
临床超声医学杂志2023年8月第25卷第8期 J Clin Ultrasound in Med，August 2023，Vol.25，No.8

［3］ MacIver DH，Clark AL. Contractile dysfunction in sarcomeric
hypertrophic cardiomyopathy［J］.J Card Fail，2016，22（9）：731-737.

［4］ 徐芸，尹立雪，王胰，等 .血流向量成像技术评价高血压患者左心

室收缩期能量损耗［J］.中华超声影像学杂志，2018，27（1）：1-5.
［5］ Chen X，Wang Y，Wang W，et al.Assessment of left ventricular

energy loss using vector flow mapping in patients with stages 1-3
chronic kidney disease［J］.BMC Cardiovasc Disord，2020，20（1）：355.

［6］ Liang L，Wang X，Yu Y，et al. T1 Mapping and extracellular
volume in cardiomyopathy showing left ventricular hypertrophy：
differentiation between hypertrophic cardiomyopathy and
hypertensive heart disease［J］. Int J GenMed，2022，15（1）：4163-4173.

［7］ Sun JP，Xu TY，Ni XD，et al. Echocardiographic strain in
hypertrophic cardiomyopathy and hypertensive left ventricular

hypertrophy［J］.Echocardiography，2019，36（2）：257-265.
［8］ Sarashina-Motoi M，Iwano H，Motoi K，et al.Functional significance

of intra-left ventricular vortices on energy efficiency in normal，
dilated，and hypertrophied hearts［J］. J Clin Ultrasound，2021，49（4）：
358-367.

［9］ Miyajima K，Urushida T，Ito K，et al.Four-dimensional flow magnetic
resonance imaging visualizes reverse vortex pattern and energy loss
increase in left bundle branch block［J］. Europace，2022，24（8）：

1284-1290.
［10］ Samaee M，Nelsen NH，Gaddam MG，et al.Diastolic vortex alterations

with reducing left ventricular volume：an in vitro study［J］.J Biomech
Eng，2020，142（12）：121006.

（收稿日期：2023-01-17）

·病例报道·

患者男，21岁，因右上腹不适就诊。实验室检查：甲胎蛋

白、癌胚抗原指标均属正常范围。超声检查：肝脏形态正常，回

声均匀；于肝右叶见一大小约 69 mm×59 mm团块状低回声，边

界尚清晰，形态规则，内可见粗大钙化（图 1A）；CDFI于其内及

周边可探及彩色血流信号，呈轮辐状改变（图 1B）。超声提示：

肝脏局灶性结节增生（focal nodular hyperplasia，FNH）可能。患

者于外院行手术切除，术后病理诊断为纤维板层型肝癌

（fibrolamellar carcinoma of liver，FLC）。术后 10个月后于我院

复查超声未见异常。

讨论：FLC是一种罕见的原发性肝细胞性癌，多见于中青

年患者。患者最常见的症状是腹部不适或触及腹部肿块，通常

无肝炎、肝硬化病史，实验室检查肝功能、甲胎蛋白等指标多无

异常［1］。本例患者术前检查结果与之一致。超声是其常规的

影像学检查方法，常表现为巨大、单发低回声肿块，边界清晰，

内回声不均，多伴有高回声的中央瘢痕及钙化灶，血流信号丰

富［2］。分析本例误诊原因：患者临床症状、实验室检查及超声

表现均无特异性，本例超声表现为特征性中央瘢痕及轮辐状血

流信号，类似FNH，且医师忽视了异常的钙化灶，因此误诊。
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A：二维超声图，箭头示病灶；B：CDFI图
图 1 本例FLC患者声像图
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