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患者男，30岁，因体检发现“左侧肾上腺占位”入院。自述

平素身体状况良好，已婚未育，男性功能正常，睾丸无疼痛、酸

胀等症状。实验室检查：促肾上腺皮质激素、肾素、醛固酮均高

于正常参考值，17-羟基孕酮、游离睾酮、雄烯二酮、皮质醇昼夜

节律均未见明显异常。超声检查：脾肾间区探及大小约2.1 cm×
1.8 cm团块状稍低回声，类圆形，边界清楚，形态规则，CDFI示
其内未探及明显血流信号。双侧睾丸中上极均可见不规则减

弱回声区，边界不清，左侧范围约 21 mm×10 mm×9 mm，右侧范

围约 24 mm×13 mm×11 mm，内可见斑片及点状强回声，CDFI示
其内血流信号丰富（图1）。超声提示：脾肾间区团状稍低回声，

考虑肾上腺增生可能；双侧睾丸中上极减弱回声区伴钙化，考

虑睾丸占位性肿瘤。进一步行超声造影检查：双侧睾丸减弱回

声区约 30 s开始增强，约 66 s时达峰，呈均匀性高增强，129 s时

基本廓清（图 2）。超声造影提示：双侧睾丸低回声区考虑良性

肿瘤。予患者激素代替治疗 6个月，复查超声示双侧睾丸低回

声区明显缩小，左侧肾上腺区团块变化不明显。结合实验室检

查临床综合诊断为21-羟化酶缺乏症伴睾丸肾上腺残余肿瘤。

讨论：肾上腺皮质与睾丸均来源于中胚层的体腔上皮，肾

上腺细胞在胚胎发育过程中伴随睾丸下降，称为肾上腺残余细

胞［1］。睾丸肾上腺残余肿瘤是一种罕见的睾丸良性肿瘤，多发

生于先天性肾上腺皮质增生症患者［2］。文献［3］报道其超声多表

现为睾丸内团状低回声，边界清楚，形态欠规则，其内血流信号

较周围正常睾丸组织稍丰富。本例肿块呈团状稍低回声，形态

欠规则，累及双侧睾丸，血流信号较丰富，与文献报道相符；但

边界欠清，内多量斑片状及点状钙化形成，分析可能与本例肿
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A B C
左侧睾丸减弱回声团块约30 s（A）开始增强，66 s（B）时达峰，呈均匀性高增强，129 s（C）时基本廓清

图2 睾丸肾上腺残余肿瘤超声造影表现

瘤病理基础或肿瘤细胞变性有关。目前有关该病超声造影表现

的报道较少，本例超声造影稍晚于正常睾丸增强，达峰时呈均匀

性高增强，团块内造影剂消退缓慢，笔者认为可能为团块内部分

纤维化增生所致。睾丸肾上腺残余肿瘤应与精原细胞瘤相鉴

别，精原细胞瘤是最常见的生殖细胞肿瘤，中年多发，多为均匀

性稍低回声结节，边界清楚，形态较规则，血流信号多丰富，少数

精原细胞瘤结节内可见点片状钙化，难与本病鉴别，但精原细胞

瘤病变区超声造影多早于周围睾丸组织增强，达峰呈均匀性高

增强，或结合肾上腺增生病史、激素检查可与本病相鉴别。

本病的治疗主要分为药物治疗和手术治疗。研究［4］表明

高剂量的糖皮质激素可降低促肾上腺皮质激素水平，使瘤体缩

小甚至消失，并使生精功能恢复正常，改善睾丸功能，本例患者

通过激素替代治疗后，双侧睾丸团块明显缩小，各项指标趋于

正常。睾丸肾上腺残余肿瘤为良性肿瘤，若肿瘤局部压迫症状

严重或激素治疗不敏感可行睾丸肿物剔除术，但也有研究［5］表
明手术治疗并不能改善其睾丸功能，故一般不主张外科手术治

疗。结合睾丸、肾上腺的超声表现及相关激素类检查可有效提

示睾丸肾上腺残余肿瘤，为临床诊治提供依据。
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BA
A：二维超声示右侧睾丸中上极均可见不规则减弱回声区，边界不清；

B：CDFI示其内血流信号丰富，内可见斑片及点状强回声

图1 睾丸肾上腺残余肿瘤超声表现
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