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肝血管瘤与肝癌非延迟 CT扫描的鉴别诊断
Distinction between Hepatic Cavernous
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on Enhanced CT without Delayed Images
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摘要　分析肝血管瘤与肝癌在一过性非延迟增强扫描时的 CT增强表现 , 并寻找它们的特点。对经穿刺活检及

手术病理检查证实的 31例肝肿瘤病人的 CT资料 (肝血管瘤 16例、 肝癌 15例 )作回顾性分析。所有病人均行

平扫后立即做传统团注增强扫描 , 描述: 病灶增强的类型 ; 病灶强化的程度 ; 强化组织的分布。造影剂用量为

1. 5 m L /kg体重。结果 , 81%的肝血管瘤及 8%的肝癌病灶可见到球状或结节状强化 , ( P < 0. 05)。 81%的肝

血管瘤病灶呈等或高于同层主动脉密度改变 , 而所有的肝癌病灶则未见到此种改变 ; ( P < 0. 01)。 81%的肝血

管瘤和 43%的肝癌增强结节呈周边分布 , ( P < 0. 05)。 13%的肝血管瘤和 61%的肝癌病灶呈弥漫不均匀强化 ,

统计学分析差异有显著性。表明 , 病灶周边结节状或小球样增强灶 , 其密度与同层主动脉密度一致是在一过性

非延迟增强扫描中 , 诊断肝血管瘤的一个可靠征象 ; 而病灶线状或弥漫不均匀强化则是肝癌的较可靠的依据。
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Abstract　 To analyse contrast-enhanced CT appea rance wi thout delay ed images fo r di fferenti-

a ting hepatic cavernous hemangioma ( HCH) and hepa tocellula r carcinoma ( HCC) , CT mani-

festations of 31 patients wi th HCH ( 16 patients) and HCC ( 15 patients) were ret rospectiv ely e-

valua ted. CT examinations w ere prefo rmed wi th no-delayed scan fo llow ing bolus injection of

1. 5 mL /kg o f cont rast material. All lesions w ere evalua ted based on the fo llow ing cri teria: type

of enhancement, deg ree o f enhancement , dist ribution of enhancement. 81% of HCH had g lob-

ula r enhancement compared to 7% of HCC ( P < 0. 05 ) . 81% of HCH had enhancement iso-

dense w ith the ao rta and all the HCC lesions had no t this signs ( P < 0. 01 ) . 81% of HCHand

43% o f HCC had g lobula r and peripheral enhancement ( P < 0. 05 ) . 13% of HCHand 53% of

HCC had dif fuse and heterog edeous enhancement ( P < 0. 05 ) . The lesion wi th g lobular and

peripheral enhancement tha t is hypo-o r isodense wi th the aor ta is highly characteristic o f HCH

on no-delayed images, but the lesion wi th linea r, dif fuse and heterog eneous is most appea r-

ances of HCC.

Key words　 tomography , x-ray computed, hepatic cavernous hemangioma, hepatocellular ca r-

cinoma

　　肝血管瘤是肝最常见的良性肿瘤 ,人群发病率为

7. 3%
[ 1]
,而肝癌则是肝最常见的恶性肿瘤。在大量门

诊病人肝 CT一过性检查中 ,如何鉴别肝血管瘤和肝

癌是一个十分重要的问题。

在门诊工作中由于多种原因 (检查费用、 时间

等 )绝大多数行肝 CT检查的病人未能做同层动态或

延迟扫描等检查 , 而是行一过性平扫后普通增强扫

描 , 因此认识肝血管瘤 ( HCH)与肝癌 ( HCC) 在一

过性检查中的增强类型 , 鉴别这两种病变 , 对于避免
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或减少误诊、 复检有着重要意义。

1　材料和方法

本文收集桂林医学院附属医院 1993年 10月至

1995年 10月经穿刺活检及手术病理检查证实的 31

例肝脏肿瘤病人 (肝血管瘤 16例、肝癌 15例 )的 CT

及临床资料进行分析。肝癌病人绝大多数有甲胎蛋白

( AFP) 升高 , 而肝血管瘤病人 AFP均正常。

CT检查: 所有病人均行平扫后立即做传统

团注增强扫描。造影剂用量为优维显 300或 76%

复方泛影葡胺 1. 5 mL /kg体重 , 造影剂注射时间为

20 s～ 30 s。扫描层厚为 10 mm、 层距为 10 mm , 仅

2例病人做了延迟 15 min扫描 , 其他病人均未做延

迟扫描。每个病灶都由两位有经验的放射科医生阅读

并参考 Leslie提出的标准来描述
[2 ]: ( 1)病灶增强的

类型: 球状或结节样 (病灶中增强结节小于 1 cm )、线

样、 弥漫均匀和弥漫不均匀。 ( 2) 病灶强化的程度:

