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１　临床资料　患者，女，５８岁，左乳头及周围出现瘙痒脱屑

伴色素沉着２年。２０１１年３月印片细胞学检查：少量角化表

皮细胞，未找到恶性细胞。２０１１年４月皮肤活检：Ｐａｇｅｔ’ｓ病

样组织图像，Ｐａｇｅｔ’ｓ样Ｂｏｗｅｎ病或乳房Ｐａｇｅｔ’ｓ病。２０１１
年５月住院。查体：左乳乳头乳晕区可见范围约７ｃｍ×６ｃｍ
不规则片状灰褐色斑块，边界清，有脱屑及结痂。结痂剥离

后，表面湿润潮红，触之无明显疼痛，其下未及明显肿块，压

迫未见乳头溢液（图１）。对侧乳房及双侧腋下及锁骨上未发

现肿大淋巴结。Ｂ超：左乳乳头下方，内下象限相当于时钟

约７点处，可见范围约２．５ｃｍ×１．５ｃｍ×０．５ｃｍ片状低回

声区，边界不清。行单纯乳房切除，术后病理（图２Ａ）：乳房

皮肤表面见一溃疡，大小６．５ｃｍ×６ｃｍ。皮肤表面被覆鳞状

上皮全层排列紊乱，细胞有明显的异型，核分裂偶见。免疫

组化：Ｐ６３（＋），Ｐ５３（，图２Ｂ），ＣＡＭ５．２（－），Ｐ１６（－），

ＥＣＡＤ（＋），Ｋｉ６７（），ＣｅｒｂＢ２（±）。提示左乳Ｂｏｗｅｎ病。

图１　左乳皮损外观（左）和局部情况（右）

２　讨　论　Ｂｏｗｅｎ病又称鳞状细胞原位癌，是一种较为常

见的皮肤癌，可发生于全身各个部位，但发生于乳房尤其是

乳头乳晕处的极其罕见。Ｏｒｔｉｚｍｅｎｄｏｚａ等［１］首次报道了１
例８２岁的女性患者，类似报道国外另有２例［２］，国内１
例［３］。致病因素目前认为包括过度的紫外线暴露、砷中毒、

遗传倾向及病毒感染，特别是人乳头状瘤病毒。乳房部位通

常无紫外线暴露，是否与其他几个致病因素有关仍待研究。

该患者与体表其他部位的Ｂｏｗｅｎ病表现类似，表现为浸润、

斑片，并伴有褐色或黑色角质性结痂，剥离后基底呈颗粒状，

消退后遗留萎缩性瘢痕。目前认为，外科切除仍是首选的治

疗方法。切缘要求距离病灶超过１ｃｍ，深度要求切至皮下脂

肪层。但是约３％～１１％的Ｂｏｗｅｎ’ｓ病可能发展为侵袭性

皮肤鳞状细胞癌，所以应早期诊断、及时治疗。

图２　左乳皮损病理镜下表现（Ａ）及免疫组化结果（Ｂ）

Ａ：鳞状上皮全层排列紊乱，细胞有明显的异型，核分裂偶见；Ｂ：

Ｐ５３（）．Ｏｒｉｇｉｎａｌｍａｇｎｉｆｉｃａｔｉｏｎ：×４００（Ａ）；×１００（Ｂ）

　　位于乳头乳晕区呈类似湿疹样改变的更多见的是乳腺

Ｐａｇｅｔ’ｓ病。其特点是４０岁以上妇女，乳头无诱因发生糜

烂，经数周治疗不见好转。乳腺 Ｐａｇｅｔ’ｓ病的病理特征是

Ｐａｇｅｔ细胞的存在。常规的 ＨＥ染色，Ｐａｇｅｔ’ｓ细胞镜下表

现为圆形或椭圆形，胞质丰富，细胞核大而圆，细胞体积相对

较大的恶性肿瘤细胞，细胞界线清楚、无角化现象，胞质胞核

染色较淡，核分裂像易见，核仁清晰。该常伴发浸润性乳腺

癌或导管原位癌。治疗方案以全乳切除加外科腋窝分期为

主。

　　区别乳头乳晕区Ｂｏｗｅｎ病和乳腺Ｐａｇｅｔ’ｓ病的关键是

组织活检病理诊断。细胞学检查仅供参考，因其容易受坏死

组织、脱落痂皮的影响，所以操作时应揭去痂皮，清除分泌物

后再作细胞印片，所以乳头乳晕区溃疡患者的诊治对术中冰

冻切片病理报告确切性要求较高，需要依据报告决定手术方

式，以减少二次手术或过度手术可能。

　　本例女性患者乳头乳晕区Ｂｏｗｅｎ病，病灶范围又较大，

切除此处的皮肤会造成乳头的缺损，即使植皮也会严重影响

乳房的外观。虽然有不少非手术的治疗手段，如光动力疗



法、外用５氟尿嘧啶、放射疗法等，但是其长期确切的效果仍

有待观察。加之术前病理未排除Ｐａｇｅｔ’ｓ病可能，乳头下又

有低回声区，与患者沟通后行单纯乳房切除术。术后未行任

何辅助治疗，预后有待观察。
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