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%%!摘%要"%目的%该研究旨在探讨儿童甲状腺癌的临床特点*诊断和治疗方法% 方法%回顾性分析 !$$: 年

: 月至 "##: 年 : 月在中南大学湘雅二医院乳腺甲状腺外科及小儿外科收治的 !W 岁以下 !" 例儿童甲状腺癌患者

的临床资料% 结果%儿童甲状腺癌与儿童良性甲状腺肿块首发症状均为无痛性肿块$但在肿块质地和颈淋巴结转

移上差异有显著性(!\#6#<)% 术前N超检查诊断符合率为 ><Z$&K检查诊断符合率为 :AZ$两者之间差异无显

著性(! #̀6#<)% 病理诊断均为分化型甲状腺癌$其中乳头状癌 > 例$滤泡状癌 A 例$乳头状癌合并滤泡状癌 " 例%

所有患者均行手术治疗及术后内分泌治疗$未行!A!

D内放射治疗% 手术方式主要选择单侧腺叶加峡部切除$ 行功

能性颈淋巴结清扫术 !# 例(:AZ)$颈淋巴结转移者 $ 例(><Z)% 中位随访时间 < 年 : 个月(" 个月至 !# 年)$< 年

及 !# 年总生存率均为 !##Z% 结论% 儿童甲状腺癌多为分化型$临床症状以质地坚硬及淋巴结转移多见为其特

征$N超及&K检查结合可提高诊断甲状腺癌的准确性% 选择合理治疗方案能取得满意疗效%

!中国当代儿科杂志&#??@&!!$#%'!#? B!#,"

!关%键%词"%甲状腺肿瘤#诊断#治疗#儿童
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%%儿童甲状腺癌是临床中较为少见的一种恶性肿

瘤$为探讨其临床诊断方法和治疗方式$本研究对中

南大学湘雅二医院 !# 年内收治的 !" 例儿童甲状腺

癌的临床资料进行回顾性分析$现报告如下%

'#"!'
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!"资料与方法

!6!"一般资料

本研究收集自 !$$: 年 : 月至 "##: 年 : 月中南

大学湘雅二医院乳腺甲状腺外科及小儿外科收治的

儿童甲状腺癌病例共 !" 例$其中男 A 例$女 $ 例$男

女比为 !nA% 年龄 = E!W 岁$中位年龄 !# 岁% 病程

! 个月至 ! 年$平均 W6< 个月% 为探讨儿童甲状腺

癌临床特点与良性甲状腺肿块相比是否有其特殊

性$本研究同时收集了同期我院收治的年龄
"

!W 周

岁的儿童良性甲状腺肿块手术病例共 !< 例$其中男

A 例$女 !" 例$男女比为 !nW% 年龄 : E!W 岁$中位

年龄 !" 岁%

!6#"诊断方法

术前诊断主要依靠临床症状*体征及 N超*核

素扫描*颈部 R线摄片*&K扫描等影像学检查资

料% 均行术中肿瘤快速病检加术后冰冻病理切片检

查确诊%

!6,"治疗情况

本研究 !" 例甲状腺癌患儿首先均进行了手术

治疗$术后所有患儿均口服甲状腺素片或优甲乐行

内分泌治疗$均未行!A!

D内放射治疗及化疗*放疗%

!6-"随访情况

本研究 !" 例甲状腺癌患儿术后均进行了随

访$随访时间为 " 个月至 !# 年$中位随访时间 < 年

: 个月%

!6."统计学分析

采用 J0JJ !#6# 软件采用
!