病灶强化的程度相对于主动脉密度分成低密度、等密

度或高密度。 ( 3)强化组织的分布: 病灶周边的、 病

灶中心性、 混合性。

2　结果

16例肝血管瘤病人中女 10例 , 男 6例 , 最

大年龄 67岁 , 最小年龄 26岁 , 平均年龄 40. 6岁。
表 1　肝血管瘤和肝癌增强表现

Table 1　 Enhancement f inding of HCH and HCC on CT scans

增强表现

Enhancement finding

肝血管瘤

HCH (% )
肝癌

HCC (% )

增强组织的类型 Morpho lo g y

o f enhancing tissue

球状或结节样

Globular or nodule
13 ( 81) 1 ( 7)

线样 Linea r 1 ( 6) 6 ( 40)

弥漫不均匀
Diffuse& h etero geneous

2 ( 13) 8 ( 53)

相对于主动脉密度

Density r elativ e to ao rta

低密度 Hypodense 3 ( 19) 15 ( 100)

等密度或高密度

Iso-& Hype rdense
13 ( 81) 0

强化组织的部位 Location
o f enhancing tissue

病灶周边的 Periphe ral 13 ( 81) 6 ( 40)

病灶中心性 Cent ral 1 ( 6) 0

混合性 Mixed 2 ( 13) 9 ( 60)

肿瘤最大直径 12 cm , 最小为 1. 2 cm, 平均为 4. 8

cm。所有病人均做 AFP检查 ,都为阴性 ( AFP小

于 10 ng /mL)。

15例肝癌病人中男 12例 ,女 13例 ,最大年龄

60岁 , 最小年龄 31岁 ,平均年龄 48. 6岁。肿瘤最大

直径 17 cm,最小为 1. 3 cm ,平均为 8. 4 cm。所有病

人均做 AFP检查 ,其中 10例 AFP大于 400 ng /mL,

4例大于 700 ng /mL, 1例为 150 ng /mL。

所有的病灶 CT增强表现见表 1, 肝血管瘤和肝

癌增强病灶的特征比较分析见表 2。

　　对每个病灶增强特点进行分析后得出 81%的肝

血管瘤及 8%的肝癌病灶可见到球状或结节状强化 ,

( P < 0. 05 )。 81%的肝血管瘤病灶呈等或高于同层

主动脉密度改变 ,而所有的肝癌病灶则未见到此种改

变 ; ( P < 0. 01 )。 81%的肝血管瘤和 43%的肝癌增

强结节呈周边状分布 , ( P < 0. 05 )。 13%的肝血管

瘤和 61%的肝癌病灶呈弥漫不均匀强化 , 统计学分

析差异有显著性。
表 2　肝血管瘤和肝癌增强病灶的特征比较分析

Table 2　 Analysis of enhancement f eatures of HCH and HCC

增强特征

Enhancement features

肝血管瘤

HCH(% )

肝癌

HCC(% )

P值

P va lue

球状或结节样
Globular o r nodule

13 1 0. 027

等密度或高密度

Iso-& Hyperdense
14 0 0. 0007

周边分布 Peripher al

distribution
13 6 0. 031

弥漫不均匀 Diffuse

& hete rog eneous
2 8 0. 012

图 1　肝血管瘤 , 平扫显示肝尾叶低密度灶

　　 Fig . 1　 HCH, precontra st C T scan demonstr ates a

la rg e low -density lesion in the cauda te lobe
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3　讨论

