
作者单位!

!***$!

!

北京!国家癌症中心&国家肿瘤临床医学研究中心&中国医学科学院北京协和医学院肿瘤医院 影像诊断科
作者简介!朱正%

!#)!E

'!女!北京人!博士!主治医师!主要从事腹部肿瘤影像诊断工作"

通讯作者!赵心明!

76(89:

#

F9M(9M

Q

IT

"

W9M8D'<(

基金项目!中央高校基本科研业务费专项资金资助%

"""$*!)*)*

'

"腹部影像学"

-

型肝细胞与胆管细胞混合性肝癌的
/01

表现
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#摘要$

!

目的!探讨
-

型肝细胞与胆管细胞混合性肝癌%

'V--6--

&的
/01

表现!方法!回顾性分

析
!%

例经病理证实的
-

型
'V--6--

患者的临床及
/01

资料"其中
!$

例行
/01

平扫
i

增强扫描"

"

例行
/01

平扫!结果!

!%

例
-

型
'V--6--

均为单发实性肿物"边界清楚
!"

例"形态规则
!*

例"

.

!

21

呈高信号
&

例"

.

$

21

呈中高信号
!%

例!

!$

例行动态增强扫描"其中强化方式为流出型
"

例"动脉早期

肿瘤边缘强化
4

例"延迟期边缘包膜样强化
#

例"延迟期中心持续强化
&

例!伴随表现包括伴肝硬化%

)

例&*肝被膜凹陷%

&

例&*肝内胆管扩张%

$

例&*淋巴结转移%

4

例&等!应用同时出现肝细胞肝癌%

V--

&

和肝内胆管细胞癌%

1--

&表现作为诊断
-

型
'V--6--

的标准"

/01

平扫*增强扫描的诊断敏感度分别

为
&4D5b

%

5

+

!%

&和
%)D"b

%

5

+

!$

&"差异无统计学意义%

!

$

*D*%

&!单独应用非流出型强化方式和延迟

期包膜样强化这两种征象进行诊断"敏感度为
%)D"b

%

5

+

!$

&!结论!应用同时出现
V--

和
1--

表现作

为诊断
-

型
'V--6--

的标准"或应用强化方式为非流出型及延迟期有边缘包膜样强化这两种征象作

为诊断标准"均可得到较好的诊断敏感度!

#关键词$

!

肝肿瘤(肝细胞与胆管细胞混合性肝癌(肝细胞肝癌(胆管细胞癌(磁共振成像(

病理学

#中图分类号$

05"%D5

(

0&&%D$

!

#文献标识码$

J

!

#文章编号$

!***6*"!"

%

$*!#

&

*%6*%*56*4

3K1

'

!*D!"4*#

+

L

D'MH9D!***6*"!"D$*!#D*%D**4

!!!

开放科学%资源服务&标识码%

KN13

&!

89:/.+6.+

H

-%/3%(5.+)61)

2

*0%3)&&'&*43*43.+%(**+631%&*+

H

.%3*43.+%(*

!

hVRhT@M

Q

'

hVJKg8M6

U@M

Q

'

hVJK P9M6(9M

Q

'

@?8:D3@

X

8>?(@M?<U398

Q

M<W?9'08;9<:<

QA

'

C8?9<M8:-8M'@>-@M?@>

)

C8?9<M8:

-:9M9'8:0@W@8>'T-@M?@>U<>-8M'@>

)

-8M'@>V<W

X

9?8:

'

-T9M@W@J'8;@(

A

<U/@;9'8:N'9@M'@W

'

=@H9M

Q

R6

M9<M/@;9'8:-<::@

Q

@

'

@̂9

L

9M

Q

!***$!

'

-T9M8

#

;5-04*30

$

!

<5

7

)30.=)

!

.<9MY@W?9

Q

8?@/01U@8?G>@W<U?

AX

@

-

'<([9M@;T@

X

8?<'@::G:8>'8>'9M<(8

8M;'T<:8M

Q

9<'8>'9M<(8

%

'V--6--

&

D8)01%6-

!

/019(8

Q

@W<U!%?

AX

@

-

'V--6--W\@>@>@?><W

X

@'6

?9Y@:

A

8M8:

A

I@;D!$GM;@>\@M?GM@MT8M'@;8M;;

A

M8(9''<M?>8W?@MT8M'@;/01

'

8M;"GM;@>\@M?GM@M6

T8M'@;/01D9)-'&0-

!