" 检验对计数资料进

行统计学分析$以!\#6#< 为差异有统计学意义%

#"结果

#6!"临床特点

"6!6!%临床症状和体征%%本研究对儿童甲状腺

癌和儿童良性甲状腺肿块患儿的临床症状和体征进

行了比较$发现肿块质地坚硬与否以及是否有颈部

淋巴结转移在两者之间有明显差异(!\#6#<)% 见

表 !%

"6!6"%影像学检查%%本研究 !" 例患儿术前均进

行了 N超检查$其中有 : 例报告甲状腺癌可能$诊

断符合率为 ><Z(:Y!")% 有 = 例患儿术前行&K检

查$诊断符合率为 :AZ(<Y=)$两者之间比较差异无

显著性(! #̀6#<)% 儿童甲状腺癌N超下表现主要

为甲状腺实质性低回声结节$形态不规则$与周围界

限不清$包膜不完整$浸润于周围组织$内部回声不

均匀$结节内可见+砂粒样,钙化$彩色多普勒超声

显示肿瘤内新生血管出现$血流丰富$阻力指数高$

常可探及患侧或双侧淋巴结肿大% &K表现主要为

甲状腺内低密度病灶且内部密度不均匀$外形不规

则$边界不清$向四周侵犯$边缘呈+蟹足样,改变$

病灶内可见钙化灶$增强后病灶多呈不均匀强化$有

时可见颈部淋巴结肿大% 另外有 " 例患儿术前进行

了核素扫描$均报告为+凉结节,%

%%表 !"甲状腺癌和良性甲状腺肿块患儿的临床症状

和体征比较

临床特点
儿童良性

甲状腺肿块

儿童甲

状腺癌
!值

疼痛 有 "Y!< !Y!" #̀6#<

无 !AY!< !!Y!" #̀6#<

局部症状2 有 #Y!< AY!" #̀6#<

无 !<Y!< $Y!" #̀6#<

肿块数量 单发 !#Y!< !#Y!" #̀6#<

多发 <Y!< "Y!" #̀6#<

肿块位置 单侧 !"Y!< !!Y!" #̀6#<

双侧 AY!< !Y!" #̀6#<

肿块质地9 硬 !Y!< !#Y!" \#6#<

中或软 !WY!< "Y!" \#6#<

肿块大小 \" B. "Y!< <Y!" #̀6#<

" E< B. !!Y!< =Y!" #̀6#<

#

< B. "Y!< !Y!" #̀6#<

颈淋巴结肿大B 有 !Y!< !#Y!" \#6#<

无 !WY!< "Y!" \#6#<

%%2&局部症状指甲状腺癌局部侵犯或压迫症状如声嘶*呛咳*吞咽

困难*呼吸困难等#9&质地硬$如触前额#质地中$如触鼻尖#质地软$

如触噘起之口唇#B&颈淋巴结肿大指触诊可扪及肿大淋巴结%

#6#"手术方式

原发灶切除以单侧腺叶 V峡部切除为主$占

:AZ(!#Y!")$有 !# 例患儿行功能性颈淋巴结清扫

术% 手术方式包括&

!

患侧甲状腺全切 V峡部切除

! 例#

"

患侧甲状腺全切 V峡部切除 V对侧甲状腺

次全切除 ! 例#

#

患侧甲状腺全切V峡部切除V患侧

功能性颈淋巴结清扫术 :例#

$

患侧甲状腺全切V峡

部切除V双侧功能性颈淋巴结清扫术 ! 例#

%

患侧

甲状腺全切V峡部切除V对侧甲状腺次全切除V双

侧功能性颈淋巴结清扫术 ! 例%

#6,"病理诊断

本研究 !" 例患儿病理诊断均确诊为甲状腺癌$

且均为分化型甲状腺癌$其中乳头状癌 > 例$滤泡状

癌 A 例$乳头状癌合并滤泡状癌 " 例% 行单侧颈部

淋巴结清扫 : 例中有 > 例发现有淋巴结转移癌$行

双侧颈部淋巴结清扫 " 例中有 ! 例双侧均发现淋巴

结转移癌$另 ! 例仅患侧发现有淋巴结转移% 颈淋

'!"!'
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巴结转移率为 ><Z($Y!")% 术中快速病检无误诊*

漏诊%

#6-"术后并发症

手术后有 ! 例患儿出现声嘶及呛咳症状$于 !

月内恢复$声带检查未发现瘫痪% " 例患儿术后出

现手足唇麻木感$其中 ! 例出现手足抽搐$给予补钙

治疗后短期内均恢复正常$术后无 ! 例患儿出现呼

吸困难及出血等并发症% 因术后患儿均常规给予甲

状腺素片或优甲乐口服$故未发现 ! 例患儿出现甲

状腺功能低下的表现%

#6."随访情况

本研究 !" 例儿童甲状腺癌患儿中复发 " 例$均

为行颈淋巴结清扫术后患儿手术侧颈部淋巴结局部

复发$给予局部复发淋巴结切除后未再复发% 目前

随访超过 < 年的患儿有 = 例$超过 !# 年的患儿 "

例$无 ! 例死亡% 所有患儿术后生长发育良好$智力

正常% 平均术后 < 年及 !# 年生存率均为 !##Z%

,"讨论

儿童甲状腺癌常以颈部无痛性肿块为首发症

状$其临床症状有时与甲状腺良性肿块甚为相似$因

此临床上误诊率较高!!"

%

儿童甲状腺癌多为单发肿块$且肿块质地较硬$

边界不清$或合并有声嘶*呛咳*吞咽困难*呼吸困难

等症状之一% 发现颈部有肿大淋巴结尤其是同侧颈

部淋巴结肿大应高度怀疑甲状腺癌的可能!""

