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组 比 较 差 异 无 统 计 学 意 义 。 视 盘 型 占 2 2 ． 5 ％
， 视 力 损

害 较 轻 ， 大 部 分 病 例 视 力 正 常 ， 与 脉 络 膜 型 和 混 合 型 的

视 力 损 害 比 较 差 异 有 统 计 学 意 义 。 由 此 认 为 V K H 急

性 葡 萄 膜 炎 期 视 力 损 害 与 脉 络 膜 炎 性 渗 出 所 致 的 视 网

膜 脱 离 有 关 ， 而 与 视 盘 水 肿 关 系 不 明 显 。
V K H 视 盘 病

变 不 同 于 临 床 所 见 到 的 视 盘 视 神 经 炎 症 ， 其 病 变 进 入

恢 复 期 视 盘 水 肿 消 退 ， 视 神 经 颜 色 多 正 常 ；而 后 者 早 期

视 力 下 降 明 显 甚 至 丧 失 ， 晚 期 出 现 视 神 经 萎 缩 。 由 于

视 盘 型 视 力 损 害 轻 ， 多 误 诊 为 视 盘 水 肿 ， 转 诊 神 经 内

科 ， 延 误 治 疗 或 初 诊 为 视 神 经 炎 亦 有 报 道
p 。

。 V K H 视

盘 型 在 发 病 几 日 后 出 现 前 葡 萄 膜 炎 症 ， 与 视 盘 水 肿 和

视 神 经 视 网 膜 炎 不 同 。
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眼 眶 嗜 酸 性 肉芽 肿 二 例

黄 雪 桃 唐 仁 泓 于 慧 敏 张 文 华 高 莉 茉

例 1
， 男 ， 年 龄 2 2 个 月 。 因 右 眼 睑 上 方 肿 物 1 0 d 于 2 0 0 7 年

9 月 2 8 日 入 院 。 患 儿 家 长 1 0 d 前 发 现 患 儿 右 眼 睑 上 方 有 一 肿

物 ， 呈 进 行 性 肿 大 ， 曾 就 诊 于 当 地 医 院 。 M R I 提 示 ：右 眼 眶 外 侧

壁 肿 块 ， 累及 右 侧 泪 腺 ， 考 虑 为 横 纹 肌 肉 瘤 。 为 明 确 诊 断 来 我

院 就 诊 。 患 儿 既 往 无 外 伤 史 。 人 院 检 查 ：右 上 眼 睑 外 上 方 可 扪

及 一 椭 圆 形 1 ． 5 c m × 0 ． 5 c m 的 实 性 肿 块 ， 质 硬 ， 边 界 清 ， 无 压

痛 ， 眼 球 无 明 显 突 出 。 眼 位 正 ， 眼 球 运 动 自如 。 因 患 儿 年 龄 小 ，

视 力 、 眼 底 、 眼 球 突 出 度 无 法 检 查 。 实 验 室 检 查 ：血 常 规 、 尿 常

规 、 大 便 常 规 在 正 常 范 围 ， 凝 血 四 项 、 肝 肾 功 能 均 未 见 明 显 异

常 。 于 2 0 0 7 年 9 月 3 0 日在 全 身 麻 醉 下 行 右 眼 眶 肿 物 摘 除 术 。

切 开 皮 肤 组 织 后 可 见 囊 性 肿 块 ， 大 小 约 1 ． 5 c m × 1 s l n
， 质 软 ， 与

骨 膜 粘 连 紧 密 ， 钝 性 分 离 时 肿 块 破 裂 ， 可 见 红 色 豆 腐 渣 样 组 织

流 出 ， 眶 上 缘 骨 质 脆 ， 有 骨 质 破 坏 。 摘 除 组 织 送 病 理 检 查 。 光

镜 下 见 组 织 内 有 增 生 纤 维 组 织 及 大 量 增 生 的 组 织 细 胞 和 嗜 酸

性 细 胞 ， 并 可 见 多 核 巨 细 胞 ( 图 1 ) ， 疑 诊 为 嗜 酸 性 肉 芽 肿 。 术

后 给 予 抗 炎 、 糖 皮 质 激 素 等 对 症 治 疗 。 1 个 月 后 肿 块 复 发 ， 复 查

眼 眶 C T 示 ：右 眼 睑 处 可 见 软 组 织 增 生 ， 向 外 上 方 累 及 右 侧 泪 腺

窝 、 相 应 右 侧 颧 骨 及 右 颧 骨 骨 性 眼 眶 外 侧 壁 可 见 骨 质 吸 收 破

坏 ， 双 侧 上 颌 窦 及 筛 窦 粘 连 肥 厚 ， 鼻 咽 部 腺 样 体 增 生 肥 厚 ( 图

2 ) 。 为 进 一 步 确 诊 ， 对 原 肿 块 组 织 行 免 疫 组 织 化 学 检 查 ， 提 示

C D ] 0 1
’

