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甲状舌管囊肿伴甲状腺癌１例
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　　甲状舌管囊肿是甲状腺的先天发育畸形，在胚
胎发育期，甲状腺由舌根盲孔区逐渐下降至出生后

的甲状腺位置，下降时形成甲状舌管，如果甲状舌管

未能及时闭锁退化，则可扩张形成甲状舌管囊肿。

甲状舌管囊肿常常位于颈部正中舌骨与甲状腺峡部

之间。甲状舌管囊肿为最常见的甲状腺发育异常，

而甲状舌管囊肿伴甲状腺乳头状癌则非常罕见，将

我科诊治的１例报道如下。

１　病例报告

患者，男，１６岁。因发现颈前肿物３ｄ入院。入
院查体：颈前正中偏右侧舌骨水平处局部隆起，表面

皮肤无红肿，可触及一直径约３ｃｍ类圆形肿物，质
地韧，边界清楚，无压痛，活动度可，可随吞咽运动上

下移动。颈部彩超回报：颏下可见一３．０ｃｍ×２．７
ｃｍ×２．４ｃｍ大小囊性无回声区，囊壁纤细光滑，内
可见点状稍强回声，压之可见液体流动感，考虑为甲

状舌管囊肿；双侧甲状腺未见异常，颈部未见明显肿

大淋巴结。颈部ＣＴ回报：颈前包块，考虑为甲状舌
管囊肿。完善各项术前准备，在全麻下行甲状舌管

囊肿切除术，术中见囊肿内充满淡黄色清亮液体，后

壁较厚且与周围组织粘连较重，将囊肿及其周围粘

连组织连同舌骨一并切除，术后病理回报：甲状舌管

囊肿伴甲状腺乳头状癌，侵及囊肿壁全层（图１、２）。
拟进一步行ＰＥＴ－ＣＴ检查治疗，患者家属坚决要求
出院去北京进一步治疗，后期因故失访。

图１　甲状腺舌管囊肿囊壁组织　（ＨＥ×４０）

图２　甲状腺乳头状癌组织　（ＨＥ×４００）

２　讨论

该例患者年龄较小，且术前颈部彩超回报甲状

舌管囊肿、双侧甲状腺未见异常，术后病理回报合并

有甲状腺癌后拟行 ＰＥＴ－ＣＴ检查以确定下一步治
疗，患者家属未同意，自觉有些遗憾。故对于颈部肿

块的患者，术前应该尽可能行详细的检查，特别是合

并有颈部淋巴结肿大者，应该考虑到甲状腺癌的可

能，必要时穿刺活检或术中快速冰冻病理检查，以确

定手术范围及手术方案，以追求最佳的手术治疗效

果。
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