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　　基底细胞腺癌是一种少见的唾液腺肿瘤，好发于大唾

液腺，发生于小唾液腺者罕见，发生于鼻咽者目前尚未见

报道。现报道1例发生在鼻咽的基底细胞腺癌，观察、描述

病理学形态，分析免疫组化结果，并复习文献，总结小唾

液腺基底细胞腺癌的临床病理特征。

1　临床病史

　　患者，男性，57岁。因回缩性血涕伴右耳听力下降１

月余入院。曾在外院就诊，行右鼻咽活检，病理诊断结果

为鼻咽基底细胞癌。遂于复旦大学附属肿瘤医院就诊，病

理会诊结果为(右鼻咽)基底细胞腺癌(小唾液腺来源)。鼻咽

行MRI检查，结果发现，鼻咽部显示有恶性肿瘤，有累及

右侧翼内肌可能，颅底骨质信号欠均匀；右侧咽后淋巴结

肿大，两侧颈部散在小淋巴结。

2　病理检查

　　光镜下显示为鼻咽黏膜组织，鳞状上皮呈大小不一、

形状不规则的上皮巢，少数上皮巢中见小管结构，个别上

皮巢中细胞间见基底膜样物质沉积(图1)。上皮巢之间为纤

维结缔组织。肿瘤细胞为基底样上皮细胞，位于上皮巢中

央区的细胞体积稍大，染色稍淡；而位于上皮巢周围的细

胞体积则偏小，染色深，排列成栅栏状。细胞具有一定异

型性，大多数细胞具有1～2个嗜酸性小核仁，核分裂易见(

最丰富处达5个/HPF)。酶标检查显示，癌细胞表达CK14和

P63；部分细胞表达Calponin；少数细胞表达SMA；Ki-67阳

性，最强区域约20%(图2)。病理诊断为鼻咽基底细胞腺癌(

实体型)。

图 1　鼻咽基底细胞腺癌的组织学形态

Fig. 1    Histopathology of basal cell adenocarcinoma of the nasopharynx

  A: The tumor cells were arranged in nests and nodules (HE, ×40); B: The tumor located in submucosa and without encapsulation (HE, ×100); C: 
The nuclei of the epithelial cells adjacent to the stroma along the periphery of the tumor cell nests appear palisaded (HE, ×200); D: The tumor cells 
showed atypia with prominent nucleoli and mitosis (HE, ×400).

图 2　鼻咽基底细胞腺癌的免疫组化

Fig. 2    Immunohistochemical staining of basal cell adenocarcinoma of the nasopharynx

(DAB, ×400)

A: Partial expression of CK14; B: Diffuse and strong expression of P63; C: Calponin expression in some tumor cells; D: Expression of Ki-67.
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　　患者于2010年9月—2010年10月接受了鼻咽原发肿瘤

+颈部淋巴结引流区的放射治疗。治疗后鼻咽行MRI复查

(2010年10月21日)：鼻咽基底细胞腺癌治疗后较之前明显

好转。双颈部小淋巴结，上颌窦及右乳突炎性反应。末

次随访为鼻咽基底细胞腺癌放疗后24个月(2012年10月)。

体格检查结果显示，双颈未触及明显肿大淋巴结。间接

鼻咽镜下示鼻咽未见明显新生物。

3　讨　　论

　　基底细胞腺癌是1990年由Ellis等［1］提出。1991年

WHO头颈部肿瘤第二版唾液腺肿瘤部分将其列为独立的

病理类型［2］。90%的基底细胞腺癌发生在腮腺，发生于

口腔小唾液腺者十分少见，文献报道该肿瘤的好发部位

依次为硬腭、口底、唇及舌［3-5］，发生于鼻咽者目前尚

未见报道。

　　该肿瘤以无痛性肿块为临床主要症状，膜样型基底

细胞腺癌患者常伴多发性皮肤附件肿瘤。形态学方面，

肿瘤的结构与组成细胞与基底细胞腺瘤相同，肿瘤的生

长方式有4种：小梁型、小管型、实体型和膜型。肿瘤细

胞为基底样上皮细胞，分为两种：位于上皮巢中央区的

细胞体积稍大，染色稍淡；位于上皮巢周围的细胞体积

偏小，染色深，排列呈栅栏状。肿瘤呈浸润性生长，约

25%的患者伴脉管及神经侵犯。免疫表型方面，瘤细胞表

达CK、S-100(灶性)、EMA、CEA，一定程度表达Vim、

SMA。不同患者之间表达存在一定差异。

　　该肿瘤需与各种肿瘤的形态学相似的肿瘤鉴别。①

基底细胞腺瘤：瘤细胞基本无异型性，核分裂像罕见，

无浸润性生长；②实体型腺样囊性癌：由基底样细胞形

成的实性团块，典型的筛孔状结构，腺样囊性癌细胞核

深染，大小一致，多角形，细胞质透明［6］；③基底样鳞

癌：肿瘤团块与其表面的鳞状上皮相连，表层上皮常见

不典型增生，瘤细胞体积小而密集，不呈栅栏状排列，

时有典型的大片浸润性鳞状细胞癌表现［7］；④唾腺导管

癌：实性团块，粉刺样坏死，瘤细胞体积大，嗜酸性，

异型明显，为高度恶性肿瘤［7］；⑤富于细胞混合瘤：

肿瘤性上皮与间质分界不清，常出现浆细胞样或梭形肿

瘤性肌上皮细胞，肿瘤不呈浸润性生长，GFAP阳性率相 

对高［7］。

　　鼻咽基底细胞腺癌的治疗以根治性手术为主，辅以

选择性颈淋巴结清扫术或根治性颈淋巴结清扫术。由于

鼻腔、鼻窦基底细胞腺癌颈淋巴结转移率低，如临床未

发现明显淋巴结转移证据，可暂不行颈淋巴结清扫术，

定期随访。对于非早期患者，术后宜辅加放疗。由于

此肿瘤十分罕见，对于其放射治疗的疗效尚未见大宗报

道。有文献报道，术后辅以放射治疗，能提高局部控制

率及生存率［8-9］。

　　基底细胞腺癌以局部侵袭性为主，易复发，较少发

生转移，预后与大唾液腺基底细胞腺癌相似。目前一般

认为该肿瘤为低度恶性肿瘤［4］。但也有学者认为，其生

物学行为属中度恶性［10］。由于缺乏大样本的远期随访资

料，基底细胞腺癌的确切预后尚不十分清楚，有待进一

步研究。
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