、 s ． 】o o
⋯

、 L C A
’

、 C D 6 8
’

。 诊 断 ： 服 眶 嗜 酸 性 肉 芽 肿 。

建 议 患 者 转 肿 瘤 科 进 行 放 射 治 疗 及 化 学 治 疗 。 患 者 家 属 放 弃

治 疗 ， 要 求 出 院 。 出 院 后 行 中 药 治 疗 ( 具 体 不 详 ) ， 电 话 随 访 ，

作 者 单 位 ：4 1 0 0 1 3 湖 南 ， 中 南 大 学 湘 雅 三 医 院 眼 科

通 讯 作 者 ：唐 仁 泓 ( E m a i l ：O p h l 0 1 @ 1 2 6 ． C O rn )

◆

� 病 例 ：

图 1 例 1 患 儿 送 检 组 织 内 有 增 生 纤 维 组 织 及 大 量 增 生 酡

和 嗜 酸 性 粒 细 胞 ， 并 可 见 多 核 巨 细 胞 ( H E × 4 0 0 ) 图 2

右 眼 睑 处 可 见 软 组 织 增 生 ， 平 扫 C T 值 约 6 7 H U ， 增 强 扫 描 I

强 化 程 度 不 均 匀 ， 瘤 组 织 累 及 右 侧 颧 骨 及 右 颧 骨 骨 性 眼 眶 ：

缘 与 右 直 肌 分 辨 不 清

1 个 月 后 肿 块 消 失 。 现 仍 在 随 访 中 。

例 2
， 男 ， 年 龄 2 0 个 月 。 因 右 上 眼 睑 肿 胀 、 发 现 肘

2 0 0 7 年 1 2 月 1 9 日 以 右 眼 眶 占位 性 病 变 收 入 院 。 1 c

家 长 发 现 患 儿 右 眼 睑 肿 胀 和 眼 球 突 出 ， 哭 闹 时 肿 物 五

儿 既 往 无 外 伤 史 。 人 院 体 格 检 查 ：右 上 眼 睑 皮 肤 呈 j

侧 可 扪 及 一 约 5 c m × 3 e m 的 实 性 肿 物 ， 表 面 皮 肤 无 I

肿 块 呈 结 节 状 ， 质 硬 ， 边 界 欠 清 ， 无 压 痛 ， 右 眼 球 突 出

显 偏 斜 ， 眼 球 运 动 自如 。 视 力 、 眼 底 、 眼 球 突 出 度 因 d

无 法 合 作 检 查 。 眼 眶 C T 示 右 眼 眶 外 侧 壁 软 组 织 肿 鼓

质 破 坏 及 右 侧 额 骨 穿 凿 样 骨 质 破 坏 ， 疑 诊 为 眼 眶 嗜 醣

( 图 3 ) 。 于 2 0 0 7 年 1 2 月 2 1 日 在 全 身 麻 醉 下 行 右 限

除 术 。 术 中 见 眼 肌 肉 组 织 肿 胀 ， 无 明 显 肿 块 ， 切 开 _右

后 ， 见 大 量 暗 红 色 腐 化 样 组 织 ， 刮 尽 囊 壁 组 织 后 送 ，

术 后 给 予 抗 炎 等 对 症 和 支 持 治 疗 。 光 镜 下 可 见 送 检

大 量 大 而 淡 染 的 组 织 细 胞 和 多 核 巨 细 胞 ， 伴 大 量 的 唁
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胞 浸 润 ( 图 4 ) 。 结 合 临 床 及 病 理 检 查 结 果 诊 断 为 右 眼 眶 嗜 酸

性 肉 芽 肿 。 因 患 儿 年 龄 小 ， 无 法 配 合放 射 治 疗 及 化 学 治 疗 ， 患

儿 家 长 放 弃 进 一 步 治 疗 ， 随 访 至 今 未 复 发 。

◆
图 3 例 2 患 儿 右 眼 眶 外 侧 壁 软 组 织 肿 块 伴 局 部 骨 质 破 坏 及 右 侧 额

骨 穿 凿 样 骨 质 破 坏 图 4 例 2 患 儿 送 检 组 织 内 有 大 量 大 而 淡 染 的

组 织 细 胞 、 多 核 巨 细 胞 ， 伴 大 量 的 嗜 酸 性 粒 细 胞 浸 润 ( H E × 4 0 0 )