J::'8W@WW\@>@W<:9?8>

A

'

!"T8;\@::6;@(8>'8?@;(8>

Q

9M

'

!*T8;>@

Q

G:8>'<M?<G>

'

&WT<\@;T

AX

@>9M?@MW9?

A

<M.

!

218M;!%WT<\@;T

AX

@>9M?@MW9?

A

<M.

$

21D1M!$'<M?>8W?6@MT8M'@;'86

W@W

'

"WT<\@;\8WT6<G??

AX

@

'

4WT<\@;>9(6:9H@@MT8M'@(@M?9M@8>:

A

8>?@>98:

X

T8W@

'

#T8;'8

X

WG:8>@M6

T8M'@(@M?8M;&WT<\@;'@M?>8:@MT8M'@(@M?9M?T@;@:8

A

@;

X

T8W@DJ''<(

X

8M9@;W9

Q

MW9M':G;@;'9>6

>T<W9W

%

M̀ )

&'

:9Y@>'8

X

WG:8>>@?>8'?9<M

%

M̀ &

&'

9M?>8T@

X

8?9'[9:@;G'?;9:8?8?9<M

%

M̀ $

&'

8M;:

A

(

X

T8;@6

M<

X

8?T

A

%

M̀ 4

&

DRW9M

Q

V--6:9H@8M;1--6:9H@8

XX

@8>8M'@8W;98

Q

M<W?9'>@U@>@M'@

'

?T@W@MW9?9Y9?

A

<UGM6

@MT8M'@;/018M;;

A

M8(9''<M?>8?W@MT8M'@;/01\@>@&4D5b

%

5

)

!%

&

8M;%)D"b

%

5

)

!$

&'

>@W

X

@'6

?9Y@:

A

'

\9?T<G?W9

Q

M9U9'8M?;9UU@>@M'@

%

!

$

*D*%

&

DRW9M

Q

M<M6\8WT<G??

AX

@8M;'8

X

WG:8>@MT8M'@(@M?9M

;@:8

A

@;

X

T8W@8W>@U@>@M'@

'

?T@W@MW9?9Y9?

A

\8W%)D"b

%

5

)

!$

&

D?%+3&'-.%+

!

RW9M

Q

[<?TV--6:9H@8M;

1--6:9H@(8M9U@W?8?9<MW

'

<>M<M6\8WT<G??

AX

@8M;'8

X

WG:8>@MT8M'@(@M?9M;@:8

A

@;

X

T8W@

'

/01'8M[@

Y8:G8[:@U<>;98

Q

M<W9W<U?

AX

@

-

'V--6--D

#

@)

,

A%46-

$

!

,9Y@>M@<

X

:8W(W

(

-<([9M@;T@

X

8?<'@::G:8>6'T<:8M

Q

9<'8>'9M<(8

(

V@

X

8?<'@::G:8>

'8>'9M<(8

(

-T<:8M

Q

9<'8>'9M<(8

(

/8

Q

M@?9'>@W<M8M'@9(8

Q

9M

Q

(

=8?T<:<

QA

JLD

放射学实践
$*!#

年
%

月第
"&

卷第
%

期
!

08;9<:=>8'?9'@

!

/8

A

$*!#

!

B<:"&

!

C<D%



!!

最常见的原发肝脏恶性肿瘤是肝细胞肝癌%

V@

X

6

8?<'@::G:8>'8>'9M<(8

!

V--

'!占原发肝癌的比例超过

5*b

!第二常见的是肝内胆管细胞癌%
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1--

'!约占
!%b

)

!

*

"而肝细胞与

胆管 细 胞 混 合 性 肝 癌 %
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'V--6--

'是一种少见的原发肝

脏 恶 性 肿 瘤!占 原 发 肝 癌 的 比 例 为
*D&b

!

!&D"b

)

$6)
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!分成三种亚型#

.

型为分离型!

V--

与

1--

在肝内分别独立存在$

/

型为碰撞型!相邻的

V--

与
1--

病灶碰撞(融合$

-

型为混合型!单个病

灶内
V--

与
1--

成分混杂存在!密不可分)

$

*

"由于

发病率较低!既往文献关于
'V--6--

的报道较少!与

单独的
V--

相比较!其预后更差)

"

!

&

!

4

!

#

!

