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图１　胸部正位片示纵隔内有一约１２ｃｍ×１０ｃｍ边缘尚清楚，

密度较高的类圆形肿块影，气管和心影受压明显移位。

图２　胸部侧位片，后下纵隔密度增高形，内可见钙化影，钙化

灶呈半环形和不规则形。

　　病例资料　患者，女，５８岁。胸片发现左后下纵隔肿块，无

胸闷气促，活动后无呼吸困难，无疼痛，无发热，由当地某医院

收治。行左侧开胸探查，见主动脉、食管被肿瘤包裹，活检为软

骨瘤后出院，一般情况尚好。最近感胸闷气促，加重明显，不能

行走站立，时有咳嗽，少量白色泡沫痰，口唇稍青紫，无胸痛发

热，外院胸部 ＭＲＩ考虑“左后下纵隔肿瘤”。３０年前右上肢、左

下肢因患软骨瘤行手术切除，左肩、双足多处软骨瘤１０余年，

近来无增大。

体检：脊柱四肢无畸形，腰椎无压痛，四肢肌力感觉正常，

双下肢稍浮肿，右肩、双足等处见多个２ｃｍ×２ｃｍ、２ｃｍ×１ｃｍ骨

性隆起，关节无红肿，膝腱反射、跟腱反射存在，巴彬斯基征阴

性。胸廓对称无畸形，呼吸运动不受限，触诊无摩擦感，双肺部

叩诊未见异常，肺肝界位于右锁骨中线第五肋间，呼吸音清晰，

未闻及罗音，心尖搏动位于左侧第四肋间锁骨中线外侧３ｃｍ

处，心音较响亮，无震颤及摩擦感，心界不大，心律齐，心率

７６次／分，各瓣膜听诊区未闻及杂音。

Ｘ线胸片诊断为后下纵隔肿瘤，考虑软骨类肿瘤或畸胎瘤

（图１、２）。手术所见：左肺下叶与膈肌、胸壁、心包均有纤维条

索粘连，肿瘤位于左后下纵隔，上起气管隆突，下至心膈上４ｃｍ

水平，以脊椎左旁为中心向前、向椎旁生长，心脏受压向前、向

右推移，胸主动脉、食管向右明显推移，肿瘤边缘欠清，大小约

１０ｃｍ×８ｃｍ×６ｃｍ，表面凹凸不平，密度不均，与肺脏层胸膜粘

连，基底部钙化，质硬，其余较软，色白，鱼肉样，中间有空腔并

有组织液化坏死，食管、胸主动脉被包裹在内，胸主动脉中段部

分被肿瘤浸润生长，不易分离，已侵及动脉中层，根据术中探查

情况，有恶变可能，行肿瘤姑息部分切除。病理诊断：（后纵隔）

高分化软骨肉瘤。

讨论　软骨肉瘤是一种以肿瘤细胞形成软骨为特征的恶

性肿瘤，约占原发性恶性骨肿瘤的１５％～２０％，多发于四肢长

骨、软骨组织和软组织内，偶见发生于喉部、上颌和胸壁等少见

部位的个例报道，发生于纵隔的软骨肉瘤罕见，综合近十年国

内外文献，仅有１０多例报道
［１８］。

文献报道［４８］影像学检查多可见肿瘤内不规则钙化灶，对

软骨类肿瘤的诊断甚有帮助。本例平片即可见肿块内片状和

不规则钙化影。

本病需与纵隔错构瘤、胸腺瘤、畸胎瘤、神经源性肿瘤等鉴别。
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