肝血管瘤在注射造影剂后 ,血窦内充满含造影剂

的血使血窦密度升高。血管造影可见到病灶周边境界

清楚的高密度结节状或半球状影 ,随着时间的延长高

密度影逐渐向病灶中心扩展 [2 ]。 CT增强扫描亦反映

了在病灶周边出现高密度结节状或半球状影 ,随着时

间的延长病灶可呈等密度改变。 Quinn等
[1 ]
提出球状

增强灶是肝血管瘤在普通增强扫描中一个十分可靠

的征象 , 在他们的资料中有 94% ( 32 /34) 的肝血管

瘤出现了这种征象。我们这组病例中有 81%的肝血

管瘤可见到周边结节状强化征象 , 另有 6%的病灶强

化结节是从病灶中心出现。不论强化结节是从病灶中

心出现 ,还是从周边出现 , 其密度与同层主动脉密度

一致是它们的共同特点。而肝癌仅有一例见到周边结

节状强化 , 但其密度较同层主动脉密度低。

　　图 2　增强扫描示病灶周边结节状增强灶 , 其密度与

主动脉密度一致

　　 Fig. 2　 Enhanced scan r eveals the lesion with g lobu-

lar and pe ripheral enhancement tha t is isodense w ith th e

ao r ta

　　肝癌是最常见的肝恶性肿瘤 ,具有膨胀性及浸润

性生长方式。膨胀性生长方式的肝癌常有假包膜 (完

整或不完整 ) 形成 , 其细胞分化程度较高 , 恶性度

低 [3 ] ; 浸润性生长方式的肝癌与正常肝组织分界不

清 ,相互交错。对于假包膜不完整或浸润生长的肝癌 ,

CT增强扫描常见到肿块与正常肝组织交界区假性

大结节强化影 ,其密度与正常肝组织接近。其影像基

础实际上为正常肝组织强化所形成。假包膜完整的肝

癌 , 其强化类型常为线状、弥漫不均匀强化。本组线

状、 弥漫不均匀强化的肝癌占 93% 。仅 1例肝癌病

灶周边呈大结节状强化 , 但结节密度明显低于

同层主动脉密度。 对于一些小肝癌往往在普通

增强扫描第一层出现瘤体明显线状强化 , 随后

病灶迅速下降至较低密度 (低于正常肝组织 ) ,

本组一例小肝癌 ( 1. 25 cm× 1. 4 cm ) 即为这种改

变。

图 3　肝癌 , 平扫示右肝低密度病灶

　　 Fig. 3　 HCC, precontrast CT scan show s low -density

lesion in the righ t lobe

　　图 4　肝癌病灶表现为线状、 弥慢不均匀强化

　　 Fig . 4　 Enhanced scan reveals the lesion with linear ,

diffuse and hetereg enous enhancement

　　一般认为肝癌以肝动脉供血为主 ,门脉参与少量

供血 , 肿瘤血管丰富 , 血流速度快 , 因此肝癌在增强

扫描中强化组织仅维持短暂的时间 ,而不像血管瘤那

样由于血窦内血流缓慢 ,强化组织维持时间长且密度

高
[ 4, 5 ]
。通过本组资料分析可以看出 83%的肝血管瘤

在普通增强非延迟扫描中出现病灶周边结节状或小
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球状增强灶 , 其密度与同层主动脉密度一致 ; 仅有

7%的肝癌病灶出现大结节样强化 ; 有 93%的肝癌表

现为线状、弥漫不均匀强化 ;而只有 19%的肝血管瘤

有类似改变。 上述表现经统计学分析差异均有显著

性。

4　结论

可以认为在一过性非延迟增强扫描中 ,病灶周边

结节状或小球状增强灶 ,其密度与同层主动脉密度一

致是诊断肝血管瘤的一个可靠征象 ; 而病灶线状、弥

漫不均匀强化则是肝癌诊断的较可靠依据。
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的潮流为来复流变化形式。

2. 2　余流分布概况

由于余流受气象因素的影响很大 ,因此不同日期

所测的余流值也不相同。

1993年 7月 2日至 3日 (大潮 ) 主要是西南风

向 , 平均风向为 208°,平均风速为 4. 4 cm /s,余流最

大值位于 4号站为 26. 9 cm /s。1993年 7月 9日至 10

日 (中潮 ) , 平均风向为 117°,平均风速为 4. 1 cm /s,

余流最大值位于 6号站为 29. 3 cm /s。在该月的大潮

期间 , 在西南风的作用下 , 廉州湾东部海域的西部

( 4、 5、 6站 ) , 海水向东南流动 , 靠北海附近海域

( 3号站 )海水沿岸线向西南流动 , 流出廉州湾后 ,必

将在西南风的作用下向东部海域流去。在该月的中潮

期间 , 在东风作用下 , 海水向西南及西方流动。可以

认为廉州湾的余流主要是由风海流组成的 ,它将因风

向不同而不同。

3　结语

廉州湾的潮流为不正规日潮流性质。最大涨潮流

流速出现在高潮前 4 h～ 6 h。落潮流大于涨潮流 ,这

与本海区落潮时间短、而涨潮时间长的现象一致。测

流期间实测最大落潮流为 104 cm /s,为西南向。实测

最大涨潮流速为 88 cm /s。

中潮期间 6个站实测流速与大潮期间的流速比

值为 0. 57～ 0. 73之间 , 该两天的潮差之比为 0. 63。

说明了潮流与潮差大体上成正比关系。小潮期间 ,其

潮差与大潮潮差的比值很小 ,但是小潮与大潮的潮流

比值应大于潮差的比值。

廉州湾的余流以风海流为主导地位 ,在西南风的

作用下 ,海水向廉州湾的东北部流动 , 至湾底沿岸线

返向西南流动 , 直到流出湾外 , 而在东风、 东南风的

作用下 ,海水大体上向西流动 ,因此不同日期所测的

余流是不同的。
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