
方案。

全脊柱移床扫描技术的使用，在临床上应用范围

明显增加，还可应用于其它脊柱及脊髓疾病，如脊髓空

洞症，囊腔可发生在脊髓的任何部位，上达延髓，下至

圆锥，全脊柱图像可以完整地观察空洞全貌以及并发

症。脊髓外伤，ＭＲＩ在显示脊髓受压、脊髓损伤及椎

体骨折方面明显优于其它检查方法。由于临床医生对

于受损伤的患者平面定位易出现偏差，因此，全脊柱扫

描可以清晰地看到骨折及脊髓损伤的准确位置。由于

其扫描时间短，为此类急诊患者的治疗争取了时间。

多发性节段性结核，因脊柱结核主要由血行播散，易引

起多部位的病变，全脊柱扫描能够观察到结核引起的

多发椎体骨质破坏和椎旁、前纵韧带下的冷脓肿，并准

确定位。

全脊柱移床扫描技术的应用，不受操作人员技术

娴熟程度等因素的影响，是 ＭＲ扫描大范围脊柱疾病

的一个优势软件功能，对多节段病变的发现更具优越

性，值得进一步推广使用。
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图１　ＣＴ示左上腹一巨大软组织肿块

影，呈鸡蛋状，边缘规整、清楚，与周围组

织无粘连，后缘邻近脊柱侧见低密度坏死

灶。　图２　ＣＴ示盆腔内肿物向左侧生

长为主，并向右后延伸至子宫后方，但边

缘与子宫分辨清楚，子宫、膀胱向右侧受

压、移位。

子宫阔韧带巨大平滑肌瘤一例

于学林，梁晓航，王晓琪
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　　病例资料　患者，女，５０岁。腹部坠胀

１月余，发现腹部肿物１周。查体：腹部膨

胀，可触及一巨大包块，上界超越脐部约

５ｃｍ，下界深达盆腔内，质地硬，活动欠佳。

子宫大小不清，双侧附件触诊不满意。

ＣＴ示左中下腹部及盆腔左侧一巨大的

软组织密度影，边缘清楚、规整，密度欠均

匀，其内可见小片状低密度影，肿块向下、向

后延伸至子宫直肠窝之间，与子宫关系密

切，但边缘分辨清楚，子宫、膀胱向右侧受

压、移位（图１、２）。ＣＴ诊断：下腹部及盆腔

内巨大良性占位病变，考虑来源于附件、卵

巢可能性大。

术中所见：子宫左侧阔韧带内见突出２

个巨大肌 瘤 结 节，大 小 分 别 约 ３０ｃｍ×

２０ｃｍ×１５ｃｍ和１５ｃｍ×１０ｃｍ×１０ｃｍ。肌

瘤剖面示肌纤维呈旋涡状排列整齐，质地

硬。病理诊断：子宫阔韧带平滑肌瘤。

讨论　阔韧带平滑肌瘤较少见，术前定

位诊断困难，由于肿瘤位于子宫侧旁，一般

临床检查、Ｂ超探测和ＣＴ扫描后往往考虑

病变来自卵巢，而较少想到阔韧带［１］。本病

典型ＣＴ表现为实质性肿块，边缘光滑，密

度均匀，增强后呈明显均匀强化，当肿瘤较

大，出现血供障碍时会继发囊变、液化、坏

死或钙化等［２］，本例患者一般情况良好，无

恶性病变征象，体积巨大而无周围侵犯，无

淋巴结转移、腹水等，应考虑到良性病变的

可能性，但需注意与卵巢良性肿瘤鉴别，文

献报道卵巢良性肿瘤少见，以纤维瘤居多，

临床常伴有胸水和腹水（即 Ｍｅｉｇ综合

征）［３］，本例无此表现。本例提示影像学显

示子宫侧旁的病变除考虑为来自卵巢外，

还要想到源于阔韧带的可能。
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