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1　资　　料

　　患者，男性，66岁，因“2023年9月无明显

诱因出现上腹部钝痛”入院，腹痛呈间断性，可

自行缓解，无发热、寒战，无腹胀、腹泻，无恶

心、呕吐等其他不适症状。2023年9月，患者于

外院行彩色多普勒超声示上腹部低回声结节并周

围多发淋巴结，胆囊高回声。2018年患者于外院

行“左侧腹股沟疝气修补术”。

　　入院检查：查体示腹部平坦，左下腹可见

陈旧性手术瘢痕，腹软，无压痛及反跳痛，全

腹未触及包块，肝脾肋下未触及，全身皮肤黏

膜、巩膜无黄染，Murphy征（-）。上腹部磁

共振成像（magnetic resonance imaging，MRI）
示胆囊体部可见软组织结节影，边缘清楚，大

小约1.7 cm×1.6 cm，T1加权成像（T1-weighted 
imaging，T1WI）呈等信号，T2加权成像（T2-
weighted imaging，T2WI）呈低信号，弥散加

权成像（diffusion-weighted imaging，DWI）

呈高信号，表观弥散系数（apparent diffusion 
coefficient，ADC）图呈低信号，增强扫描见不

均匀强化，边缘强化较明显。影像学诊断：胆囊

软组织结节，不除外恶性（图1A~C）。

　　患者于2023年10月8日在全身麻醉方式下行

“胆囊癌根治术，腹腔粘连松解术”。术中探查

胆壶腹部可见2 cm×2 cm肿物，突出胆囊表面，

胆囊内壶腹部可触及2 cm×2 cm质硬肿物；8、

13组淋巴结肿大。术后病理学检查诊断为胆囊癌

肉瘤（其中癌成分组织类型为大细胞神经内分泌

癌，约占95%；肉瘤成分组织类型为软骨肉瘤，

约占5%），未见淋巴结转移；免疫组织化学结

果：AE1/AE3（+），CK19（+），Syn（+），

CgA（+），CD56（+），Ki-67增殖指数70%，

癌胚抗原（carcinoembryonic antigen，CEA）

（ 灶 性 ＋ ） ， C D X 2 （ + ） ， C K 5 / 6 （-） ，

Vimentin（灶性＋）（图1D）。

　　患者术后恢复尚可，无严重并发症，顺利出

院。术后复查上腹部MRI示门腔静脉间可见两处

团块状软组织影，边缘尚清，DWI序列呈明显高

信号，ADC序列信号减低，增强扫描呈边缘强

化，较大者大小约为2.8 cm×1.6 cm，较小者大

小约1.4 cm×1.3 cm。影像学诊断：门腔静脉间

软组织结节，考虑肿大转移淋巴结可能性大（图

1E、F）。
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 2　讨　　论 

　　胆囊癌肉瘤是一种极为罕见的胆管系统恶性

肿瘤，发病率仅占胆囊恶性肿瘤的1%，具有极

高的恶性程度，目前国内外关于胆囊癌肉瘤的研

究多为个案报道，缺乏系统全面的研究和认识。

胆囊癌肉瘤是由上皮性和间叶性成分混合组成的

恶性肿瘤，其诊断需要两种成分同时存在，其中

上皮成分包括腺癌、鳞癌等，间叶成分类型多

样，包括纤维肉瘤、横纹肌肉瘤、骨肉瘤、软骨

肉瘤、平滑肌肉瘤、血管肉瘤等［1］。胆囊癌肉

瘤确切的发病机制尚不清楚，文献［2］报道基因

表达模式及遗传学改变可能导致已经发生的胆管

癌上皮成分向间质成分变化。胆囊癌肉瘤诊断主

要依靠术后病理学检查，免疫组织化学检测是关

键。本例肿瘤的上皮成分为大细胞神经内分泌

癌，在胆囊癌肉瘤中十分少见。

　　结合文献总结胆囊癌肉瘤的临床及影像学特

征：胆囊癌肉瘤好发于中老年女性，大多数表现

为单发，偶见多发，主要临床症状为上腹部疼痛

及腹部包块［3-4］；多有胆囊炎及胆结石病史，可

有肝内胆管扩张及腹腔积液表现；易发生转移，

肿瘤可以直接侵犯肝脏、胆管、胰腺、胃等周
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图1　患者的影像学及病理学表现

A~C：上腹MRI T2WI、DWI序列及静脉期序列示胆囊体部结节影，大小约为1.7 cm×1.6 cm，呈T2低信号，DWI序列呈高信号，增强扫描
呈不均匀强化；D：组织病理学（HE染色，×20）镜下同时可见两种组织学形态，左侧巢片状排列的肿瘤细胞，细胞核大、深染，异型明
显，呈典型的大细胞神经内分泌癌形态；右侧为软骨肉瘤成分，黏液样基质内可见圆形、卵圆形细胞，有中等程度的异型性；E、F：术
后上腹MRI T2WI及静脉期序列示门腔静脉间见两处团块状软组织影，增强扫描呈边缘强化。G~J：免疫组织化学（×10）分别为Vimentin
（灶性＋），CgA（+），Syn（+），AE1/AE3（+）。
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围器官，也可以通过淋巴、血行远处转移［5］；

影像上胆囊腔内可见软组织肿块，胆囊体积增

大，局部壁毛糙伴不均匀增厚，可出现坏死及出 
血［6-7］，增强后胆囊壁及腔内软组织肿块多为轻

中度不均匀强化，易向肝内等周围组织浸润，多

见淋巴结肿大。本例无胆囊炎、胆囊结石等相关

病史，病灶相较于其他患者较小，未见胆囊增

大及出血坏死，初诊时未见转移淋巴结，但术后 
1个余月复查考虑淋巴结转移可能性大。

　　目前，对胆囊癌肉瘤的治疗尚未达成统一

的意见，一般首选手术治疗。胆囊癌肉瘤早期

诊 断 困 难 ， 患 者 就 诊 时 多 处 于 晚 期 ， 已 发 生

远 处 转 移 ， 预 后 差 ， 患 者 生 存 时 间 很 少 超 过 
20个月［8］。陈峰等［9］对102例胆囊癌肉瘤患者

的研究中，102例患者术后生存时间最短者为 
12 d，平均生存时间为（10.1±3.2）个月，其中

术后1年生存率为23.52%。部分研究［10］发现肿

瘤大小＜5 cm、患者确诊时处于早期以及尽早进

行根治性切除手术可能有利于预后。本例患者胆

囊癌肉瘤原发灶＜5 cm，术后未见淋巴结转移，

病灶处于早期阶段。但是患者术后1个月复查上

腹MRI见门腔静脉间团块状软组织影，考虑肿大

转移淋巴结可能性大。对于患者之后的治疗及预

后情况，还将进一步随访。  
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