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输尿管转移癌术后原发胃癌快速进展病例 1 例 
张家毅  陈康  裴永超  高伟兴 

(华北理工大学附属医院  河北唐山  063000) 

摘要：报道我院收治以泌尿系症状为首发症状胃癌伴输尿管转移癌病例 1 例，该患者行腹腔镜左侧输尿管癌根治术后原发胃癌快速进展，

可能与术后损伤性炎症相关，抑制术后损伤性炎症可能会减少肿瘤患者术后转移。 
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胃癌是我国消化系统常见的恶性肿瘤之一，其早期临床症状常

不明显，确诊时多为晚期[1]，诊治较为困难。其常见转移部位为肝、

胰、肾、脾、脑等，真正意义上的输尿管转移较为少见，现报道我

院收治以泌尿系症状为首发症状病例 1 例，为疾病诊治提供经验。 

1 病历资料 

患者男性，80 岁，因左侧腰腹部疼痛 8 天就诊于当地医院，查

下腹+盆腔 CT 提示左肾积水、左输尿管上中段扩张，壁厚，治疗效

果欠佳，遂就诊于我院。 

入院后男性肿瘤系列未见异常。全腹+盆腔增强 CT 提示左输尿

管中下段管壁增厚，左肾盂及输尿管上段扩张积水；腹、盆腔及腹

膜后多发淋巴结，部分肿大；所见胃底区胃壁增厚，局部多发肿大

淋巴结；腹、盆腔积液（图 1A、B）。全身骨显像提示左侧第 7 后

肋局限性骨盐代谢异常旺盛。核磁提示左侧输尿管中下段可见不规

则增厚，病变包绕左侧骼血管。为延长患者生存时间行腹腔镜左侧

输尿管癌根治术，病理：输尿管腺癌，非特殊型，低分化 ，肿瘤

侵透固有肌层达周围脂肪，未累及浆膜，肿瘤细胞呈腺管状，条索

状浸润性生长，细胞异型，染色质粗糙，可见核仁。免疫组化结果：

P53（+，可能为无义突变）、HER2（0）、CK7（小灶+）、CD15（部

分+）、CD34（血管+）、Villin（+）、Ki-67 指数 95%等。 

患者术后拒绝行化疗后出院，半月后出现恶心、腹胀，症状进

行性加重，后复查全腹+盆腔 CT 提示所见胃底区胃壁增厚较前进

展，局部多发肿大淋巴结较前增大(图 1C)。男性肿瘤系列可见多项

异常。肝胆胰增强核磁提示腹膜局限性增厚，考虑转移瘤；肝内多

发占位性病变，考虑转移瘤；腹腔及腹膜后多发肿大淋巴结，部分

为转移性淋巴结；所见部分胸椎锥体、椎旁及肋骨内异常强化，转

移不除外。查胃镜：腺癌。肿瘤细胞呈腺管样或乳头样浸润性生长，

细胞异型性明显，核浆比增大，可见核分裂象。免疫组化结果：MLH1

（+）、MSH2（+）、MSH6（+）、PMS2（+）、HER2（0）、CK8/18（+）、

P53（-，突变型表达模式）、Ki-67 指数 80%。胃底癌侵及贲门。

回顾患者诊治过程，最终确认患者原发癌为胃癌，通过淋巴管或血

行途径转移到输尿管。 

2 讨论 

胃癌转移引起输尿管梗阻主要类型为癌细胞浸润引起输尿管

硬化，通过淋巴管或者血行转移引起的输尿管癌极为少见。原发输

尿管肿瘤 90%为移行细胞癌, 鳞癌占 7%, 腺癌仅占 1% ～ 3%[2]；

转移性输尿管癌大多具有与原发病灶相似的病理类型。该患者转移

瘤具有与原发癌相同的病理类型，但恶性程度远高于原发癌。 

对于胃癌伴转移患者一般行姑息性治疗，但该患者转移瘤侵及

范围广，为延长患者生存时间最终行手术切除泌尿系转移瘤，但患

者再入院时各项检查均提示病情快速进展，治疗效果未达预期水
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平。值得注意的是患者在根治术后长期处于炎症状态，嗜中性粒细

胞百分比一直高于正常水平，这可能是促进患者术后肿瘤转移的重

要因素。中性粒细胞是白细胞中具有循环功能的重要群体，其可分

泌多种酶促进肿瘤细胞的侵袭与转移[3]。中性粒细胞在黑色素瘤转

移过程中有助于癌细胞在肺中的锚定[4]，其还可赋予胃癌细胞间充

质特性，极大的增加癌细胞的侵袭性[5]。 

炎症与肿瘤的出现和进展密切相关，癌症在发展过程中通常会

伴随着一定程度的炎症反应[6]。现已有多种炎症被证明是癌前病变

[7]。炎症可通过增加基因突变的概率促进肿瘤的发生及进展。p53

突变是肿瘤中常见的突变类型，已有相关研究证明 p53 功能失常的

肿瘤进展过程中伴随着低水平炎症[8]。该患者胃癌免疫组化为 P53

（-，突变型表达模式），但输尿管组化结果为 P53（+），可能在转

移过程中 p53 基因发生突变，导致恶性程度增加，这可能也是患者

长期维持炎症反应促进肿瘤转移的因素之一。 

该患者术后疾病进展加快，可能与术后长期炎症有关，或许我

们应该增加对手术损伤引起的炎症的关注，抑制患者术后炎症水平

可能会抑制肿瘤的进展，增加患者的生存时间。 
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