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Abstract
Triple primary cancers involving the colon, liver 
and urinary bladder are extremely rare. Here 
we present a case of triple primary cancers in-
volving the colon, liver and urinary bladder and 
review the relevant literature to summarize the 
clinical features of multiple primary malignant 
neoplasms (MPMN), with an aim to improve 
our understanding of MPMN. Accurate diagno-
sis and timely treatment are essential to improve 
the survival and prognosis of MPMN patients. 
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摘要
临床上三原发癌少见, 其中结肠、肝脏和膀胱
三种原发癌的组合更为罕见, 本文报告1例. 通
过介绍本例1994-10/2009-12临床资料及查阅
相关文献, 总结了多原发性恶性肿瘤相关临床
知识, 以提高临床医生对多原发性恶性肿瘤的
进一步认识. 及时诊断和治疗, 避免误诊或漏
诊所致病情延误, 对改善患者的生存及预后是
至关重要的. 

关键词: 多原发癌; 结肠癌; 肝癌; 膀胱癌

宁雅婵, 王悦华, 腾梁红, 刘家峰, 李非, 许建军, 欧彤文. 结肠、

肝脏及膀胱三原发癌1例.  世界华人消化杂志  2010; 18(9): 

961-963

http://www.wjgnet.com/1009-3079/18/961.asp

0  引言

多原发癌的报道越来越多, 但三原发癌的报道

并不多见, 文献中尚未见结肠、肝脏及膀胱三

原发癌的报道. 

1  病例报告

男, 86岁, 于1994-10因“右中腹隐痛2 mo”入院, 
CEA 80 µg/L, 钡灌肠见升结肠近端充盈缺损, 范
围约4.5 cm. 纤维结肠镜见升结肠新生物, 病理示

“中分化腺癌”. 当月行右半结肠切除术(Duke's 
C1), 输O型血1 000 mL, 病理诊断盲肠溃疡型(4 
cm×3 cm)中分化管状腺癌(图1A), 侵犯肠壁全

层达浆膜, 两端未见癌, 肠系膜淋巴结未见癌转

移(0/6), 分期T3N0M0, 术后未接受化疗. 
2006-12初因“体检发现肝脏占位3 mo”

收入院. 查体无特殊, AFP 131 µg/L、CEA正常, 
丙肝抗体阳性, CT示“肝中叶及肝Ⅵ段分别有

2 cm×2 cm、3.2 cm×3 cm实性肿物, 诊断肝转

移癌”, 于当月在全麻下行手术, 见肝脏呈小结
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■背景资料
本文中结肠、肝
脏和膀胱三原发
癌在临床上极为
罕见, 具有新奇性
和可续性, 通过对
该患者的临床诊
治情况及多原发
性恶性肿瘤的有
关知识的总结, 有
助于提高临床医
生对多原发癌的
进一步认识, 从而
更好服务于临床.

■同行评议者
田晓峰, 教授, 大连
医科大学附属第
二医院普通外科
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2  讨论

多原发性恶性肿瘤(multiple primary malignant 
neoplasm, MPMN)又称重复癌、多重癌, 指同一

患者在身体的不同部位或器官同时或异时发生

2个或2个以上的原发恶性肿瘤. 国外文献报道

在癌症患者中MPMN发生率为0.734%-11.7%[1],
国内为0.52%-2.45%[2]. 据美国一项调查显示

在首发癌之后再发其他癌的几率最低是肝癌

(1%),最高是膀胱癌(16%)[3]. MPMN诊断多采用

Warren's诊断标准[4]: (1)每种肿瘤组织学上必须

均为恶性; (2)每种肿瘤有其独特的病理形态; (3)
肿瘤发生在不同部位, 两者不相连续; (4)必须排

除互为转移的可能. 结直肠癌合并肝胆恶性肿

瘤的标准发生率(SIR)为0.91%(男)和0.76%(女), 
而合并膀胱恶性肿瘤的标准发生率为1.0%(男)
和1.04%(女)[3]. 本例属于发生于三个器官的三原

发癌, 文献检索见较少的结直肠癌合并肝细胞

癌病例[5], 尚未见有此三种癌组合的MPMN的病

例报告. 
MPMN的发病机制目前尚不清楚, 目前研

究认为与致癌因素的持续作用、宿主的易感

性、机体的免疫缺陷、理化环境因素、放化疗

致癌副作用、癌症患者生存期延长以及吸烟等

不良的生活方式等方面有关[4,6]. 而本例患者在

患结肠癌12年后出现肝癌, 可能与手术输血所

致丙型肝炎及继发的肝硬化有直接关系, 在20
世纪90年代初, 尚未对献血者常规检查丙型肝

炎, 而再患膀胱癌可能与上述因素有关. 
MPMN应与转移癌和复发癌相鉴别, 并以

病理诊断为依据, 特别是在患其他癌后患肝癌

者, 因为肝脏是其他癌易转移的器官. MPMN与

转移癌和复发癌在治疗及其预后上都不同, 每
种癌同单原发癌一样, 预后受病变的部位、分

期及治疗方法等因素的影响, MPMN并不预示

着预后差[5], 争取每个原发癌的根治性治疗, 常
能提高患者生存期和生活质量. 从本例患者来

看, 对三重癌先后分别采取了根治性的治疗措

施, 每种癌的治疗效果均比较理想. 所以临床医

生应该全面、系统的提高对MPMN的认识, 避
免误诊或者漏诊所导致的病情延误, 这对改善

患者的生存及预后是至关重要的.
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节肝硬化, 行肝Ⅵ肿瘤局部切除、肝中叶肿瘤

射频消融术. 病理诊断高分化肝细胞癌(图1B), 
CK8118(+), α-AFP(±), 确诊为原发性肝癌, 分
期T2N0M0. 患者因年龄较大, 术后拒绝其他治

疗. 2007-02因“肉眼血尿1 mo”, 行膀胱镜检

查发现膀胱颈部5点处有一个直径1 cm的菜花

样新生物, 病理活检为移形细胞癌(图1C), 分期

T1N0M0, WHO分级Ⅱ级. 于当月经尿道电切镜

行膀胱肿瘤电切术, 此后患者定期门诊复查腹

部CT. 于2008-06行经导管肝动脉化疗栓塞术, 
当时肝脏未发现新病灶. 于2009-05复查CT发
现肝右后叶4.0 cm×3.5 cm新生病灶, AFP 157 
µg/L、CEA正常, 诊断为肝癌复发, 即在超声引

导下行肝癌射频消融术, 2009-08再次行肝动脉

化疗栓塞术, 术后1 mo复查CT肿瘤消融完全, 未
见碘化油沉积病灶, 患者目前定期门诊复查, 口
服中成药, 至2009年底一般情况仍良好.

图  1  多原发癌病例的病理细胞学表现(×20). A: 结肠管状

腺癌; B: 肝细胞癌; C: 膀胱移形细胞癌.
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■同行评价
同时多发原位癌
较少见, 该总结对
临床工作有一定
借鉴意义.
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