讨 论 ：嗜 酸 性 肉 芽 肿 常 发 生 于 3 ～ 1 0 岁 的 儿 童 ， 也 可 见 于

年 龄 较 大 者
“ 0

。 本 报 道 中 患 者 年 龄 均 < 2 岁 ， 为 眼 眶 部 的 单 灶

性 嗜 酸 性 肉芽 肿 病 变 ， 较 罕 见 。 嗜 酸 性 肉芽 肿 是 组 织 细 胞 增 多

症 ， 多 见 于 年 轻 人 ， 常 为 单 灶 性 骨 损 害 ， 很 少 累 及 眼 部 。 侵 犯 眼

部 者 进 展 缓 慢 ， 多 为 单 发 灶 ， 仅 发 生 于 一 侧 眼 眶 而 无 全 身 症

状
。

。 首 诊 症 状 以 眶 区 肿 块 、 眼 睑 肿 块 及 眼 球 突 出 多 见 。 肿 块

特 点 为 无 痛 性 ， 与 周 围 组 织 粘 连 ， 界 限 不 清 。 眼 嗜 酸 性 肉 芽 肿

好 发 于 眶 上 缘 外 2 ／3
， 其 原 因 可 能 为 眼 眶 上 方 骨 组 织 骨 髓 中 的

朗格 罕 斯 细 胞 仍 具 有 增 生 功 能 ， 在 肿 瘤 的 刺 激 下 ， 其 周 围 的 骨

组 织 发 生 了 溶 解 ， 可 能 是 由 于 白介 素 一 I 和 前 列 腺 素 E
： 的作 用 ，

产 生 了 骨 显 像 的 特 征
” “ 0

， 沿 骨 壁 蔓 延 。 本 报 告 中 2 例 均 发 生

于 眶 外 上 方 ， 质 硬 ， 无 压 痛 。 眶 上 缘 肿 物 可 压 迫 眼 睑 ， 使 之 轻 度

下 垂 ， 病 变 向 后 蔓 延 ， 引 起 眼 球 突 出 及 向 下 移 位 ， 眼 底 多 正 常 。

肿 物 表 浅 者 可 于 眶 缘 扪 及 一 不 活 动 的 硬 性 肿 物 ， 其 表 面 皮 肤 可

有 红 肿 或 红 斑 。 本 病 早 期 对 视 功 能 无 明 显 影 响 ， 但 当 肿 物 明 显

压 迫 眼 球 或 波 及 眶 尖 时 ， 常 可 致 视 网 膜 水 肿 、 出 血 及 视 力 减 退 。

嗜 酸 性 肉 芽 肿 眼 内受 累 罕 见 ， 部 分 患 者 可 有 末 梢 血 嗜 酸 性 粒 细

胞 计 数 增 高 的 表 现 。

x 线 检 查 对 眼 眶 嗜 酸 性 肉芽 肿 骨 损 伤 诊 断 价 值 较 大 ， 能 清

晰 显 示 骨 骼 破 坏 的 大 小 、 范 围 及 形 态 。 C T 检 查 可 同 时 显 示 局

部 软 组 织 块 影 和 骨 质 破 坏
” 。

。 大 部 分 病 例 可 见 眶 骨 缺 失 与 眶

内软 组 织 肿 物 并 存 。 病 变 多 位 于 眼 眶 颞 上 部 或 眶 顶 ， 多 单 眼 受

累 。 肿 物 多 为 形 状 不 规 则 、 边 界 清 楚 、 中 高 密 度 且 质 地 不 均 匀

的 软 组 织 块 影 ， 可 被 造 影 剂 强 化 ， 与 缺 损 骨 壁 关 系 明 确 ， 当 C T

显 示 眶 顶 或 眶 外 壁 缺 失 时 ， 应 警 惕 病 变 有 无 向 前 颅 窝 或 颞 窝 蔓

延 ， 必 要 时 需 强 化 。 本 报 告 中 2 例 C T 检 查 均 可 见 局 部 骨 质 破

坏 ， 证 实 了 嗜 酸 性 肉 芽 肿 起 源 于 骨 质 ， 骨 质 破 坏 为 其 特 征 性 改

变 。 有 时 病 变 与 正 常 脑 组 织 之 间 可 见 较 高 密 度 的 连 续 带 状 影

像 ， 显 示 硬 脑 膜 受 侵 犯 增 厚 ， 病 变 尚 未 侵 入 颅 内 。 M R I 可 用 于

检 查 眶 内病 变 的 位 置 和 范 围 ， 但 骨 骼 显 示 无 信 号 区 ， 因 此 对 骨

病 变 显 示 不 佳 ， 在 T 1 W I 图 像 显 示 为 中 等 偏 高 信 号 ，
T 2 W I 图 像

显 示 为 中等 偏 高 或 高 信 号
“

