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胃癌脐转移病理特点及预后分析

朱冠烈

广西钦州市第二人民医院普外科袁广西 钦州 535000
揖摘要铱 目的 分析胃癌脐转移的临床特点和诊治疗效袁提高临床诊治水平遥 方法 回顾性分

析 1994 年 1 月至 2019 年 1 月在广西钦州市第二人民医院诊治的胃癌脐转移病例袁 同时检索
PubMed尧Cinii尧CNKI尧万方尧维普数据库上胃癌脐转移的文献袁筛选符合文献质量评价标准的文章袁提
取相关数据进行统计分析遥 结果 共纳入 18 篇文献袁加上本院符合条件患者 1 名袁共 24 例纳入分
析遥 本组患者平均年龄 57.9依15.6岁袁中位发病时间 11.0个月袁14例渊58.3%冤以脐部肿物或脐部其他
相关症状为首发症状曰4例渊16.7%冤误诊为脐部肿物或感染曰脐转移瘤直径 1.2~8 cm袁平均 2.9依1.5 cm遥
14 例渊58.3%冤患者同时存在腹膜种植转移袁3 例渊12.5%冤肝转移袁2 例渊8.3%冤肺转移尧1 例渊4.2%冤肝
圆韧带转移遥 原发胃癌病理中的中低分化病例占 80.0%渊16/20冤袁 脐转移瘤中的分化程度低病例占
87.5%渊7/8冤遥本组患者总体生存时间 0.5~36个月袁中位生存时间为 8.5个月袁1年生存率 57.0%袁2年
生存率 34.2%袁3年生存率 22.8%遥原发胃癌姑息性切除的患者共 12例袁总体生存时间 2~36个月袁中
位生存时间为 13.5个月曰未切除原发胃癌的患者共 12例袁总体生存时间 0.5~31个月袁中位生存时间
为 3个月袁两组比较 P=0.034袁差异有统计学意义遥 结论 胃癌脐转移病理分化程度低袁预后差袁姑息
手术治疗对于部分患者有生存获益袁化疗是此类患者的治疗基础遥

揖关键词铱 胃癌曰 脐转移曰 手术曰 化疗曰 预后

Pathological characteristics and prognosis of umbilical metastasis of gastric cancer
ZHU Guan-lie
Institute of General Surgery, the Second People's Hospital of Qinzhou City, Qinzhou 535000, China

揖粤遭泽贼则葬糟贼铱 韵遭躁藻糟贼蚤增藻 To analyze the clinical characteristics and treatment experience of umbilical
metastasis of gastric cancer and improve the level of clinical diagnosis and treatment. Methods The umbilical
metastasis of gastric cancer from January 1994 to January 2019 in the Second People's Hospital of Qinzhou
City was analyzed retrospectively. From January 1994 to January 2019袁articles on umbilical metastasis of
gastric cancer in PubMed, Cinii, CNKI, Wanfang and CQVIP databases were searched, which met the evalua鄄
tion criteria were enrolled. Clinical data was collected and summarized. Results A total of 18 literatures
were included, and a qualified patient in our hospital was also included. The clinical features of 24 cases
were summarized . The average age was 57.9 依15.6 years old , and the median onset was 11.0 months .
The primary symptom included umbilical mass or other related symptoms 渊58.3%, 14/24冤. Misdiagnosis as
umbilical mass or infection was 16.7% 渊4/24冤. The size of umbilical metastatic tumor was 1.2~8 cm, with an
average of 2.9依1.5 cm. Meanwhile, 14 patients 渊58.3%, 14/24冤 had peritoneal implantation metastasis, 3
patients 渊12.5%冤 had liver metastasis, 2 patients 渊8.3%冤 had lung metastasis, and 1 patient 渊4.2%冤 had
hepatic round ligament metastasis. In the pathology of primary gastric cancer, the cases with moderate or low
differentiation accounted for 80.0% 渊16/20冤, and the cases with low differentiation in umbilical metastasis
accounted for 87.5% 渊7/8冤. Overall survival time of patients in this group was 0.5-36 months, median sur鄄
vival time was 8.5 months, 1 -year survival rate was 57.0% , 2 -year survival rate was 34.2% , and 3 -year
survival rate was 22.8%. Twelve patients underwent palliative resection of primary gastric cancer. The overall
survival time was 2-36 months and the median survival time was 13.5 months. The overall survival time of
patients with un -resected primary gastric cancer was 0.5 -31 months, with a median survival time of 3
months. The difference between the two groups was statistically significant 渊P=0.034冤. Conclusions The
pathological differentiation of gastric cancer with umbilical metastasis is low and the prognosis is poor. Pallia鄄
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图 1 胃体部局部胃壁增

