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恶 性 肉 芽 肿

一
附 2 2例临床病理分析

范文汉 (第一附属医院 耳鼻咽喉科 )

于冬梅 (第一附属因先 病理科 )

恶性肉芽肿是一种进行性
、

肉芽
·

增 生

性
、

溃疡性病变
,

本病破坏性强而原因不明
。

1 8 9了年M e B r记 e
氏首先描述过此病

。

恶性肉

芽肿以往属少见病
,

近年来报导逐渐增多
。

我院 1 9 7 6年至 19 84 年收治 22 例
,

报导如下
:

一 般 资 料

其余名例起病时间不明确
,

但从病理诊断及治疗开

始
,

也在半年内死亡
。

健在的13 例随访时间
: 7 年

2 例
,

6 年 s 例
,

3 年 3 例
,

2 年 i 例
,

i 年 4

例
。

2 2例患者的年龄分布
:
< 20 岁 21 岁~ 30 岁

1 7

3 1~ 4 0岁 改1一 5 0岁 5 0岁 (

7 5 2

讨 论
本组 22 例中

,

男 12 例
,

女 10 例
。

以鼻阻塞
,

流

黄色粘脓性分必物等鼻部症状为主诉者14 例
,

以咽

部疼痛
,

吞咽困难等咽部症状为主诉者 7 例
,

一例

以声嘶为首发症状
,

检查见声门下有坏 死 肉 芽 组

织
。

其中 18例病理切片证实
, 4 例多次切片均为慢

性炎症坏死组织
,

根据临床表现以排除法诊断为恶

性肉芽肿
,

按临床诊断决定治疗方案山 (2)
,

而接受

治疗
。

在治疗方面
,

我们常采用激素控制高烧
,

局

部则以co 如放射治疗为主
,

总剂量在 5。。。~ 6。。。 r a d

左右
。

16 例在本院做了病理切片检查
,

6 例院外己

做了病理诊断来我院治疗
。

组织学检查本组的病理

改变基本相同
,

病变组织表面见不同程度的凝固性

坏死
,

其下为大量炎细胞浸润
,

坏死区以中性白细

胞为主
,

远坏死区以淋巴
,

浆细胞为主
。

并见不同

程度的毛细血管增生
,

内皮肿胀
。

其中有些病例固

有腺稍显增生
。

其炎细胞内见有散在或成片的异形

网织细胞
,

细胞大小不一
`

(见图 1
、

2)
。

一般均比淋

巴细胞大
,

胞膜清楚
,

胞浆色淡
,

核圆
,

卵圆形
,

肾形或不规则形
。

染色质浓染或 空 泡 状
,

可见核

仁 (图 3 )
。

并见有浸润于血曾壁
, F Oo t网织纤维

染色
,

见网织细胞区域网状纤维丰富
,

网状纤维分

布于异形细胞之间 (图 4 )
。

随访结果 现仍健在 13 例
,

死亡 6例
,

3例失

去联系
。

死亡的 6例中
,

从发病起一年内死亡魂例
,

恶性肉芽肿又称为致死性中线肉芽肿
,

好发于面中线器官
,

最多见原发于鼻部
。

有

文献收集恶性肉芽肿 90 例
,

原发于鼻部者占

6 8
。

9% (3)
,

本组原发于鼻部 14 例占6 3
.

7%
,

其次是咽部
, 7 例占 3 1

.