!*

*

!而
-

型

'V--6--

术前较难对其做出正确诊断!初诊时影像学

往往诊断为单纯的肝细胞肝癌或肝内胆管细胞癌!最

终确诊需依靠组织病理学!而有关
'V--6--

的影像

学文献就更少)

!!6!%
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"本文回顾性分析
!%

例
-

型

'V--6--

患者的
/01

表现特征!旨在提高对该病的

认识"

材料与方法

!D

病例资料

检索我院病案数据库和病理数据库!

$*!&

年
!

月
E$*!)

年
%

月经手术或穿刺病理证实的
-

型

'V--6--

共
$#

例!占同期我院病理证实的原发性肝

癌的
$D4b

%

$#

&

!!!$

例'"检索我院
01N

&

=J-N

系

统!

!%

例%

!%

&

$#

'术前行
/01

检查!其中
!$

同时行

/01

平扫
i

动态增强检查!

"

例仅行
/01

平扫!所有

患者
/01

检查前均未行治疗及穿刺活检等有创性检

查"

!&

例因无我院治疗前
/01

资料而予以排除!最

终纳入
!%

例患者进行研究"

一般临床资料收集内容包括患者的年龄(性别(种

族(临床症状(病理证实方式%手术切除或核心活检'"

与
V--

相关的因素包括乙型肝炎%

T@

X
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!

V̂ B

'(丙型肝炎%

T@

X

8?9?9W-Y9>GW

!

V-B

'(甲胎蛋白

%

0

6U@?<

X

><?@9M

!

Ja=

'$与
1--

相关的因素包括硬化性

胆管炎(肝内胆管结石"

$D

检查方法

/01

检查采用
O7"D*.

磁共振扫描仪%

O7W9

Q

M8

V3P

'!

J32&D&

后处理工作站"使用
)

通道表面相

控阵线圈!

!%

例患者均采用标准肝脏扫描方案!其中

!$

例行平扫
i

动态增强扫描%

;

A

M8(9''<M?>8W?@M6

T8M'@(@M?

!

3-7

'!

"

例仅行平扫"平扫
.

!

21

采用二

维快速扰相梯度回波序列%

$3U8W?W

X

<9:@;

Q
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>@'8::@;@'T<
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$3aN=O0

'!同时采集正反相位图像!

.

$

21

使用单次激发快速自旋回波序列%
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'!

.
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脂肪抑制采用快速自旋

回波%

U8W?W@:U@'T<

!

aN7

'频率饱和法脂肪抑制序列!

呼吸触发"扫描参数#

.0"**(W

!

.7$D%(W

!翻转角

)*k

!带宽
4$D%SVI

!矩阵
$))+$$&

!视野
")D*'(+

"*D&'(

!层厚
%((

!层间隔
!((

!激励次数
*D5%

"

3-7

扫描采用屏气三维容积快速扫描序列%

:9Y@>8'6

]

G9W9?9<M\9?TY<:G(@8'

]

G9W9?9<M

!

,JBJ

'!注药后

!*W

开始采集!每期
!*W

!每两期间隔
!*W

!共采集
4

期!延迟期于注药后
%(9M

使用
,JBJ

序列扫描!扫

描参数#

.0$D)(W

!

.7!D"(W

!翻转角
!$k

!带宽

!$%SVI

!矩阵
$))+!5*

!视野
"%'(+$)'(

!层厚

&D$((

!层间隔
*((

!激励次数
*D5%

"增强扫描对

比剂采用钆喷酸葡胺注射液%马根维显!拜耳先灵医

药'!使用高压注射器经肘静脉注入!剂量
!%(,

!流率

!D%(,

&

W

"
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病理学分析及图像分析

在病理上!

-

型
'V--6--

是指同时具有肝细胞

癌和胆管细胞癌两种成分的肿瘤)

!

*

!所有病变均应有

小梁状的肝细胞成分和腺管状结构伴黏液分泌的胆管

细胞成分!两种成分混合存在"辅助型免疫组织化学

检测肝细胞成分表达
'

A

?<H@>8?9M)

%

-S)

'(

'

A

?<H@>86

?9M!)

%

-S!)

'(

V@

X

8?<'

A

?@6=8>8UU9M6!

%

V@

X

=8>

'!而胆

管上皮成分表达
'

A

?<H@>8?9M5

%

-S5

'(

'

A

?<H@>8?9M!#

%

-S!#

'"

/01

图像存储于
=J-N

系统%锐钶公司!美国'!

