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·病例报道·

原发性透明细胞型肝癌一例

朱耀虹　江德全　冯毅　谭孝华

１　一般资料
　　患者男，６３岁。因乏力、右上腹胀痛１０ｄ入院。患者无
乙型病毒性肝炎病史。体格检查：巩膜及全身皮肤无黄染，腹

部平坦，无压痛，肝脾未触及，肝功能ＣｈｉｌｄＡ级，ＨＢｓＡｇ阳性，
ＡＦＰ阴性。Ｂ超检查：肝右后叶有一大小约６．５ｃｍ×５．０ｃｍ
的实性占位性病变；ＣＴ检查：肝右叶有一直径为６．４ｃｍ的
占位性病变，密度不均匀。诊断为肝脏肿瘤，行右半肝切除

术。术中发现：肝脏肿瘤大小约６．６ｃｍ×５．５ｃｍ，包膜完整，
与膈肌等组织粘连。根据病理检查结果诊断为原发性透明细

胞型肝癌。患者术后１５ｄ出院，术后随访近６个月仍生存。

２　讨论
　　透明细胞型肝癌是肝细胞癌的一种尚未分类的特殊类
型，以男性患者居多［１］。其临床表现与一般肝细胞癌相似，

无特异性。患者多因上腹疼痛、乏力、纳差等症状就诊或行

体格检查而发现。部分透明细胞型肝癌患者有乙型病毒性

肝炎或丙型病毒性肝炎病史，ＡＦＰ值可增高。影像学检查可
对该病进行定位诊断，但定性诊断有一定难度。ＣＴ平扫显
示，透明细胞型肝癌的密度明显低于正常肝组织及普通肝细

胞癌，类似海绵状血管瘤［２］。透明细胞型肝癌的癌细胞胞质

呈透明以及空泡状，其细胞核由小而致密到大而呈空泡状，

核仁大而浓染，与肾上腺、肾脏和卵巢透明细胞癌相似，故需

与肝转移癌鉴别诊断。透明细胞型肝癌来源于肝细胞，可分

泌胆汁，而肝转移癌细胞不分泌胆汁。当鉴别诊断困难时，

免疫组织化学检查可提供可靠的依据。ｍＲＮＡ原位杂交技
术可鉴别原发或转移性透明细胞型肝癌［３］。本例患者ＣＴ平
扫见包块呈低密度影，增强后边缘及内部轻度强化（图１）。
肿瘤细胞胞质呈透明、空泡状、腺样结构排列，具有典型的透

明质酸癌特征（图２）。
　　透明细胞型肝癌的早期手术治疗效果较好，但其预后尚
不清楚。Ｙａｎｇ等［４］报道其３、５年生存率分别为５４．５％和
３３．３％，略低于非透明细胞型肝癌。本例患者术后随访近
６个月仍生存，其远期效果尚待继续随访。
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