厚袁增强扫描后见增厚的胃
壁强化尚均匀渊白色箭头冤袁
胃周脂肪间隙密度增高袁呈
污垢样改变袁腹腔内见大量
积液遥

图 2 脐部转移结节增强

扫描时不均匀强化袁 考虑
为脐转移 渊白色箭头冤袁随
后经腹腔镜探查证实为脐

转移袁 留置腹腔热灌注管
行热灌注化疗

胃癌是我国常见恶性肿瘤之一袁 发病率为
29.31/105袁排第 2 位袁死亡率为 21.16/105袁排第 3
位咱1暂遥 胃癌常见转移途径包括直接侵犯尧淋巴转
移尧血行转移尧腹膜种植转移袁常见转移部位包括
肝尧肺尧骨尧肾上腺等脏器袁但是转移到脐部则非常
少见遥 脐转移瘤常表现为脐部肿物或脐部皮肤红
肿尧渗液尧出血尧继发感染等袁容易误诊为脐炎尧脐
部湿疹咱2暂遥 部分胃癌病例以脐部转移瘤的症状作
为首发症状袁更容易延误诊断遥目前国内外有关胃
癌脐转移的研究很少袁缺乏相关临床诊治经验遥因
此本文通过回顾性分析 1994 年 1 月至 2019 年 1
月在广西钦州市第二人民医院诊治的胃癌脐转移

病例袁同时通过文献检索国内外相关病例报道袁提
取相关病例资料袁总结此类患者的临床特点和诊疗
经验袁旨在提高临床医生对此类疾病的诊治水平遥
1 一般资料与方法

1.1 病例资料 回顾性分析 1994 年 1 月 1 日至
2019 年 1 月 31 日在广西钦州第二人民医院诊治
的胃癌脐转移的病例袁 其中经手术探查和术后病
理确诊的胃癌脐转移病例仅 1例遥 此例患者为 29
岁女性袁主诉野脐部硬肿 7 个月袁下腹疼痛 2 月冶袁
查体发现脐部质硬肿块袁大小约 13伊11伊13 mm袁表
面红肿遥初诊为野脐尿管囊肿伴感染冶袁经治疗后无
好转 遥 进一步检查血清肿瘤标志物癌胚抗原
渊carcinoembryonic antigen袁CEA冤院1.49 ug/L袁甲胎蛋
白渊Alpha-fetoprotein袁AFP冤院3.62 ug/L曰腹部 CT 和
PET-CT均提示胃癌脐转移和腹膜转移渊图 1-2冤曰
胃镜病理确诊胃体印戒细胞渊图 3冤遥 患者接受腹腔
镜探查术袁术中见胃体癌并腹腔广泛种植转移袁留
置腹腔热灌注化疗管袁术后接受 3次腹腔热灌注化
疗遥 随后患者接受 SOX方案渊奥沙利铂+替吉奥冤化
疗 8个疗程袁随访 10个月袁复查原发肿瘤较前缩小遥
1.2 文献检索 检索 1994年 1月 1 日至 2019年
1 月 31 日间 PubMed尧Cinii尧CNKI尧 万方和维普数
据库上发表的胃癌并脐转移的文献报道袁 英文检
索采用野gastric cancer冶袁 野gastric adenocarcinoma冶袁
野gastric neoplasm冶袁 野umbilical metastasis冶袁 野Sister
Mary Joseph's nodule冶袁野Belly button transfer冶遥 中文
检索关键词院野胃癌冶或野胃肿瘤冶尧野脐转移冶尧野脐部

肿物冶或野玛丽约瑟夫结节冶遥
1.3 文献纳入和排除标准 纳入标准院淤原发胃
癌经病理确诊曰 于脐转移瘤经病理或影像学明确
诊断曰盂病例资料基本完整袁可提取有效数据进行
分析遥 排除标准院淤原发胃癌无病理确诊曰于脐转
移瘤无病理或影像学确诊曰盂临床资料不完整袁无
法提取有效数据进行分析遥
1.4 资料收集 从每篇文献病例资料中提取如