由两位有经验的
/01

医师共同阅片(讨论"图像分析

内容包括#病变数目!直径!部位!形态!边界!

.

!

21

(

.

$

21

信号强度!出血!脂肪!动态增强强化形式!囊变

坏死!动脉早期边缘强化(延迟期包膜样强化(延迟期

中心强化!邻近肝被膜凹陷!肝内胆管扩张!淋巴结转

移等"既往研究认为典型
V--

的
/01

表现包括#肿

物边界清楚(动脉期明显强化而门脉期和延迟期强化

迅速减低及延迟期肿瘤边缘包膜样强化(肿瘤内部出

血及脂肪变性(肿瘤中心出现坏死(伴发表现包括肝硬

化和门静脉瘤栓)

!&6!#

*

"典型
1--

的
/01

表现包括#

不规则分叶状肿物(渐进性强化(动脉早期肿瘤边缘环

形强化和延迟期中心区强化!伴发表现包括肝内胆管

扩张(贴邻肝被膜凹陷和肝门腹膜后淋巴结转

移)

!4

!

$*

!

$!

*

"将病变分为三组!分别为
V--

表现组(

1--

表现组(

V--

和
1--

表现组"出现任意一种

V--

表现且同时出现任意一种
1--

表现即诊断为

'V--6--

"

&D

统计学分析

采用
N=NN!"D*

软件进行统计分析"分类资料以

率的形式表示!使用卡方检验中的配对
/'C@(8>?@W?

法进行组间比较"以
!

"

*D*%

为差异具有统计学意义"
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图
!

!

患者"男"

&#

岁"病理诊断为
'V--6--

!

8

&

.

$

21

脂肪抑制序列

示肝脏
B

段边界不清肿瘤%箭&(

[

&横轴面动脉早期示肿瘤%细箭&边

缘强化%粗箭&(

'

&横轴面延迟期示肿瘤%箭&内部的中心延迟强化%黑

星&(

;

&冠状面延迟期示肿瘤%箭&内部的中心延迟强化%黑星&!

图
$

!

患者"男"

%$

岁"病理诊断为
'V--6--

!

8

&

.

!

21

示肝
/

+

-

段

边界清晰肿瘤"呈低信号%粗箭&"肿瘤内部可见高信号%细箭&(

[

&

.

$

21

脂肪抑制序列示弥漫性肝硬化(

'

&冠状面延迟期示肿瘤表现为

膨出生长%粗箭&*边缘包膜强化%细箭&和中央低信号%白星&!

结
!

果

!D

一般情况

!%

例
-

型
'V--6--

患者中男
!!

例!女
&

例!年

龄
&%

!

5$

岁!中位年龄
%4

岁"

4

例查体发现!

%

例上

腹不适!

!

例腹胀纳差!

!

例为乳腺癌术后例行检查发

现!

!

例自觉腹部肿物!

!

例乏力"

Ja=

正常
5

例!高

于正常值
)

例!范围为
!D%"

!

$$!"4D**M

Q

&

(,

!中位

数
!%D4$M

Q

&

(,

"

V̂ B

感染
!*

例!

V-B

感染
!

例

%同时感染
V̂ B

'!肝硬化
)

例"所有患者均无硬化性

胆管炎(肝内胆管结石"

$D/01

表现

!%

例
-

型
'V--6--

病变均单发%图
!

!

&

'!病灶

长径为
!D)

!

)D!'(

%平均
&D5'(

!中位值为
&D4'(

'!

短径
!D5

!

5D%'(

%平均
"D5'(

!中位值为
"D*'(

'"

病灶边界清楚
!"

例!不清楚
$

例$形态规则
!*

例%圆

形或椭圆形'!形态不规则或分叶状
%

例"

.

!

21

上呈

略高信号
&

例!其中瘤内出血
"

例!瘤内脂肪变性
!

例$

.

!

21

上呈等低信号
!!

例"所有病例在
.

$

21

上

均呈不均匀中高信号"动态增强模式分成
"

型#

.

型

为流出型!定义为动脉期明显强化呈高信号!门脉期或

延迟期强化程度降低呈低信号!共
"

例$

/

型平稳型!

定义为三期扫描信号变化不明显!即均呈高信号(等信

号或低信号!共
%

例%三期均为高信号(低信号者各
$

例!等信号者
!