8 %
,

一例原发于喉

部占奴 5%
,

符合一般规律
。

原 发于鼻部者

早期症状多有鼻阻
,

流 黄 水 样或血性分泌

物
,

有臭味
。

鼻镜检查可见不愈性溃疡
,

肉

芽增生等
。

原发于咽部早期症状 为 局 部 溃

疡
,

并有主观疼痛
。

中晚期咽腔 与 鼻腔 相

通
,

常迅速破坏粘膜
,

面部皮肤及骨质
,

鼻

腔侧壁破坏
,

鼻中隔穿孔
,

腮部贯通
,

以至

完全毁容而无法辨认原发部位
。

本组其中有

3 例首次检查时 已无法辨认原发灶
,

而是根

据其病史确定原发部位
。

恶性肉芽肿局部症

状明显而全身症状较轻
,

局部症状和全身症

状常不平行
。

晚期可持续高烧
,

全身衰竭而

死亡
,

本组 6 例均死于全身衰竭
。

恶性肉芽肿病因不明
。

一般认为与免疫

失调有关
,

是一种自体免疫性疾病
。

由于以

往在该处有过感染而引起一种自然的组织反

DOI : 10. 16016 /j . 1000 -5404. 1986. 04. 019



2 7 3

应
,

形成了局部高敏区
,

随着任何特殊或非

特殊的抗原进入血循环
,

即发生该处的组织

坏死
。

而鼻咽喉等面 中线皮肤和皮下组织
,

紧密连接着粘膜和粘膜下组织
,

具有丰富的

小血管网
,

过敏程度高于身体其他各处
,

一

旦正常防御机能崩溃
,

即引起肉芽的形成
,

伴有毛细血管及淋巴管阻塞
,

以致该区中央

部坏死
,

称为过敏坏死现 象 ( A rt h su 氏 现

象 ) (1)
。

本组病案中常可见不规则的发烧
,

用激素治疗暂时纠正机体免疫失调
,

体温可

恢复正常
,

而停用激素后体温又迅速回升
。

也符合此说
。

1 9 7 7年M i hc ae ls 认为是一种特

殊形式 的恶性肿瘤 ()z
。

在做了大量活组织检

查及尸检组织学研究后认为细胞学表现为恶

性形式
。

镜下可见一种非典型细胞渗出性坏

死 (简称N A C E )
。

这些细胞稍比单核炎性

细胞大 (大致 15 ~ 2 0卜。m )
,

细胞核从圆形到不

规则长形或弯曲形
,

常有不规则的突起
,

核

膜不规则着色
。

染色质分布不均
,

核明显
,

有双核形式存在
,

偶尔可见有丝分裂
。

细胞

质有的缺乏
,

而有的丰富
,

细胞质内可见吞

噬嗜碱性碎片
。

电镜下观察染色质分布在周

边
,

核仁明显
,

细胞质内含有粗面内质网
,

偶尔有线粒体
,

常有明显吞噬体
。

本组在本

院病理科确诊的病例中
,

所见的细胞形态学

与M ic h ae ls 所描写的相似
。

并从局部破坏情

况及用 C o ` 。

放疗
,

疗效满意等方面来看也 符

合此说
。

有人认为外伤是本病的诱因 (’)
。

本

组一例在当地医院于发病前不久
,

因鼻阻而

行下鼻甲部分切除及注射鱼肝油酸钠
。

另一

例在发病前 2 年时间内
,

在当地医院行数次

下鼻甲电灼术
,

二次下鼻甲部分切除
,

并在

发病前一个月曾行上领窦根治术
。

多次手术 _

创伤是否诱发恶性肉芽肿
,

目前尚待观察
。

由于病因不 明
, 1 9 5 5年以前主要是对症

治疗
,

预后差
,

患者多在六个月内死亡 (3)
。

由于免疫学进展
,

认为本病与免 疫 失调 有

关
,

用激素治疗存活时间延长
,

肿瘤学说提

出用放射治疗与细胞抑制剂治疗 ()D
,

预后有

明显改善
。

本组 以C了 ”
放射治疗为主

,

部分

病人配合强的松及环磷酞胺治疗
。

现存活随

访 13 例中 3 例在随访中发现鼻腔死骨脱落
,

除感鼻腔干燥外
,

无其它不适
。

二例见胯部

穿孔明显缩小
,

周围疤痕清洁
。

典型病例介绍 陈 x x ,

男
,

39 岁
,

住

院号
: 5 9 2 4 3

,

高烧 3个月
,

咽疼 1 0余天
,

鼻

腔大出血 g 天于 1 9 8 2年 10 月 30 日入院
。

入院

时见右侧 软 愕 有 3 x l
.

