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临床表现及查体
     

   患者女，70岁，1月前无意中发现左乳肿块，偶伴针扎样疼痛，不伴

压痛，无乳头溢液、红肿及渗出表现。发病以来，精神、食欲、睡眠可，

大小便如常。体重未见明显改变。



CC位 MLO位

影像学表现

肿块位置：

肿块形态：

肿块边缘：

钙化：

其他：



      乳腺X线片上可见左乳头后方一高密度肿块影，呈卵圆形，边界清楚，考虑良

性肿块，但肿块内部可见集群分布的不定形钙化影，BI-RADS分类归为4B。

      结合患者年龄较大，无意中发现肿块，偶伴疼痛的特点，考虑良性病变局部

恶变，符合导管内乳头状瘤伴局部癌变的特点。



病理结果：（左乳肿块）导管内乳头状瘤，局灶呈低级别导管内癌，未见淋巴结转移（0/3）。左乳灰

黄色肿块组织，大小2cm*2cm*0.5cm，切面灰白实性质中。

免疫组化结果：P63（-），Calponin（-），SMA（-），KI-67(5%+)。



请问左侧乳腺病灶的特点有（ ）多选题

A.肿块位于乳头后方    

B.肿块呈卵圆形  

C.肿块呈分叶状改变

D.肿块内可见集群分布的不定性钙化  

E.肿块内见点状钙化
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该病灶性质更可能（ ）单选

A.倾向良性               

B.倾向恶性
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您认为最可能的诊断是（ ）单选

A.浸润性乳腺癌      

B.乳腺纤维腺瘤      

C.慢性肉芽肿性炎症

D.导管内乳头状瘤        

E.导管内乳头状瘤伴局部癌变

F.乳腺增生伴局部导管内原位癌
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         IP是发生于导管上皮细胞的良性肿瘤，多见于40-50岁女性，为导管上皮和肌

上皮细胞被覆于纤维脉管束轴心之上形成的乳头状结构，上皮成分可出现增生、不

典型导管增生(7.7%)及低或中等级别导管原位癌(8.7%)。乳腺IP的癌变率

14.5~14.8%。主要症状：间隙性乳头溢血性或棕色浆液性液体和乳腺肿物

根据发生部位分为：

①发生于乳晕区大导管的中央型,多表现为乳晕后区伴导管扩张的结节。

②发生于终末导管小叶单元的周围型，可表现为乳腺实质中甚至近乳后间隙的

病灶。



较小的乳头状瘤在常规乳腺X线片上常无阳性发现。乳腺彩超和X线摄影检查对于

IP癌变的检出率都不高，因此在临床上容易发生漏误诊情况。

      圆形或卵圆形、边界清晰的孤立肿块影，典型者位于乳晕周围。周边不伴有

结构紊乱。病灶可多发。25%左右的IP肿块内存在微钙化或粗大钙化。

     当乳头状瘤内存在硬化或梗死时，会引起结构紊乱，这种表现有时易与浸润性

癌相混淆。



1、纤维腺瘤：发病年龄较小，常见于青春期及育龄妇女，多表现为良性肿块征象：形态规则、

边界清楚的等或略高密度肿块影，BI-RADS分类多为3类。

2、乳腺实性乳头状癌SPC：少见，占乳癌小于1%，多见于绝境后中老年女性。临床症状、发病

部位无明显特异性，位于中央区者居多。主要征象：高密度肿块、边界清晰或部分模糊、边缘浅

小分叶、部分病灶伴钙化；不常见表现：不对称致密影。

3、粘液腺癌：少见，高龄及绝经后妇女，触诊较软。混合型粘液腺癌常表现为典型恶性征象，

单纯型粘液腺癌表现与SPC、IP等类似，鉴别诊断困难

4 乳腺叶状肿瘤：各年龄段女性，发病高峰年龄40岁左右，肿瘤分叶较深、肿块多较大，且具有

在短期内迅速增大的特点



1、乳腺IP有一定的特征性，高密度肿块，形态较规则、边缘清晰；

2、当伴有边缘浅小分叶、非典型良性钙化及其他改变时应考虑到伴局

部癌变或浸润癌的可能性；

3、明确诊断与鉴别诊断，尚需依赖临床资料及病理确诊




