
脑转移为首发症状的原发性支气管肺癌
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摘 要 本文分析 了脑转移瘤为首发症状的原发性支气管肺癌 �� 例 资料
,

着重

对
“

脑先行
”

肺癌的二者关来进行探讨
。

结果表明
�

� 腺癌最易发脑转移 �� � ��
,

未

分化癌脑转移最早
。

� 外围型较 中心型转移多见
。

� �洛床以精神异常及外伤就诊
,

一

般呼吸道症状不 明显
。

�� � 对
“

脑先行
”
可起到先果后 因的作用

。

并讨论肺癌脑转

移的机制及诊治应取积桩的态度
。

关键词
�
脑转移癌 � 肺癌 � 首发症状

原发性支气管肺癌可在不同时期 �未诊断前或

治疗后 � 发生脑转移瘤�� 
。

文献多数报道确诊肺癌

�各种手段治疗 � 后发生的脑转移瘤
�

本文剔除诊断

肺癌后和原因不明的脑转移瘤
,

着重以脑转移为首

发症状的原发性支气管肺癌 �� 例并结合临床
、

病

理
、

� � 影像进行讨论
�

一 般 资 料

男 �。例
,

女 � 例
�

年龄 �� � �� 岁
�

以颅神经症

状 �� 例 �偏瘫 � 例
,

肢体活动不灵 �� 例
,

失语 �例
,

视力下降 � 例�
。

以生活事故 �神志恍惚� 行走时被

汽车撞倒一例
,

骑自行车时撞倒一例
,

在家起坐
,

上

厨所不自主跌倒 �例
�

以脑血管疾病 �脑血栓
,

中

风 � � 例
�

本组以原发性脑瘤手术
,

而病理证实脑转

移瘤 � 例
,

� � 诊断脑转移瘤 �� 例
。

多数病例无明

显呼吸道症状
,

少数轻徽咳嗽
。

发现脑转移瘤后分别

�。� �。夭胸部照片及胸部 � � 检查为肺癌 �外围型

�� 例
,

中央型 � 例
,

结核合并肺癌 � 例
,

隐蔽型 �

例�
�

痰脱落细胞学证实 � 例 �低分化腺癌 � 例
,

未

分化癌 �例�
�

锁骨上淋巴结
、

皮肤活检及穿刺 �� 例
� 小细胞癌 � 例

,

腺癌 �� 例
,

鳞癌 �例�
。

支纤镜检

证实 � 例 �均为小细胞肺癌 �
�

经皮肺穿刺 �例 �腺

癌 �例
,

腺鳞 � 例�
�

病 例 介 绍

例 � � 男
,

�� 岁
。

失语
、

右下肢活动不灵 �夭
�

临床以脑梗塞行 � � 检查
,

左额颜叶皮质区多个大

小不等混杂密度灶
�

仕周水肿
,

诊断脑转移瘤
�

行
“� 。钻放射治疗 ��� �

,

脑部症状改善
�

半月后胸部

检查右上肺内带呈 �� �� � 不规则肿块
,

边缘毛糙

并向肺门引流
。

支纤镜检为未分化痛 �雀麦细胞型 �
�

例 �
�

女
,

�� 岁
�

头痛
,

呕吐一周
,

对症治疗无

显著效果
。

临床以头痛原因待查
,

� � 检查左右大脑

半球示多片状等密度灶
,

增强后边缘强化
,

诊断脑转

移瘤
�

右锁骨上可触及 �� � 大小质硬
,

推之不移淋

巴结
,

活检为转移性低分化腺癌
。

肺部 � � 见左下肺
�� �� � 分叶状肿块

,

诊断为左下肺癌 �外周围型 �
�

例 � � 男
,

�� 岁
�

一月来头昏
、

头痛
、

食欲不振

未引起重视
,

骑自行车时被汽车碰倒
,

头部轻微软组

织擦伤
�

� � 检查右顺叶单发 � � �� � 等低密度灶
,

仕周水肿
,

增强后明显强化
�

考虑原发性脑肿瘤
�

手

术治疗
,

术后病理为转移性脑肿瘤
�

临床以不明原因

转移癌待查
,

锁骨上未扣及肿大淋巴结
,

腹部 � 超

肝
、

胆
、

胰及肾脏
、

肾上腺
、

腹膜后未见异常
�

胸部