5 十 c m
Z

溃 疡面
,

穿

孔
,

扁桃体后柱有肉芽组织
,

活 检证实为恶

性肉芽肿 (图 i
、
2 )

,

病理号
:

8 2 4 6 3 5
。

入院

后体温呈弛张热
,

高达 40 ℃
,

仍 反 复大出

血
,

加入院前出血量约 4 6 0 0m l
,

输 血 3 60 0

m l
,

病危
。

住院期间经支持疗法 加 激素
,

出血间歇期给予 C 。 。 ”
放射治疗

,

总剂量 6 000

ar d / 5 7d
,

83 年 1 月出院
。

出院时见腮部穿

孔缩小至 2 、 z
.

s e m Z ,

全身情况改善
。

5 5年

6 月鼻腔掉出三角形死骨一块
,

自软腮穿孔

处取出
。

身体基本恢复并参加原体力劳动
。

8 5年 10 月复诊
,

见腮部留有 1
.

0 义 1
。

0c 澎穿

孔
,

穿孔周围疤痕组织清洁
,

鼻腔干燥
,

鼻

甲萎缩
,

全身情况好
,

局部未见病灶复发
。

K a s s e l (
“ )等 1 9 6 9年通过大量尸检及免疫

学电镜检查研究
,

发现面中线进行性破坏性

病变
,

最终均可侵犯各内脏器官
。

本组虽未

发现明显的内脏侵犯
,

但早期诊断及时治疗

无疑可提高治愈率
。

恶性肉芽肿病理诊断较

困难
,

往往需多次病理切片才能确诊
。

临床

上对一些面中线进行性破坏
,

多次病理检查

为慢性非特异性炎症者
,

临床诊断后及时放

疗可提高治疗效果
。

小 结

本文报导恶性肉芽肿 22 例
。

从临床角度

对本病的病因
,

病理及治疗进行 初 步 的探

讨
,

并用 C 。 “ 。
放射治疗收到较满意效果

。
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第三军医大学举办一期
“

全国免疫化学技术讲习班
”

为普及免疫细胞化学技术在医学中的应用
,

第三军医大学组胚教研室于 1 9 8 6年 11月 2 日至 9 日在 重庆

举办了一期 “ 免疫细胞化学技术讲习班
” 。

来自全国40 多所医学院
、

医院和其他医学科研单位的近 70 名基础

和临床医学工作者参加了学习
,
另有本市及校内旁听人员约 40 余人

。

正式学员中
,

讲师
、

副教授占 35 %
,

在校研究生占 20 %
。

第三军医大学蔡文琴教授等结合他们近年来开展免疫细胞化学技术工作的经 验
,

对免

疫细胞化学技术的瑟本理论
,

免疫血清的制备
,

各种光镜和电镜免疫细胞化学技 术
,

免疫细胞化学技术在

神经科学和病理学上的应用及放射免疫测定技术等作了系统的介绍
。

内容丰富
,

涉及面广
,

深入浅 出
,

通

俗易懂
。

学员们进行实 习
,

从灌注动物
、

取材到显色观察独立操作完成了间接免疫荧光抗体法和 P A P 法的

全过程
,

获得了满意的实验结果
。

讲习班举办期间还进行了客座学术交流
,

学员们还参观了第三军医 大 学

组胚教研室
、

电镜室和仪器中心
。

大家一致认为
,

这次讲习班办得必要
、

及时
、

组织实施较好
,

使 参 加者

收益不浅
,

回到单位就能立即开展工作
,

希望今后能有更多类似的学习班出现
。

相信
,

这次讲习班后
,

免疫细胞化学这 门新兴的技术将会在医学领域的各个分支中得到更为广泛的 应

用
。

(吴 康 )