下资料院第一作者袁发表时间尧国家尧患者年龄尧性
别尧首发症状尧肿瘤大小尧胃癌与脐转移癌间隔时
间尧胃癌病理尧转移瘤病理尧合并其他远处转移尧血
清肿瘤标志物尧胃癌及转移癌治疗方式尧随访和预
后情况等遥
1.5 统计学分析 提取文献中患者的有效数据

建立数据库袁 使用 SPSS25.0 统计软件进行分析袁
计量资料以均数依标准差表示袁计数资料用频率或
百分比表示袁采用 Kaplan-Meier法进行生存分析袁

tive surgery has benefits for some patients, and chemotherapy is the basic treatment for such patients.
揖运藻赠 憎燥则凿泽铱 Gastric cancer; Umbilical metastasis; Surgery; Chemotherapy; Prognosis

图 2 胃镜病理结果提示胃印戒细胞癌

渊白色箭头冤
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绘制生存曲线遥
2 结果

2.1 文献纳入情况 通过阅读文献的标题尧摘
要尧全文袁按照文献纳入和排除标准渊图 4冤袁最终
纳入 18 篇文献袁其中中文文献 5 篇袁外文文献 13
篇袁 加上本院病例 1 例袁 共提取 24 例患者资料
渊表1冤遥
2.2 一般资料 本组患者发病年龄 29~93 岁袁平
均年龄渊57.9依15.6冤岁遥 14例渊58.3%冤以脐部肿物
或相关症状为首发症状袁4 例渊16.7%冤误诊为脐部
肿物或感染遥 3例渊12.5%冤患者先手术切除脐部肿
瘤袁病理活检明确转移性腺癌袁再经胃镜病理活检

确诊胃癌遥 11 例渊45.8%冤患者在发现脐部病变后
进一步检查发现胃癌遥 10 例渊41.7%冤患者为胃癌
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表 1 纳入分析的 24例患者病例资料

*指首诊时误诊病例

图 4 文献检索过程
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根治术后出现脐转移袁 其中主要临床表现为腹痛
5 例渊20.8%冤曰腹痛伴脐部肿物 2 例渊8.3%冤曰腰背
部疼痛伴脐部肿物 1 例渊4.2%冤曰全身疲倦下肢水
肿 1 例渊4.2%冤袁发现胃恶性肿瘤 1 例渊4.2%冤遥 发
病时间 2~122个月袁中位发病时间 11.0个月遥 文献
记录脐转移瘤大小的有 19例袁直径 1.2~8 cm袁平均
2.9依1.5 cm遥 胃癌发生脐转移的同时袁14例渊58.3%冤
患者存在腹膜种植转移袁3 例渊12.5%冤肝转移袁2
例渊8.3%冤肺转移尧1例渊4.2%冤肝圆韧带转移遥
2.3 血清肿瘤标记物 文献中记录血清肿瘤标志

物检验结果共 11例袁其中 10例检查 CA19-9袁其中
异常升高有 6例渊60.0%冤袁最高值达 22000U/L遥 2例
检查 CA12-5袁1例明显升高袁为 92.90 U/ml遥另外袁有
9例检查 CEA尧3例检查 AFP袁均在正常范围内遥
2.4 诊治经过 4例渊12.5%冤患者首发症状为脐肿
物袁被误诊为脐炎或单纯性脐部肿块遥 3例经切除
活检后袁明确为转移性腺癌袁随后检查发现胃癌袁1例
患者切除胃原发肿瘤及脐转移癌后接受化疗袁1例
切除脐转移癌后化疗袁1例仅接受化疗遥 本院 1例
患者初诊时误诊为脐尿管囊肿并感染袁 保守治疗
无效后袁 进一步检查发现为胃癌脐转移并腹腔广
泛转移袁接受 SOX 方案化疗 8 个疗程和 3 次腹腔
热灌注化疗遥 10 例渊41.7%冤患者入院同时发现胃
癌和脐转移灶袁 其中仅 1 例行胃癌切除和转移灶
切除术袁1 例因原发病灶过大仅切除脐转移灶袁其
余 8例均未切除原发肿瘤及转移灶袁只有 5例接受
化疗遥 10例渊41.7%冤患者因胃癌根治术后复发袁出
现脐部肿物或相关症状袁入院后 5例行脐转移灶切
除术袁其余 5例行化疗治疗曰文献报道化疗药物多
选用替吉奥尧顺铂尧紫杉醇及 5-FU袁主要方案包括
单用替吉奥 2 例袁单用紫杉醇 1 例袁替吉奥+顺铂
3例袁5-FU+甲氨蝶呤 2例袁替吉奥+紫杉醇 1例袁替
吉奥+顺铂+紫杉醇 1例袁希罗达+奥沙利铂 2例遥
2.5 胃癌和脐转移瘤病理特点 原发胃癌中 20例
详细记录了分化程度袁其中高分化腺癌 4例渊20.0%袁
4/20冤袁中分化腺癌 3 例渊15.0%袁3/20冤袁 低分化腺
癌 4 例 渊20.0%袁4/20冤袁 黏液腺癌 5 例渊25.0%袁5/
20冤袁印戒细胞癌 4 例渊20.0%袁4/20冤袁病理中低分
化程度的病例占 80.0%渊16/20冤遥 脐转移瘤中共有
8 例记录有明确的病理类型袁 其中高分化腺癌 1
例袁低分化腺癌 1 例袁黏液腺癌 5 例袁印戒细胞癌
1例袁病例分化程度低的病例占 87.5%渊7/8冤遥其余
文献报道为腺癌尧转移性腺癌或影像学确诊遥