平片示左肺门结构增大
,

�� 示左肺门区约 � � �� �

不规则肿块伴隆突下
,

主肺动肺间淋巴结肿大及左

上纵隔呈串珠样肿大淋巴结
,

诊断左肺癌伴纵隔淋

巴结转移
�

半月后胸背部触及多个皮下结节
,

活检为

皮肤转移性未分化癌
�

例 � � 男
,

�� 岁
。

患者某早晨起床
,

神志恍忽未

穿上鞋去厕所不自主跌倒
,

被家人发现
,

无明显体表

外伤
�

� � 检查左额叶及右小脑各一个约 �� � 片状

低密度灶
�

灶周水肿
,

增强后均匀强化
,

诊断脑转移

瘤
�

胸片检查示右上肺陈旧性肺结核合并肺癌
。

��

示右上肺前段不规则致密肿块
,

参阅多年胸片右上

肺病变增大扩展
,

�� 定位穿刺为腺癌
。

例 � �
男

, � � 岁
。

昏迷一天
,

四肢肌力减弱
�

� �

检查右颜枕叶大片状等低密度灶
,

增强后病灶不均

匀强化
,

灶周明显水肿
�

诊断脑转移瘤
。

对症治疗后

行放射治疗
。

胸部照片未见明显肿块
,

� � 示左心缘

旁 �脊柱旁� 约 �
�

� � �
�

�� � 分叶毛刺状肿块并肺

门
、

纵隔淋巴结增大
。

为左下肺癌伴淋巴结转移
。

讨 论

转移是癌瘤生物学特性之一
。

脑转移是肺癌全

身转移的一部分
,

居第三位
,

居颅内转移瘤第一

位�� 
�

以脑转移为首发症状的
“

脑先行
”

原发性支气
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管肺癌并不鲜见
。

认识肺癌
“
脑先行

”

的综合诊治是

有临床意义的
�

肺癌脑转移发病率为 ��  �� 
,

有着多种因素
。

由于肺部有丰富的血管
、

淋巴管网
,

每当肺癌患者咳

嗽
,

咳痰时
,

胸腔压力瞬时增大的变化
,

促使癌细胞

脱落进入血循环
。

一般认为原发癌的血行转移在进

入静脉系之前
,

首先第一站是肺脏
,

以后再扩散到其

它组织或器官
。

而肺癌细胞进入静脉系之前
,

不必经

过肺脏的
“

过滤
”

直接进入大循环的动脉系
,

故肺癌

多经血行转移到颅内形成多发或单发瘤灶
。

临床上肺癌的
“
脑先行

”

诊断常常是困扰的
�

未

知一个原发癌瘤史
“
脑先行

”
之前仅轻微或无呼吸道

症状
。

�� � 的病例以脑血管意外 �急性或亚急性� 而

就诊
。

少数以生活事故为诱因 �外伤� 就诊
。

影像学

检查拓开了对肿瘤 �原发
、

继发 � 诊断的视野
,

对于
“

脑先行
”
的原发癌的寻找

,

肺脏是第一 应考虑的
。

也可能源于其它组织或器官
。

“
脑先行

”
的原发性支气管肺癌影像学以外周型

多见
,

中央型少见
,

尤其应重视隐蔽性肺癌的寻找
。

病理类型为腺癌
,

未分化小细胞癌
,

鳞癌
、

肺泡癌少

见
。

� � 对脑转移瘤的检出率相当高
,

尤其对
“
脑先

行
”

可起到先果后因的作用
。

具有下列特点
�

� 多数

多发
,

少数单发
。

� 绝大多数发生于皮质区
。

� � ��

发生于幕上
、

以额叶颜叶
,

顶叶多见
,

枕叶较少
,

灶

周水肿明显 �可能与原发癌瘤的特性有关 �
。 � �� 可

发生于幕下
。

�半数等密度
,

绝大多数有增强
,

少数

伴出血
。

临床各种检查可获得起源于支气管肺癌的脑转

移病例诊断
�

客观上肿瘤在体内的蔓延已相当广泛
,

认识这一概念是非常重要的
。

对于脑转移为首发症

状的肺癌应综合治疗 �放疗
、

化疗和其它手段 �
,

以

提高生存期
。
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