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腱鞘巨细胞瘤 23 例临床分析
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摘要院回顾性分析 23 例腱鞘巨细胞瘤患者的临床病理特点尧诊断及治疗遥22 例行肿瘤切除术袁1 例因并发骨髓炎行截肢

渊指冤术遥术后功能优良率为 86.9%遥19 例随访 9 年袁复发 4 例袁占 21.4%遥早期行彻底的肿瘤切除术是腱鞘巨细胞瘤的

外科治疗原则袁也是保护患肢功能并降低术后复发率的关键遥
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腱鞘巨细胞瘤又称良性滑膜瘤尧局限性结节性腱鞘炎袁是

一种较少见的关节滑膜良性肿瘤袁我们自 1985 年 5 月至 1999
年 6 月共收治 23 例袁均经手术尧病理证实遥

1 临床资料

1.1 一般资料

本组 23 例袁男 10 例袁女 13 例遥年龄 9~87 岁袁平均 31.3

岁遥病程 6 个月 ~15 年袁平均 2.1 年袁有外伤史 11 例遥
1.2 临床表现

关节疼痛 16 例袁肿胀 17 例袁可扪及明显结节 21 例袁活动

受限 16 例袁单关节发病 20 例袁多关节发病3 例遥膝 2 例袁肩 1
例袁足 3 例袁腕 5 例袁掌 8 例袁指 9 例遥发生于手尧腕部者共 17

例袁占 73.9%遥
1.3 治疗及预后

22 例行肿瘤切除术袁1 例因并发骨髓炎而采用截指术遥术

后功能优 12 例尧良 8 例尧差 3 例袁优良率 86.9%遥19 例获随访 9
年袁复发 4 例渊指 3 例尧腕 1 例冤袁占 21.4%遥

2 讨论

腱鞘巨细胞瘤发病以中年多见袁亦可见于青年和老年人袁
儿童少见袁女比男发病率略高袁约 1.2颐1遥本病病因尚未十分明

确袁可能与炎症和创伤包括慢性劳损等因素有关咱1暂遥急性损伤

和慢性劳损后引起的关节炎尧腱鞘炎尧滑膜炎等非特异性炎症

是引起本病的重要因素遥有人认为急性或慢性外伤后袁促使较

多的组织细胞集结于相邻的腱鞘及滑膜袁进一步增生而形成

肿瘤袁故本病好发部位为关节和肌腱袁尤其腱鞘众多尧滑膜组

织丰富的手部袁其次是足尧踝尧腕尧膝尧肘尧髋等部位亦可发病袁
但极少见遥本组发病特点与此基本相符遥从解剖学角度分析袁
手部关节及肌腱较纤细袁活动频繁袁且活动角度和范围相对较

大袁易受损伤和慢性劳损袁故易患本病遥老年人手部易发生退

行性变袁故发病率亦比儿童为高遥肿物常为单发袁其大小尧形状

不等袁可呈圆形尧椭圆形或条索状袁常呈慢性生长并有明显的

自限性袁直径一般小于 3cm遥质硬韧袁压之不痛袁可因肌腱尧腱

鞘和关节的粘连尧破坏引起手部及足部的活动障碍遥如压迫附

近神经袁还可以引起神经卡压症状遥
本病瘤体包膜常较完整袁除非粘连严重袁易从周围组织分

离遥瘤体呈分叶状袁切面呈肉样袁白色中杂有黄色及褐色袁色素

分布不均匀袁可呈条纹状或片状遥镜下所见院本病最基本病理

特征是广泛分布的大量圆形小核组织细胞遥这些细胞部分增

生为吞噬类脂质的细胞袁因类脂质中有胡萝卜素及叶黄素以

及含铁血黄素袁故瘤体内可见黄色色素沉着遥部分细胞可融合

成少量多核巨细胞遥在组织学上袁当组织细胞占主要成分时袁
称为腱鞘黄色瘤袁当纤维母细胞及兼性纤维母细胞占较大比

例时袁可称为良性纤维组织细胞瘤遥临床上滑膜肉瘤多发生于

足尧踝尧膝等大关节处袁亦有发生于手部者袁但镜下不具有以上

特征并可发现瘤细胞呈野右向分化冶袁可资鉴别遥黄色瘤常有全

身性类脂代谢障碍袁常为多发袁位于大关节袁一般少见巨细胞遥
色素沉着绒毛结节性滑膜炎不同于本病者袁在于呈绒毛状袁与

滑囊有联系袁一般少见多核巨细胞遥骨巨细胞瘤发生于骨组

织袁瘤组织无色素沉着和裂隙袁与本病不难鉴别咱2尧3暂遥此外袁腱鞘

巨细胞瘤有少部分可恶变咱4暂遥有些原发即为恶性袁称为恶性腱

鞘巨细胞瘤袁但十分罕见咱5暂遥
本病治疗以肿物手术切除为主遥术中注意松解粘连袁术后

注意早期功能锻炼袁以最大程度恢复患肢功能袁切除后局部易

复发袁有人统计复发率为 10%~36%咱4暂遥本组因未能全部随访袁
故术后复发率未能准确统计袁但在随访的 19 例患者中袁复发

率达 21.4%遥术中对于病变边缘或突出部分要完整地切除袁否

则局部复发率将更高遥手部结构细微而复杂袁对肌腱和关节活

动功能要求较高袁多次手术后袁因正常解剖结构破坏袁局部粘

连重袁将增加手术的难度袁并可导致手部特别是手指功能恢复

可能不太理想袁且易复发遥在肿瘤的活动生长期袁病变于囊外

边缘者袁作肿瘤切除后袁复发可能性很小袁不需强作广泛切除遥
在静止期袁虽然应当选择囊外切除袁然而即使囊内分块切除也

很少复发遥一旦复发袁则需选用彻底的切除方式遥本组病例未

发现远处转移者袁术后功能恢复较好遥局部复发后症状多较术

前轻而发展缓慢袁只要及时治疗袁一般不带来病残遥
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