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幼儿肋骨巨大骨软骨瘤一例 ·病例报道·
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图１　胸部Ｘ线正位片示左侧前壁

一类圆形密度增高病灶（箭），第三

前肋正常形态消失。　图２　胸部

Ｘ线侧位片示胸壁前一骨性突起

（箭），大小约６．０ｃｍ×６．５ｃｍ。

图３　ＣＴ横轴面扫描示左胸壁前可

见一骨性突起（箭），大小约６．０ｃｍ×

６．５ｃｍ，其内可见骨性密度影。

　　病例资料　患者，４岁，男，发现胸前肿物４年入

院。患儿４年前发现左胸壁前可触及一花生粒大小的

肿物，但无其他畸形及症状，未予重视，４年来患儿左

胸前肿物逐渐增大质硬，拒按，无发热、咳嗽。专科情

况：左前胸壁可见一大小约７．０ｃｍ×７．０ｃｍ的类圆形

肿物，质硬，活动度差，压痛阳性，表面皮肤无明显异

常，无胸壁浅表静脉曲张，未见反常呼吸。

胸部 Ｘ 片：胸壁前可见一 骨 性 突 起，大 小 约

６．０ｃｍ×６．５ｃｍ，其内可见骨性密度影，肿块边缘欠光

整，第三后肋局部膨胀改变，骨皮质连续，第三前肋正

常形态消失（图１、２）。Ｘ线诊断：左侧胸廓病变及第三

后肋改变，考虑骨软骨瘤。ＣＴ表现：左前胸壁可见一

大小约６．４ｃｍ×５．０ｃｍ类圆形肿块向外突出，病灶内

可见高密度钙化影及低密度软组织影，第三肋骨头颈

部骨质膨大增粗，部分骨皮质欠连续，相应部位肺内可

见骨密度影，肺实质内未见异常密度影。左前胸壁巨

大占位及第三后肋改变考虑软骨瘤，左侧第三后肋发

育畸形（图３）。术中所见：取右斜卧位，经肿块上第二

前肋间进胸腔，见左前胸壁胸骨左侧第３肋软骨处可见一大小

约８．０ｃｍ×８．０ｃｍ×８．５ｃｍ的肿块，由第三肋软骨发出，累及

第二、四肋软骨，边界尚清包膜完整，向外突出明显，内与心包，

左肺上叶关系紧密，无浸润，左侧第三肋骨近肋角内侧骨质向

胸腔内突出，形成瘤样改变，胸腔内无粘连，无积液。术后病理

诊断：骨软骨瘤。

讨论　骨软骨瘤多发生１０～２０岁，发生于幼儿少见
［１］，骨

软骨瘤少数可有恶变，多发性较单发性更易发生，恶变后大多

为软骨肉瘤，少数为骨肉瘤。病变多见于四肢长骨的干骺端。

一般局部可触及肿块，偶因肿瘤生长有轻度疼痛，肿瘤生长可

压迫附近组织，局部无浸润。单发性骨软骨瘤表现为附着于干

骺端的骨性突起，界限清楚，病变与患骨间均有骨性连接，瘤基

底宽窄不一，瘤体边缘光滑或呈菜花样，肿瘤内有骨松质，并有

软骨存在，后者呈不规则透亮区，肋骨巨大软骨瘤少见［２］，生长

在肋骨的骨软骨瘤常延肋骨体前后侧面或近前端出现一个或

两个比较巨大的有蒂的骨疣伸入胸膜腔或胸壁软组织，与周围

组织无浸润。本例ＣＴ证实肿瘤来自于肋骨，瘤体大部为钙化

灶，部分为软组织，为骨软骨瘤的典型表现。
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