2.6 生存分析 本组 24 例患者均有生存资料袁
总体生存时间 0.5~36 个月袁 中位生存时间为8.5
个月袁1 年生存率 57.0%袁2 年生存率 34.2%袁3 年
生存率 22.8%遥 渊图 5冤遥 原发胃癌姑息性切除的患
者共 12 例袁总体生存时间 2~36个月袁中位生存时
间为 13.5 个月曰未切除原发胃癌的患者共 12 例袁
总体生存时间 0.5~31 个月袁中位生存时间为 3 个
月袁两组总体生存时间比较 P=0.034袁差异有统计
学意义渊图 6冤遥

3 讨论

SMJN渊Sister Mary Joseph's nodule冤最初是由玛
丽窑约瑟夫修女提出的袁她发现腹部及盆腔恶性肿瘤
均有类似的脐结节状肿物遥1949年 Hamilton Bailey
正式将腹部和骨盆恶性肿瘤的脐转移结节命名

为玛丽窑约瑟夫修女结节遥 脐部转移瘤的可来源于
胃癌尧胰腺癌尧卵巢癌尧结直肠癌及胆囊癌等 咱15暂遥
对于男性来说袁 胃癌是最常见的原发恶性肿瘤袁
而对于女性来说袁卵巢癌和子宫内膜癌更常见咱20暂遥

图 5 24例患者总体生存曲线渊月冤

图 6 胃癌手术组与未手术组患者总体生存时间比较
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胃癌发生脐转移临床少见袁日本学者 Kenichi曾统计
过 3589例胃癌患者袁仅 12例出现脐转移0.33%咱16暂遥

本组患者平均发病年龄 57.9依15.6岁袁发病隐
匿袁进展快袁58.3%渊14/24冤患者首发症状表现为无
痛性的脐部肿物袁少数可出现脐部渗液尧渗血尧皮
肤红肿遥这些临床表现容易误诊为脐炎尧脐部湿疹
或原发脐部肿瘤遥 根据本研究中患者临床症状表
现袁当患者脐部无痛性肿物或合并感染袁长期上腹
疼痛等上消化道病史袁近期出现食欲减退袁体重减
轻袁不明原因的贫血袁应警惕消化道肿瘤可能袁可
进一步内镜和腹部 CT来排除遥

血清标志物检测对胃癌脐转移临床诊断有提

示意义遥 胃癌常见 CEA尧CA72-4尧CA19-9尧CA242
等升高咱21, 22暂遥 从本组病例研究中可见 CEA袁CA19-
9 对判断胃癌存在和复发具有提示作用遥 临床上
CEA尧CA19-9 升高的患者袁 需进一步内镜尧CT 或
PET-CT等来帮助鉴别诊断遥

