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盆腔囊性肿块的超声鉴别诊断

滕丽娜

[摘要 ]目的:探讨盆腔囊性肿块的声像图表现及鉴别诊断。方法:对 86例行阴道超声检查, 均诊断盆腔囊性肿块,并分析盆

腔囊性肿块声像图表现及特征。结果:超声诊断卵巢子宫内膜异位囊肿 37例,卵巢囊性畸胎瘤 31例, 卵巢血肿 14例, 均被超

声追踪或手术病理结果证实。 1例输卵管卵巢脓肿和 1例卵巢囊性畸胎瘤误诊为卵巢子宫内膜异位囊肿, 2例输卵管积水误

诊为卵巢囊肿。术前超声诊断与术后病理诊断符合率为 94.8%。结论:超声对卵巢子宫内膜异位囊肿及卵巢囊性畸胎瘤诊

断率高, 但仍需与其它囊性肿块相鉴别。
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　　盆腔囊性肿块是妇科最常见的疾病之一, 可发

生在各年龄段, 其中以生育期妇女居多。由于盆腔

解剖的复杂性,囊性肿块的声像图表现多样性,易造

成诊断上的困难 。本文通过回顾分析盆腔囊性肿块

声像图表现,提高对不典型声像图改变者的鉴别诊

断,为临床提供较为准确的诊治依据 。

1　资料与方法

1.1　一般资料　86例为我院 2004年 1月 ～ 2005

年 10月妇产科门诊及住院患者, 年龄 19 ～ 51岁 。

主要症状是月经周期紊乱, 下腹痛, 阴道不规则流

血,体检发现下腹包块 。

1.2　仪器与方法　使用 SONOLINEG60S彩色超声

诊断仪,腹部探头频率 2 ～ 6MHz,阴道探头频率 4 ～

9 MHz。经腹壁超声检查时探头置于下腹部, 取平

卧位, 适度充盈膀胱, 以能清晰完整显示子宫底部为

佳 。经腹检查不能获得满意图像者改行经阴道超声

检查。发现病变后测量并记录其大小 、部位 、边界形

态 、回声, 用彩色多谱勒观察肿块及其周边血流状

态, 用脉冲多谱勒测量血流峰值速度及阻力指数,并

作出诊断 。全部患者均随访手术病理结果或超声随

访追踪。

2　结果

　　超声诊断盆腔囊性包块 86例,其中卵巢子宫内

膜异位囊肿 37例 ( 43.0%), 卵巢囊性畸胎瘤 31例

( 36.0%);卵巢黄体血肿 14例 ( 16.3% ), 误诊 4例

( 4.7%),术前超声与术后病理诊断及超声追踪结

果符合率为 94.8%。

3　讨论

　　盆腔囊性包块是妇科最常见的疾病之一 。超声

对盆腔囊性肿块的诊断, 是基于盆腔解剖结构及根

据病变组织的超声反射原理成像诊断的 。囊性肿块

的声像图表现多样性,经腹部超声虽能检出,但有时

不易鉴别 。结合使用高频率的阴道探头检查, 可清

晰显示肿块内部结构回声特点及毗邻关系, 根据其

特征可作出较准确的诊断。

3.1　卵巢子宫内膜异位囊肿　卵巢子宫内膜异位

囊肿是子宫内膜异位症中最常见的发生部位
[ 1]
。

肢体 、胎盘 、脐带等遮盖重建部位。

随着计算机技术的进一步发展, 图像采集处理

时间及重建时间的缩短,图像帧频和像素的提高,这

种新技术对二维超声检查起着重要的辅助补充作用,

可使胎儿心脏结构异常在早期做出明确诊断
[ 7]
。
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随卵巢的周期性变化, 异位囊肿内反复出血 、吸收 、

机化及纤维组织增生等病理变化, 依异位于卵巢的

子宫内膜位置 、范围和时间不同, 超声表现也不

同
[ 2]