% 本

研究发现儿童甲状腺癌和良性甲状腺肿块在症状和

体征上有一定区别% 肿块质地以及是否有颈部淋巴

结肿大在两者之间有明显差异(!\#6#<)$可作为

两者鉴别诊断的重要依据之一% 本研究中$两组肿

块单发还是多发*是否存在肿瘤局部压迫及侵犯症

状*是否合并疼痛*肿块是位于单侧或双侧甲状腺以

及肿块的大小在两者之间未发现差异存在显著性

(! #̀6#<)$但也有可能是由于样本量较小所致%

儿童甲状腺癌的影像学检查对于术前该疾病的

诊断有较大的帮助% 超声检查是甲状腺肿块首选的

影像学诊断方法!A"

$超声下低回声结节*钙化以及

肿瘤内丰富血彩是诊断甲状腺癌的重要指标$其中

+砂粒样,钙化是乳头状癌的特征性表现!W"

$有国外

学者甚至认为结节内微钙化灶为超声诊断甲状腺癌

的唯一可靠指标!<"

% &K是诊断甲状腺癌最有价值

的方法之一$有学者研究认为 &K对甲状腺癌定性

诊断正确率较高$其优点还在于评价癌肿是否侵犯

周围组织方面优于超声检查!A"

% 本研究中患儿术

前N超及&K的诊断正确率分别为 ><Z和 :AZ$两

者之间差异并无显著性(! #̀6#<)% 考虑到N超检

查经济*简便及无创等优点$我们认为甲状腺癌的首

选影像学诊断方法仍然应是超声检查% 在超声检查

的基础上$对怀疑有甲状腺癌的患儿进一步行 &K

检查$两种检查方法的联合使用$很有可能进一步有

效提高甲状腺癌诊断准确率%

国外文献报道儿童甲状腺癌多为分化型癌$极

少发生未分化型癌!="

$本研究亦证明了此点% !" 例

儿童甲状腺癌均经病理确诊为乳头状癌或滤泡状

癌$无 ! 例为未分化癌% 儿童甲状腺癌患儿一般预

后均较好可能和这一特点有关% 本研究发现术中快

速病检准确率很高$因此术中首先切除肿块做快速

病检以确定诊断必不可少$对于术前诊断不甚清楚

的患儿尤为重要%

国内外学者均认同儿童甲状腺癌的治疗方法主

要包括手术*内分泌治疗和!A!

D内放射治疗!>"

% 儿

童甲状腺癌的治疗首选应为手术治疗$但手术切除

的范围存在一定争议% 国外学者一般主张行甲状腺

全切术$其理由是此种手术方式可以避免肿瘤细胞

残留$降低甲状腺癌的复发和转移的机率$有效提高

生存率!:"

% 但国内学者则主张原发灶的切除范围

以患侧腺叶的全切加上峡部切除即可$其理由是甲

状腺全切并不能降低复发$反而增加术后并发症发

生机率$尤其是永久性甲状腺或甲状旁腺功能低下*

声音嘶哑等会严重影响患儿生活质量$影响患儿正

常生长发育!!"

% 本研究患儿无 ! 例实施了甲状腺全

切$但均未发生残留甲状腺再发肿块$因此我们认

为$原发灶切除范围应以既能将病灶尽量切除干净$

又能尽量保留正常甲状腺组织为原则% 即使双侧甲

状腺均有癌变组织$也应尽量行一侧腺叶全切*另一

侧腺叶次全切为宜$这样既能达到手术治疗的目的$

也能有效降低术后并发症的发生$同时尽可能多保

留患儿甲状腺功能$有利于患儿生长发育% 颈部转

移淋巴结的清扫一般采用功能性颈淋巴结清扫$其

主要优点在于能尽量保存功能!$"

$这已成为共识%

我们对于有颈部淋巴结转移的患儿均实施了功能性

颈淋巴结清扫术$有双侧淋巴结转移的患儿均一期

实施了双侧淋巴结清扫$取得了满意的效果% 再发

者 " 例仅行局部淋巴结切除$未再见复发% 对于未

发现颈部淋巴结转移的患儿$我们均未进行预防性

颈淋巴结清扫$术后随访亦未发现再出现淋巴结

转移%

儿童甲状腺癌手术后辅以内分泌治疗$即口服

甲状腺素片或优甲乐$一方面可以反馈抑制 KJM的
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分泌$对减少癌症复发及远处转移有重要作用$另一

方面也可以为患儿的正常生长发育提供所必须的甲

状腺素% 因此$内分泌治疗已成为儿童甲状腺癌术

后常规治疗手段%

!A!

D内放射治疗主要针对有远处转移的甲状腺

患儿$对于提高患儿生存率应该是有利的!!#"

% 国外

学者主张术后常规加!A!

D内放射治疗!>"

% 但国内部

分学者认为同位素治疗影响儿童生长发育$副作用

较大$对于无远处转移的甲状腺癌行此种治疗为过

度治疗!!#"

% 本研究 !" 例患儿均未发现远处转移

灶$故均未进行!A!

D内放射治疗$术后随访亦无 ! 例

出现远处转移%

儿童甲状腺癌预后一般较好$< 年及 !# 年生存

率均在 $<Z以上% 但患儿往往颈部淋巴结转移和

远处转移多$复发比例高!>"

% 本研究中 !" 例患儿平

均 < 年及 !# 年生存率均达到 !##Z$虽颈部淋巴结

转移率较高$但无 ! 例远处转移$且术后仅有 " 例局

部淋巴结复发% 分析原因估计和患儿病程较短$发

现疾病比较早且及时进行了规范治疗有关$从而取

得了好的预后%
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