。 本 报 告 中例 l 行 M R I 检 查 误 诊 ，

是 由 于 M R I 对 骨 骼 显 示 无 信 号 所 致 。

嗜 酸 性 肉芽 肿 光 镜 下 可 见 组 织 内 以 大 而 淡 染 的 组 织 细 胞

为 主 ， 核 位 于 细 胞 中 央 ， 呈 卵 圆 形 空 泡 状 ， 核 膜 轻 度 凹 陷 ， 嗜 酸

性 粒 细 胞 胞 质 有 较 多 的 颗 粒 。 在 组 织 细 胞 浸 润 的 背 景 中 ， 有 不

同数 量 的 嗜 酸 性 粒 细 胞 、 淋 巴 细 胞 、 浆 细 胞 和 多 核 巨 细 胞 。 病

灶 区 基 质 少 ， 血 管 多 ， 易 出 血 ， 可 见 其 内 含 有 含 铁 血 红 素 的 巨 噬

细 胞 。 本 报 告 中 2 例 光 镜 下 均 可 见 组 织 内 以 大 而 淡 染 的 组 织

细 胞 为 主 ， 核 位 于 细 胞 中 央 ， 呈 卵 圆 形 ， 在 组 织 细 胞 浸 润 的 背 景

中 ， 有 不 同数 量 的 嗜 酸 性 粒 细 胞 、 淋 巴 细 胞 、 浆 细 胞 和 多 核 巨 细

胞 。 例 l 中 可 见 纤 维 组 织 增 生 ， 为 嗜 酸 性 肉 芽 肿 不 同 发 展 阶 段

的 组 织 病 理 学 表 现 。 电镜 下 细 胞 内有 特 殊 颗 粒 ， 又 称 球 拍 小 体

或 B i r b e c k 颗 粒 。 组 织 细 胞 用 C D 6 8 、 L Y S 染 色 ， 朗 格 罕 斯 细 胞

用 C D I d 染 色 ， 树 突 状 细 胞 用 S 1 0 0
、

C D 2 1
、

C D 3 5 染 色 ， 同 时 单 克

隆抗 体 O K T 一 6 使 朗 格 罕 斯 细 胞 膜 受 体 染 色
” 。

。

嗜 酸 性 肉芽 肿 的 治 疗 包 括 局 部 手 术 切 除 ， 低 剂 量 放 射 治

疗 ， 全 身 和 病 灶 区 局 部 注 射 糖 皮 质 激 素 及 细 胞 毒 性 药 物 。 传 统

的 治 疗 方 法 是 手 术 刮 除 病 灶 以 求 治 愈 ， 如 求 保 留 完 整 骨 膜 以 促

进 缺 损 骨 再 生 可 用 细 针 穿 刺 活 检 确 诊 后 行 小 剂 量 分 次 局 部 放

射 治 疗 ， 近 年 来 有 瘤 内 注 射 甲 基 泼 尼 松 龙 获 得 满 意 疗 效 的 报

道
⋯

。 亦 有 口 服 糖 皮 质 激 素 治 愈 的 报 道
⋯

。 本 组 均 采 用 手 术

治 疗 。 对 发 生 于 眼 部 的 嗜 酸 性 肉 芽 肿 治 疗 以 手 术 切 除 肿 块 为

主 ， 并 辅 以 局 部 放 射 治 疗 及 化 学 治 疗 ， 由 于 其 部 位 较 特 殊 ， 行 局

部 放 射 治 疗 及 化 学 治 疗 应 注 意 保 护 眼 部 组 织 ， 以 免 眼 部 受 损

伤 。 有 关 放 射 治 疗 剂 量 的 研 究 较 少 ， 具 体 可 视 病 灶 消 退 情 况 而

增 减 。 对 复 发 病 例 ， 可 考 虑 给 予 全 身 抗 代 谢 药 物 。 本 病 单 发 者

属 良性 病 变 ， 预 后 良好 ， 有 时 可 自愈
” 一

， 有 报 道 显 示 完 全 切 除

后 肿 瘤 将 消 失 ， 不 完 全 切 除 的 病 例 约 有 1 ／3 复 发
⋯ ” 。

。 因 本 病

少 见 ， 且 病 情 易 复 发 ， 应 提 高 对 本 病 的 认 识 及 诊 治 水 平 ， 减 少 误

诊 率 ， 做 到 早 诊 断 、 早 治 疗 。 嗜 酸 性 肉 芽 肿 依 据 其 典 型 的 临 床

表 现 、 影 像 学 表 现 和 病 理 学 检 查 可 诊 断 。
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