例'$

-

型为渐进填充型!定义为动脉期

及门脉期呈等或低信号!延迟期对比剂向中心充填!呈

等或高信号!共
&

例"动脉早期肿瘤边缘明显强化
4

例!其中
&

例在延迟期出现中心片状强化$

#

例在延迟

期有较为典型的包膜样强化"伴随表现中!病变位于

肝被膜下或贴邻肝被膜
!$

例!其中
&

例肿瘤贴邻肝被

膜处肝被膜明显凹陷!肿瘤周围肝内胆管扩张
$

例!淋

巴结肿大
4

例%肝门区
&

例!腹膜后
!

例!肝门区与腹

膜后均有肿大者
!

例'"所有病例均无门静脉瘤栓"

!%

例
-

型
'V--6--

患者行
/01

平扫!出现

V--

表现者
!!

例!其中肝硬化
)

例!

.

!

21

高信号
&

例!提示出血或脂肪变性!瘤内坏死
&

例"出现
1--

表现者
#

例!其中贴邻肝被膜凹陷
&

例!周围肝内胆管

扩张
$

例!淋巴结转移
4

例"同时出现
V--

和
1--

平扫表现者
5

例!出现任意一种
V--

平扫表现且同

时出现任意一种
1--

平扫表现即诊断为
'V--6--

!

KLD

放射学实践
$*!#

年
%

月第
"&

卷第
%

期
!

08;9<:=>8'?9'@

!

/8

A

$*!#

!

B<:"&

!

C<D%



转移!

8

&增强扫描门静脉期
.

!

21"3O07

脂肪抑制序列示肝
1B

段肿瘤边缘不清%粗箭&"肝内胆管扩张

%细箭&(

[

&增强扫描门静脉期
.

!

21"3O07

脂肪抑制序列示环形强化的腹膜后淋巴结%箭&!

图
"

!

患者"男"

45

岁"诊断为
'V--6

--

伴肝被膜凹陷!

8

&

.

$

21

脂肪抑制

序列示肝
1

+

2

段肿物%粗箭&伴肝被膜

凹陷%细箭&(

[

&横轴面增强扫描动脉

早期示肿瘤%粗箭&边缘强化%细箭&和

局部肝被膜凹陷%白星&(

'

&冠状面延

迟期示肝包膜强化%粗箭&和局部肝被

膜凹陷%细箭&!

!

图
&

!

患者"女"

"5

岁"诊断为
'V--6--

伴腹膜后淋巴结

/01

平扫的诊断敏感度为
&4D5b

%

5

&

!%

'"

!$

例患者

行
/01

增强扫描!出现
V--

强化表现者
!*

例!出现

1--

强化表现者
#

例!同时具有
V--

和
1--

强化表

现者
5

例!强化表现诊断
'V--6--

的敏感度为

%)D"b

%

5

&

!$

'"

/01

增强扫描诊断
-

型
'V--6--

的

敏感度高于
/01

平扫!但两者差异无统计学意义

%

!

$

*D*%

'"由于延迟期包膜样强化和非流出型强化

方式这两种征象出现的比例较高!仅使用此两种征象

进行简易诊断%即同时出现这两种征象就诊断为

'V--6--

'!敏感度为
%)D"b

%

5

&

!$

'"

"D

病理学结果

!%

例患者中手术切除
!&

例!核心针%

!)O

'穿刺活

检
!

例"所有病例均观察到小梁状的肝细胞成分和腺

管状结构的胆管细胞成分"部分病例行免疫组织化学

检查!

-S)

检测
)

例!均为阳性$

-S!)

检测
!!

例!均

为阳性$

V@

X

=8>

检测
!"

例!其中阳性
)

例!阴性
%

例$

-S!)

检测
!!

例!均为阳性$

-S5

检测
!!

例!其中

阳性
!*

例!阴性
!

例$

-S!#

检测
!"

例!其中阳性
!$

例!阴性
!

例"

讨
!

论

'V--6--

是一类较为少见的肝脏原发恶性肿瘤!

与
V--

和
1--

相比!此类肿瘤有其自身独特的临床

及病理特点"

'V--6--

于
!#*"

年首次报道)

$$

*

!分为

三个亚型)

$

*

"近年来关于
'V--6--

的报道以亚洲居

多!而西方欧美报道的较少!在原发性肝癌中所占比例

西方为
$D&b

!

