
2010年医师内科辅导：甲状腺癌对已确诊为甲状腺癌者应采

用何种处理规则临床执业医师考试 PDF转换可能丢失图片或

格式，建议阅读原文

https://www.100test.com/kao_ti2020/650/2021_2022_2010_E5_B9_

B4_E5_8C_BB_c22_650148.htm 要取决于患者的体质情况，癌

肿的病理类型和临床分期。各病理类型的甲状腺癌的恶性程

度与转移途径不同，故治疗原则也各不相同。 乳头状癌恶性

程度较低，如果癌肿尚局限在腺体内，颈部淋巴结没有转移

，可将患侧腺体连同峡部全部切除，对侧腺体大部切除。不

需加行颈淋巴结清除术。如果已有颈淋巴结转移，则应同时

清除患侧的淋巴结。 来源：www.100test.com 滤泡状腺癌即使

癌肿尚局限在一侧腺体内，也应行两侧腺体连同峡部切除，

如果没有颈淋巴结转移，也不需颈淋巴结清除。 髓样癌手术

范围是两侧腺体同峡部全部切除，由于髓样癌早期出现颈淋

巴结转移，因此，应同时将患侧或双侧颈淋巴结清除。 未分

化癌生长迅速，恶性程度高，通常是浸润性生长，手术切除

的可能性小，为防止癌发展引起的呼吸困难，可做气管切开

，采用手术、化疗和放疗的综合治疗。鳞状细胞癌同样是属

发展快、恶性程度高、较早侵犯其他重要器官，目前的治疗

方法是尽可能行瘤体切除，而后给与根治性放疗，亦可在明

确诊断的情况下先行术前根治放疗，再行手术治疗。 更多信

息请访问：执业医师网校 百考试题论坛 百考试题在线考试系
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