胃癌根治术后复发率高袁 其中腹膜种植转移
可高达 45.9%咱23暂遥 本组患者在胃癌术后平均29.6
个月出现脐转移袁中位发病时间 11 个月袁疾病进
展快遥目前对于胃癌发生脐转移的机制暂不明确袁
多数学者认为存在以下 4种转移途径咱4-6, 8, 11, 13暂遥包
括淤肿瘤直接浸润袁 肿瘤经腹水或直接浸润至浆
膜外袁造成腹膜转移及前腹壁直接扩散曰本文中可
见 14例渊58.3%冤患者出现不同程度的腹膜种植转
移曰 于淋巴转移袁 脐部皮下淋巴管可与腋窝淋巴
结尧腹股沟淋巴结和腹主动脉旁淋巴结相通袁胃癌
早期即可出现淋巴转移袁少数可出现跳跃式转移曰
盂血行转移袁本文中对血行转移支持较弱袁出现肝
肺远处转移的例数较少袁 并不能反映其中存在关
联遥但本组病例中有个别案例发现门脉系统癌栓袁
脐转移可能与癌栓脱落有关咱3暂遥 榆通过肝圆韧带
及闭锁的脐尿管转移咱2暂遥 胃癌脐转移可能是多途
径和多因素作用的结果袁 因此临床怀疑胃癌脐转
移的患者袁需要完善 PET-CT袁有助于判断转移情
况和制定相应的治疗方案遥

国内外文献报道胃癌脐转移癌平均生存时间

约 11个月袁大多数患者在发现脐转移后 6 个月年
内死亡咱4-8,10-16暂遥 本组患者中位生存期 8.5 个月袁1
年生存率 57.0%袁2 年生存率 34.2%袁3 年生存率
22.8%遥 目前对于晚期胃癌手术治疗存在争议袁但
对于已经存在远处脏器转移或腹膜种植转移的患

者袁姑息性手术并不能使患者生存获益袁但对于合

并梗阻或出血等并发症的病例袁 姑息性手术治疗
仍然是必要的咱24暂遥 本研究中发现胃癌脐转移患者
行原发胃癌姑息性切除者对比无手术切除原发胃

癌者袁差异有统计学意义渊13.5 个月比 3 个月袁P=
0.034冤遥 目前胃癌脐转移的手术治疗也存在争议袁
很多学者认为脐部转移是远处转移的表现袁 胃癌
分期晚袁手术治疗并无生存获益袁但本研究结果提
示姑息性手术治疗尚能够使部分患者生存获益遥
因此笔者认为脐转移应该当成一种胃癌特殊部位

的转移袁 当胃癌脐转移同时没有合并其他远处脏
器转移时渊如肝尧肺尧骨等部位转移冤袁不应该过早
放弃手术治疗袁积极姑息性切除原发胃癌和/或减
瘤手术袁可以减少机体肿瘤负荷袁再辅助全身性化
疗和/或腹腔灌注化疗等综合治疗方案要比单纯
手术或单纯姑息化疗等治疗有更好的预后咱4-8,10-16暂遥

化疗是此类患者治疗的重要基础袁 一线标准
化疗方案为氟嘧啶加铂类袁对于 HER2 阳性患者袁
可考虑加用曲妥珠单抗治疗咱10-16暂遥在 AVAGAST试
验中贝伐单抗联合卡培他滨和顺铂化疗并没有提

高胃癌患者总体生存率袁 但提高疾病无进展生存
率咱25暂遥 替吉奥为基础的化疗方案是治疗进展期胃
癌的有效方案咱26暂遥 我院 1 例胃癌脐转移病例采取
了 SOX 方案再联合腹腔热灌注化疗袁获得较为满
意的近期效果袁此方案对于控制恶性腹水袁改善患
者生活质量具有一定的疗效遥 虽然腹腔热灌注化
疗或腹腔灌注化疗在胃癌的腹膜种植转移中均表

现出一定的疗效袁 但目前仍然需要更多的循证医
学证据来支持咱27-29暂遥

综上所述袁此类病例临床特点表现为院淤好发
年龄约 60岁袁 脐转移瘤可以是胃癌首发症状曰于
起病隐匿袁 多数表现为脐部无痛性结节状质硬肿
块袁容易误诊误治袁需要提高临床认识曰盂原发胃
癌分化程度低袁发现时多属于病情晚期袁多伴有腹
膜种植转移和其他脏器转移袁治疗反应差曰虞预后
极差袁中位生存期 8.5 个月袁姑息手术治疗可使部
分患者生存获益袁 全身化疗是此类患者重要治疗
基础袁可考虑联合腹腔灌注化疗遥

本文在国内外首次对胃癌脐转移的病例进行

总结分析袁 为临床医生诊治此类疾病提供了一定
的理论基础和治疗思路袁 期待本研究能够起到抛
砖引玉的作用遥 然而袁 本研究结果受到文献完整
性尧选择性偏移尧样本例数较少等混杂因素影响袁
因此具有一定局限性遥
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