!&D$b

)

$

!

&

!

)

!

$!

!

$"

*

!可能略高于亚洲的

*D&b

!

5D#b

)

"

!

&

!

)

!

#

!

$"

*

!但西方的比例也多为
"b

!

5b

)

)

*

!本组病例此比例为
$D4b

!与既往文献报道基

本一致"发病的中位年龄为
%*

!

4!

岁!男性居多!所

占比例为
44D5b

!

))D#b

!慢性肝病(肝硬化所占比

例 为
"5b

!

)"b

! 亚 洲 与 西 方 基 本 相

仿)

"

!

4

!

5

!

#

!

!*

!

!&

!

$"

!

$&

*

!只有
;@-8(

X

<W

等)

!"

*的报道中男性

少于女性%

&

&

!!

例'"本组患者的中位年龄为
%4

岁!

!!

例%

5"D"b

!

!!

&

!%

'为男性!

)

例%

%"D"b

!

)

&

!%

'有肝

硬化!这 均 与 既 往 文 献 报 道 相 符"在 亚 洲 病

例)

"

!

4

!

#

!

!*

!

$"

!

$&

*中
V̂ B

感 染 比 例 高 于 西 方)

5

!

!"

!

!&

*

%

$#D4b

!

5"D&bYWD#D!b

!

!5b

'!而
V-B

感染比

例低于西方%

!b

!

!&b YWD""D"b

!

&$D*b

'!本组

!*

例%

44D5b

!

!*

&

!%

'感染
V̂ B

!

!

例%

4D5b

!

!

&

!%

'感

染
V-B

!与文献报道相仿"在预后方面!多数学者认

为
'V--6--

的 预 后 较
V--

差!但 好 于

1--

)

"

!

4

!

5

!

#

!

!*

!

$!

!

$"

!

$&

*

$治疗后%手术或
.J-7

'的
!

(

"

(

%

年生存率分别是
%$b

!

5#b

(

!%b

!

44b

(

%b

!

"4D&b

!影响预后的主要因素有门静脉瘤栓或门静脉

受侵(淋巴结转移或远处转移!有无临床症状(有无肝

硬化(是否为乏血供(肿瘤大小(

-T9:;

分级可能也是影

响预后的因素$

'V--6--

与
V--

相比有更高的淋巴

结转移率"

在病理上!

-

型
'V--6--

是指同时具有肝细胞

L!D

放射学实践
$*!#

年
%

月第
"&

卷第
%

期
!
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!
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A
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!
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!
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癌和胆管细胞癌两种成分的肿瘤"在免疫组织化学标

记物表达方面!肝细胞成分表达
-S)

(

-S!)

!而胆管

上皮成分表达
-S5

(

-S!#

!在大体形态上与
V--

相

比没有明显差异!以胆管细胞癌为主要成分的肿瘤具

有纤维间质!肿瘤切面质地硬)

!

*

"关于
'V--6--

的

起源尚不明确!多数学者认为这种类型肿瘤可能是

V--

的一种变异体)

!&

!

$%

!

$4

*

!可能是由胚胎多能肝脏干

细胞发展而来的"

-

型
'V--6--

在初诊时很难做出正确的诊断!

确诊主要依靠术后病理!而此时对于患者的治疗方案

已经制定并实施了!如何能在术前做出正确诊断一直

是困扰相关研究者的难题)

"

!

&

!

4

!

5

!

#

!

!*

!

$!

!

$"

*

"由于
-

型

'V--6--

同时具有肝细胞癌和胆管细胞癌两种成分!

术前常被误诊为肝细胞癌或肝内胆管细胞癌!甚至转

移瘤!既往研究提示如果能在术前的影像学资料上同

时准确地识别出
V--

和
1--

的特征性表现!将提高

术前诊断的准确性)

!!6!%

*

"

V\8M

Q

等)

!%

*认为多数
'V--6--

表现为不规则

分叶状肿物!与
1--

的表现接近!这是由于肿瘤内胆

管细胞癌成分中的纤维组织牵拉所致肿瘤生长不均!

但本组病例大多%

!*

&

!%

'为形态规则的类圆形肿物!少

数%

%

&

!%

'为不规则分叶状肿物$所以笔者认为肿物呈

分叶状生长可能与胆管细胞癌的纤维成分有关!但同

时肿物越大也越容易出现呈不规则分叶状生长的现

象"

;@-8(

X

<W

等)

!"

