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 病例报告 CASE REPORT

阑尾间质瘤1例并文献复习

朱晨宇, 朱耀明

®

■背景资料
胃肠间质瘤(gas-
trointestinal stro-
mal tumor, GIST)
是消化系最常见
的间叶组织来源
肿瘤, 可发生在从
食管至肛门的胃
肠道全长范围, 发
生于阑尾罕见. 
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Abstract
Vermiform appendix tumor is seldom reported 
worldwide, and gastrointestinal stromal tumor 
of the vermiform appendix is even rarer. This 
paper reports a case of gastrointestinal stromal 
tumor of the vermiform appendix. We also 
discuss the differential diagnosis and outcome 
of gastrointest inal s tromal tumor of the 
vermiform appendix as well as the principle of 
surgical treatment.
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摘要
阑尾肿瘤在国内外报道中少见, 其中阑尾间质
瘤更为罕见. 本文报道了阑尾间质瘤1例, 探讨
了阑尾间质瘤的诊断、治疗及预后转归, 并重
点探讨阑尾间质瘤的外科治疗原则. 
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核心提示: 胃肠间质瘤(gastrointestinal stromal 
tumor, GIST)的报道十分少见, 亦无大规模临床研
究结果. 目前认为: 阑尾GIST首选手术治疗, 手术
方式取决于肿瘤的部位及恶性程度. 中高度恶性
的阑尾GIST术后推荐口服低剂量甲磺酸伊马替
尼预防肿瘤的复发.
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0  引言

胃肠间质瘤(gastrointestinal stromal tumor, GIST)
是一种少见疾病, 临床上可表现出右下腹痛、

呕吐等急性阑尾炎症状, 极易误诊为急性阑尾

炎. 为提高临床医生对阑尾间质瘤的认识, 减少

误诊, 现将三峡大学第一临床医学院收治的阑

尾间质瘤误诊为急性阑尾炎1例的临床资料分

析报告如下. 

1  病例报告

患者, 女性, 63岁, 因右下腹痛伴恶心呕吐1 d入
院. 既往有系统性红斑狼疮病史6年余. 查体: 腹
膨隆 ,  右下腹麦氏点压痛、反跳痛、肌紧张 , 
未触及包块, 肠鸣音活跃, 约5次/min, 未闻及

气过水音及高调金属音. 辅助检查: 抗核抗体

(antinuclear antibody, ANA)阳性(+) , 抗干燥综合

征A抗原抗体阳性(+), 红细胞沉降率(erythrocyte 
sedimentation tate, ESR): 31 mm/h; 腹部计算机断

层扫描(computed tomography, CT)提示: 阑尾增
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粗, 直径约2.0 cm, 周围脂肪间隙模糊, 盆腔内见

少量液体密度影(图1). 予急诊行阑尾切除术, 术
中见阑尾肿大、质硬、充血, 大小约6.0 cm×

3.0 cm×2.5 cm, 与周围组织无黏连, 未见肿大淋

巴结, 腹腔内约400 mL脓性积液. 术后病理提示: 
“阑尾”低危险度胃肠道间质瘤伴急性蜂窝织

炎性阑尾炎(图2).  肿瘤直径<5 cm, 细胞轻度异型

性, 核分裂象<5个/50 HPF, 无坏死. 免疫组织化学

结果: SMA(-)、CD117(+)、CD34(-)、S-100(+)、
Desmin(-)、DOG-1(+)、Ki-67(<10%)、Syn(+)、
CgA(+)(图3). 术后随访半年未见复发.  

2 讨论

GIST是消化系最常见的间叶组织来源肿瘤, 组
织学上表现为梭形、上皮样及多形性, 常好发

于胃、小肠、结直肠和食管, 发生于阑尾罕见. 
Miettinen等[1]的研究表明: GIST很可能起源于胃

肠道的Cajal细胞. 近来研究证实: 超过90%GIST
存在c-kit或PDGFRA基因突变, 这是其发病的

主要机制之一[2]. 阑尾GIST极其罕见, 目前世界

上仅有14例确诊为阑尾GIST的文献报道[3-5]. 阑
尾GIST临床表现无特异性, 可表现为类阑尾炎

症状、消化系出血等. 他是一种潜在恶性肿瘤, 
具体分型依据于瘤体的大小、细胞异型性、核

分裂象、有无坏死及黏膜侵犯、转移等. 手术

治疗是阑尾间质瘤首选治疗方法, Vassos等[4]的

研究发现: 位于阑尾体尾部的GIST, 单纯阑尾

切除术可作为标准术式; 而阑尾根部GIST行阑

尾+回盲部切除术有助于减少局部复发率. 阑尾

GIST需与阑尾平滑肌瘤、平滑肌肉瘤、腺瘤、

腺癌、类癌等鉴别. 大部分的GIST免疫组织化

学CD34、CD117呈强阳性表达, DOG1特异蛋

白及c-kit基因突变检测亦有助于阑尾GIST的诊

断. 本例患者免疫组织化学结果: CD117(+)、
DOG-1(+)、Syn(+)、CgA(+); 与文献报道的

检测结果大致相同 .  甲磺酸伊马替尼是第一

个被美国食品药品监督管理局(Food and Drug 
Administration, FDA)批准上市的酪氨酸激酶抑

制剂, 可通过选择性的与c-kit等酪氨酸激酶受体

三磷酸腺苷结合位点结合, 抑制细胞增殖、诱

导细胞凋亡. 近来研究发现, GIST患者术后辅助

应用甲磺酸伊马替尼可提高患者的无病生存率

和总生存率, 对中危以上的GIST患者术后推荐

使用伊马替尼治疗[6,7]. 因此, 中高度恶性的阑尾

GIST亦推荐口服低剂量甲磺酸伊马替尼预防肿

瘤的复发[6].  
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■同行评价
该文从阑尾手术
中发现阑尾间质
瘤 ,  并根据检测
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外科治疗原则 . 
该病症确属临床
罕见病例 ,  作为
病例报道具有很
好的借鉴作用.

2015-01-08|Volume 23|Issue  1|


