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原发灶不明的腹壁转移性黏液腺癌１例
欧阳植庭

（中南大学湘雅医院 普外科，湖南 长沙 ４１０００８）
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　　患者　女，６２岁。２００４年 ２月
２３日入院。患者于 １９９９年 １０月发

现右上腹壁一拇指大小包块并 伴 有

痛、痒、红肿，包块逐渐增大，于 ２０００

年 ３月在当地医院行穿刺活检，诊断

为“腹壁炎性包块”，给予消炎治疗无

效，不久包块穿刺处有胶冻状液体溢

出，约 ５～１ｍｌ／ｄ。２０００年 １０月在当

地医院住院，诊断为“腹壁窦道”， 行

　　收稿日期：２００４－０３－０６。

　　作者简介：欧阳植庭（１９４５－），男，湖南

资兴人，中南大学湘雅医院主任医师，主要从

事胃肠道肿瘤方面的研究。

窦道切除术，术后伤口愈合。２００１年

４月右上腹壁包块复发并溃烂，在当

地医 院 诊 断 为 “腹 壁 窦 道 伴 感 染”。

行窦道切开清除术，术后伤口经久不

愈，且 切 口 周 围 出 现 数 个 直 径 约 为

２ｃｍ，１．５ｃｍ及 １ｃｍ，０．５ｃｍ的红色硬

结，并 先 后 破 溃 流 胶 冻 状 液 ６０～

７０ｍｌ／ｄ。体重下降 １０ｋｇ。体查：甲状

腺及乳房均未扪及肿块，腹部平坦未

扪及包块。胸片心肺未发现异常。胃

镜及结肠镜检查均未发现明显异常。

全消化道钡餐检查未发现异常。Ｂ超

检查未发现腹部及妇科病变。腹壁溃

烂处组织病检报告为腹壁转移性高分

化黏液腺癌。患者放弃进一步治疗。

自动出院。

讨论　高分化黏液腺癌常见于消

化道、甲状腺、乳腺及卵巢。消化道及

卵巢肿瘤常见于腺内转移，其次为肺、

颅内及骨转移；而甲状腺癌、乳腺癌常

见于区域性淋巴转移，其次为骨及肺

部转移。腹 壁 转 移 为 癌 肿 的 晚 期 表

现，常见有原发肿瘤的临床表现。类

似本例发生腹壁转移癌达 ４年多而始

终未发现原发癌灶者实属罕见。
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