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所属科室骨科病理 肿瘤呈暗红色，无明显包膜，质地韧，血

管丰富。镜下可见其特征表现为许多不规则相互吻合的血管

腔。常衬以单层或多层不典型的幼稚细胞，并伴有低底分化

或间变的组织团块。内皮细胞可为芽状，使肿瘤呈乳突状。

大量增生的毛细血管，有彼此吻合倾向。临床表现 发生在颈

椎的血管肉瘤，患者主要表现为神经根性疼痛及脊髓受压症

状，如上肢、颈、背痛及手指麻木。辅助检查 X线表现往往

无特异性，主要表现为溶骨性改变，可局限于骨松质、骨髓

腔，也可为松质骨及皮质骨同时受累。破坏区呈单个或多个

适亮区，呈现虫蚀状、斑片状，边界不清。无反应性新骨增

生，少见骨膜反应。在高度恶性者，肿瘤内无骨小梁，边缘

不清，皮质骨可被穿透，侵及四周软组织。治疗 一般多采用

放射治疗，对早期低度恶性者效果好。手术治疗适用于脊髓

压迫明显需减压者，以及病灶位于脊椎骨附件易于切除者。

术后仍应辅以放疗。 本病恶性程度高，常较早发生肺转移，

一般预后不佳。少数病变发生缓慢，术后可存活数年。
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