,声像图表现多种多样。如新近形成的囊肿,

内部回声多表现为单纯细密点状回声型, 病程长者

内部回声可表现为粗点状回声型 、厚壁型 。这些声

像图表现与一些疾病的声像图容易混淆。

本文 1例输卵管卵巢脓肿被误诊为内膜异位囊

肿,是由于当时未仔细询问病史,仅根据相似的声像

图而粗诊断 。另有 1例误诊为卵巢囊性畸胎瘤,是

由于该病例缺乏发团征 、脂液分层等典型卵巢囊性

畸胎瘤声像图改变, 仅见由细密点状回声和液区构

成的不典型声像图改变而误诊 。

3.2　卵巢囊性畸胎瘤　卵巢囊性成熟畸胎瘤是来

源于生殖细胞的肿瘤,是卵巢较常见的良性肿瘤,无

特异性临床症状,如有囊肿蒂扭转或恶性者可出现

症状
[ 3]
。声像图表现与其成分密切相关, 常见以下

几种类型
[ 4]
:( 1)类单纯囊肿型 。囊肿壁薄光滑,内

见密集而强的点状回声点, 此型常易误诊为卵巢子

宫内膜异位囊肿 。二者鉴别点是:卵巢畸胎瘤常无

临床症状,本组病例多是在无意中体检发现 。而卵

巢子宫内膜异位囊肿常伴痛经及月经过多。 ( 2)难

辩型。囊内回声与肠管回声相似, 混在肠曲内容易

漏诊, 此型经阴道超声比经腹部超声诊断准确率高 。

( 3)面团征 、发团征及脂液分层征。肿块内壁上黏

附着脂类颗粒形成的大光团 、浮在液面上的团状强

回声后方伴衰减声影或囊内的液平面上层为脂类

物,下层为液体的脂液分层征。此型为典型 、特征性

囊性畸胎瘤声像图改变, 通常据此较易作出准确诊

断 。

3.3　卵巢血肿　卵巢血肿多由卵巢内成熟卵泡 、黄

体 、黄体囊肿或卵泡囊肿破裂形成
[ 5]
。根据形成时

间不同,可分为卵泡血肿和黄体血肿, 且后者多见 。

卵泡血肿在排卵期发生,黄体血肿发生在排卵后期 。

因内部出血量和时间不同, 声像图表现复杂多

样
[ 6]
。 ( 1)细点状回声型。本组有 2例, 表现为单

侧卵巢内边界清晰,透声差,内见稀疏细点状回声囊

肿 。此型多为早期, 出血量较少。 ( 2)粗网状回声

型 。本组有 4例, 表现为患侧卵巢形态饱满,内部呈

粗网状略强回声 。此型多为早期出血较多, 部分机

化 。 ( 3)囊实分界回声型。本组有 1例, 表现为囊

肿壁厚薄不均,囊内可见液平面上方为液性暗区,下

方为回声偏高的均匀密集点状物,此型多为中后期,

血肿部分液化和机化。 ( 4)混合回声型。本组有

5例,表现为卵巢内囊性肿块呈不均质杂乱回声 。

此型多为囊内血液部分凝固或有新的出血 。 ( 5)单

纯囊肿型 。本组有 2例, 表现为单侧卵巢囊肿,壁薄

内透声好 。此型多后期复查所见, 为血肿缩小并完

全液化。

由于卵巢血肿声像图的复杂性, 很易与卵巢其

它疾患相混淆,而卵巢血肿多属卵巢的功能性改变,

常能自行消退,临床上不需特殊处理,一旦误诊可造

成不必要的手术创伤。动态观察卵巢血肿可自行消

失是其它卵巢肿块所不具备的显著特点,本组 11例

随访 3个月内均消失, 手术病理证实 3例。经阴道

彩色多谱勒超声对卵巢血肿内部结构及血流情况的

观察,有助于鉴别诊断, 彩色多谱勒可检测到黄体或

黄体血肿周围的环状血流信号。本组病例全部进行

了经阴道彩色多谱勒超声检查而得以确诊。

3.4　输卵管积水　输卵管积水为慢性输卵管炎症

中最常见的类型
[ 7]

, 积水是由于输卵管炎症使伞端

闭锁,管腔内渗出液积存而成,也可由于输卵管长期

脓肿,脓液吸收呈浆液性演变所致 。声像图表现依

积水程度而呈不同形态改变:轻中度积水可显示附

件呈串珠样 、腊肠样或曲颈瓶样改变, 囊壁厚薄不

均, 毛糙, 内可见不完全分隔带及点状强回声;重度

积水,则呈椭圆型或圆型改变,酷似卵巢囊肿 。本组

2例输卵管积水误诊为卵巢囊肿,主要是由于对此

病认识不足,缺乏妇科知识, 当发现盆腔有囊性包块

时, 即诊断卵巢囊肿,未认真寻找两侧的卵巢 。

总之, 我们在日常工作中不能只凭相似的声像

图就作出诊断,一定要结合病史,开拓思路, 才能为

临床提供较为准确的诊断依据。有条件时尽可能开

展经阴道超声检查,可提高诊断率,减少误诊 。
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