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·病例报道·

患者女，58岁，因“发现左乳肿物 20+d”来我院就诊。乳腺

超声检查：左乳头内下方见一大小约 2.6 cm×2.2 cm×1.9 cm团

块状低回声，形态不规则，局部边界不清晰，内回声不均匀，可

见少许斑点状强回声；CDFI于其内探及少许点状血流信号，周

边见点条状血流信号，Adler血流分级Ⅰ级，阻力指数 0.63。见

图 1。超声提示：左侧乳腺内团块状低回声（BI-RADS 4C类）。

行超声引导下穿刺活检，病理诊断：穿刺组织大部分为增生、胶

原化及硬化的纤维组织，少许导管上皮呈普通型增生。后患者

行左侧乳腺癌改良根治术+腋窝前哨淋巴结活检术，术后病理

检查：大部分区域细胞呈梭形，伴间质胶原化，周边见浸润性上

皮样细胞巢团。免疫组化检查：ER（-），PR（-），AR（70%+），

HER2（0），CK（34βE12，+），p63（+），CK5/6（+），CK14（部分+），

CKpan（+），Vimentin（+），EGFR（+），p53（少数+），β-Catenin膜
（+），D2-40示间质内脉管癌栓（-），Ki-67（约 20%+）。见图 2。
结合形态学及免疫组化检查综合诊断:（左侧）乳腺纤维瘤病样

化生性癌（fibromatosis-like metaplastic carcinoma，FLMC），肿瘤

间质淋巴细胞浸润（约20%）。

讨论：乳腺化生性癌在临床上较为罕见，约占浸润性乳腺

癌的 0.2%~1.0%［1］。2019年世界卫生组织发布的乳腺肿瘤新

分类中，化生性癌包括低级别腺鳞癌、FLMC、梭形细胞癌、鳞状

细胞癌、伴异源性间叶分化的化生性癌、混合型化生性癌；其中

FLMC是乳腺化生性癌的一种罕见亚型，仅占化生性癌的 1%，

常见于绝经后女性，好发于左侧乳腺，尤其是外上象限。FLMC
是三阴性乳腺癌，预后较三阴性非特殊性浸润性乳腺癌相对较
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有患者均行手术治疗，可能存在一定的选择性偏倚；

另外，本研究样本量相对偏少，未能对良性结节中的

不同病理类型进行分类探讨，后续将扩大样本量进一

步深入研究。
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好，主要表现为局部侵袭和复发，较少发生腋下淋巴结转移。

FLMC影像学多无特异性改变，研究［2］发现FLMC多呈现良性肿

块特征。本病例具有浸润性导管癌的声像图特点，包括实性低

回声、内回声不均匀、形态不规则、边界不

清、内见斑点状钙化灶等。本病例术前穿

刺活检病理结果不同于术后病理，可能与

穿刺标本局限等因素有关。Dwyer 和
Clark［3］研究认为FLMC镜下与其他低级别

梭形细胞病变的形态存在重叠，在穿刺及

冰冻病理诊断时极易被误诊为良性间叶

源性肿瘤或增生性病变。因此，当超声检

查发现可疑恶性征象而穿刺病理显示形

态温和的梭形细胞，对于此类乳腺占位性

病变应考虑FLMC的可能。
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A：肿瘤细胞P63表达阳性；B：肿瘤细胞CK5/6表达阳性

图2 FLMC病理图（免疫组化染色，×100）

A：二维超声示团块状低回声，形态不规则，局部边界不清晰，内回声不均匀，内见斑点状强回

声；B：CDFI于其周边可探及条状血流信号

图1 FLMC声像图
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