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患者许某某，男，58岁，农民，2007年1月15

日因双侧颈部肿物逐渐增大8年入院。查体见生命

体征平稳，双颌下、颏下及颈部有散在多发性肿物

（图1），大者可达10.0 cm×8.0 cm×5.0 cm，小者约

1.5 cm×1.0 cm×1.5 cm，质地韧，边界清晰，有多个

肿物融合现象，活动度可。肿物以颌下三角、颈动

脉三角、胸锁乳突肌下颈内静脉走行及斜方肌前缘

多见。无明显声嘶和吞咽困难，但平卧时有憋气

感。实验室检查见心电图、胸片无异常，肝功、肾

功均正常，血沉无增高，未见蛋白尿。B超检查未

见肝脏明显肿大。CT检查见肿物挤压颈部大血管，

最大肿物中有液化现象。穿刺报告为玻璃样变性，

活检报告考虑为淋巴结淀粉样变性。因肿物逐渐增

大，且压迫血管和呼吸道，于2007年1月20日行颈

部肿物切除术。术中采用双颈部T形切口，见肿物

色如蛋黄，卵圆形，有包膜，与周围粘连不明显，

内部组织疏松易碎（图2）。手术切除肩胛舌骨肌以

上水平的所有肿物，肿物以颈鞘走行分布最多。术

后苏木精-伊红染色呈现均质性粉染物质，刚果红

染色呈现砖红色（图3，4），符合淀粉样变性诊断。

经术后抗感染治疗，创口愈合，于2007年1月28日

出院。

图 1 术前正面像

Fig 1 The frontal view before operation

图 2 术后标本

Fig 2 Specimen after operation

颈部多发性淋巴结淀粉样变性1例
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[摘要] 1例双侧颈部肿物渐增大8年的患者，因出现憋气感就诊。经穿刺和切取活检，诊断为颈部淋巴结淀粉样

变性，行肿物切除后康复出院。局限于颈部的多发性淋巴结淀粉样变性是十分罕见的。本文通过此病例，复习相

关文献，以供临床参考。
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Lymph nodes amyloidosis of cervical: A case repor t LI Shou- hong, LIU Zhuo, LI Jin- chao. （Dept. of Oral

and Maxillofacial Surgery, The Dongfeng Hospital of Stomatology, Yunyang Medical College, Shiyan 442001, China）

[Abstract] There were many masses on a patient′s cervical region which caused significant respiratory compres-

sion. After aspiration and incisional biopsy, the results confirmed the diagnosis of local lymph nodes amyloidosis.

[Key words] cervical； lymph nodes； amyloidosis

338· ·

338· ·



华西口腔医学杂志 第 26 卷 第 3期 2008年 6月
West China Journal of Stomatology Vol.26 No.3 Jun.2008

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

图 3 病理片示圆形均质性粉染物质 HE ×40

Fig 3 Pathological figure showing circular uniform pink staining

substance HE ×40

图 4 病理片示砖红色淀粉样物 刚果红染色 ×40

Fig 4 Pathological figure showing brick red amyloid congo red

staining ×40

讨论：淀粉样变性（amyloidosis，AD）是一种少

见的代谢性疾病，因不溶性蛋白质沉积在组织器官

中，造成相应组织器官功能的异常。临床分型有原

发性、继发性、局限性[1]，也有学者[2]将其分为原发

性、继发性、局限性、家族性和老年性5型。原发

性淀粉样变性临床最常见，常侵犯心、肾、胃、

舌、肠道、神经系统等，多数患者以胸闷气短、疲

乏无力、周围神经病变、蛋白尿、下肢水肿等为主

要表现。在口腔的表现有多发性实质性结节或弥漫

沉积致舌体肿大、变硬，可引起呼吸困难和声嘶等

症状。临床上常用腹壁脂肪抽吸或齿龈活检方式来

确诊。在治疗上，原发性和继发性者要行化疗，方

案为泼尼松加马法兰或秋水仙碱，但预后差，多因

肾衰或心衰致死[3]。局限性者较少见，可采用手术

切除。本文病例发病时间长，部位局限于颈部，全

身未见异常，符合局限性类型。术后随访5月，恢

复良好。
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