*认为慢性肝病患者中!肿瘤在

.

$

21

上呈中高信号!在增强早期呈环形强化!延迟期

仍持续强化者应怀疑
'V--6--

!本组病例中仅有
!

例

完全符合上述表现"此外!

;@-8(

X

<W

等还认为非慢

性肝病患者中!肿瘤在增强早期环形强化!而无其他已

知恶性肿瘤病史者应怀疑
'V--6--

!本组中有
"

例符

合此表现"以上表现多为典型
1--

的
/01

表现!这

些表现与
1--

的表现有较大重叠!

V\8M

Q

等)

!%

*也认

为依据这些表现很难将
'V--6--

与单纯的
1--

区分

开"部分学者认为增强早期肿瘤边缘明显高血供!中

心呈低血供!而延迟期曾经高血供的区域强化减低!中

心区域持续强化!形成视觉上的反向强化!这种表现提

示
'V--6--

的可能)

!&

!

$5

*

"部分学者认为
'V--6--

在
.

$

21

上信号更高!而且比单纯的
V--

边界更为清

楚!甚至可能误诊为血管瘤!这些表现提示
'V--6--

的可能)

!"

!

$!

*

"本组病例中
!"

例%

!"

&

!%

'肿瘤边界清

楚且
.

$

21

呈中高信号!笔者认为此征象的特征性不

明显!诊断价值不高"另外多数既往研究提示
'V--6

--

有较高的淋巴结转移率!明显高于单纯
V--

!与单

纯的
1--

相仿)

"

!

&

!

4

!

)

!

$!

!

$"

!

$)

*

"本组病例中
4

例%

4

&

!%

'

出现淋巴结转移!与既往报道相仿!但单凭有无淋巴结

转移仍很难与单纯
1--

区分开"

由于在病理上
-

型
'V--6--

同时具有肝细胞癌

和胆管细胞癌两种肿瘤成分!这就决定了可能同时出

现单纯
V--

和单纯
1--

的影像学表现)

$#

*

"本组数据

表明如果将同时出现
V--

和
1--

表现作为诊断

'V--6--

的标准!

/01

动态增强扫描(

/01

平扫的诊

断敏感度分别为
%)D"b

%

5

&

!$

'和
&4D5b

%

5

&

!%

'"因

为
/01

平扫的诊断多是依据间接征象%如肝硬化(瘤

周肝内胆管扩张(肝脏被膜凹陷(淋巴结转移等'!其可

靠性可能会低于依据肿瘤强化特点的动态增强扫描"

简单地依据延迟期包膜样强化%提示
V--

'和非流出

型强化方式%提示
1--

'两种征象进行诊断!其诊断敏

感度仍可达
%)D"b

%

5

&

!$

'"因此笔者认为将此两项

强化特点作为诊断
-

型
'V--6--

的指标更为可靠!

对于影像医生容易掌握!便于操作"

本研究存在以下不足#

#

本研究为回顾性研究!且

病例数较少!这与
-

型
'V--6--

是一种少见病理类

型肿瘤有关)

"*

*

$

$

笔者未将
/01

表现与病理学肿瘤

内
V--

成分和
1--

成分的位置和所占比例一一对

应$

%

未能进行盲法阅片!

/01

诊断医师在复阅
/01

图像时已经知道病理结果!这可能会使阅片结果产生

一定偏倚$

'

未能与
V--

和
1--

做对照研究"以上

不足将在今后的研究中解决"

综上所述!在
/01

上
-

型
'V--6--

多表现为单

发(实性(边界清楚的肿物!在
.

$

21

上多呈中高信号!

动态增强强化方式多为非流出型!延迟期多有包膜样

强化!同时可伴肝硬化(瘤内坏死(出血(脂肪变性(瘤

周肝内胆管扩张(贴邻肝被膜凹陷(增强扫描动脉期肿

瘤边缘环形强化(延迟期中心持续强化(淋巴结转移等

表现"应用同时出现
V--

和
1--

表现作为诊断
-

型

'V--6--

的标准!可获得较为满意的诊断敏感度"将

诊断标准简化!使用动态增强强化方式为非流出型(延

迟期有边缘包膜样强化这两种表现作为诊断标准!可

得到更好的诊断敏感度!而且更方便影像医师掌握"
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