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诊提供了重要的依据。
细胞学检查在临床中可对肿物检查提供快捷有

效的初步诊断依据，正常睾丸细针抽吸检查所表现出

来的特点与精原细胞瘤的特点非常相似，极易混淆。
其共同特点为: 有丝分裂相多，裸核细胞多，多核细胞

多，核仁多，细胞核大小不一。这些都是恶性肿瘤与

正常睾丸精细胞所表现出的相同特点; 但在精原细胞

瘤的细胞学检查中，显微镜下不可见成熟的精细胞。
有些生精细胞外观类似大淋巴细胞，有可能会被误诊

为淋巴细胞瘤。因此，要求细胞学检查人员具有丰富

的经验。在该病例中，除典型的肿瘤细胞所具有的异

常有丝分裂相外，无法观察到成熟精细胞，这是细胞

学诊断该病例为精原细胞瘤的依据。
术后需要观察患犬有无其他食欲、饮欲异常情

况，推荐术后前半年每月复查 1 次，之后改为 3 ～ 6 个

月复查 1 次。复查包括体格检查、血常规检查及 X
射线检查，体格检查主要包括检查患犬体况，术部切

口是否有新生肿物，如肿瘤切除时不慎将肿瘤细胞残

留于切口处，会在切口部位发生新生肿物。血常规指

标检查用以判断患犬是否出现骨髓抑制、白细胞及红

细胞的生成情况。X 射线检查主要用以判断是否发

生肺脏转移。
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一例犬肺上皮细胞癌疑似骨转移的诊断
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摘 要: 为了明确一只运动能力下降且伴随长期疼痛病犬的发病原因并探讨适宜的治疗方法，试验采

用血液学检查、X 射线与细胞学检查等方法进行诊断。结果表明: 确诊该病犬为肺上皮细胞癌; 后期

经 X 射线复检发现癌细胞肺部广泛扩散且发生明显骨转移，最后死亡。说明 X 射线、细胞学检查等

诊断方法可作为肺部及骨关节癌症的主要诊断方法，细胞形态学检查可正确评判癌细胞良性或恶性

程度，肺上皮细胞癌可以发生骨转移，且多数预后不良。
关键词: 肺脏; 上皮细胞癌; 骨转移; X 射线检查; 细胞学检查; 犬

随着宠物逐渐步入老龄化，肿瘤的发生率也越来

越高。犬的肺癌为临床常见恶性肿瘤之一，但肺原发

性癌并不常见，约占临床病例的 0. 42%［1］，多数为其

他组织或器官转移性癌变。2017 年 11 月份山东畜
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牧兽医职业学院教学动物医院接诊一只病犬，现将该

病犬的诊断及病情发展情况总结如下，以期为宠物临

床从业者提供参考。
1 病例简介

雪纳瑞犬，雄性，8. 5 岁，体重 6. 3 kg。2017 年
11 月 2 日发现其精神不佳、食欲不振、活动能力下

降，触及身体偶尔会出现疼痛性哀嚎，因未受外伤，故

宠物主人自行照顾、观察。2017 年 11 月 6 日，患犬

左后肢突然跛行，遂于附近宠物诊所诊治，血常规指

标及 X 线检查未见明显异常，喂服抗生素 5 d 后，跛

行略有好转，但其他症状未见明显改观。于 2017 年
11 月 16 日转至山东畜牧兽医职业学院教学动物医

院就诊。
2 诊断过程
2. 1 就诊首日检查

就诊当日，患犬体温 38. 8 ℃、心率 91 次 /min、呼
吸频率 73 次 /min。视诊可见该患犬精神沉郁、被毛

粗乱; 鼻流少量稀薄液态分泌物，内无血丝、血凝块及

脓液等其他可见的病理性产物; 左后肢跛行，触诊有

疼痛性反应，但未触及明显痛点; 心脏、肺脏听诊无明

显异常; 神经学检查未见异常。血常规检查结果表

明，白 细 胞 数 ( 1. 86 × 1010 /L ) 略 高 于 正 常 值 ［( 6 ～
17) ×109 /L］上限，嗜中性粒细胞数( 1. 69×1010 /L) 升

高，其余无明显异常。心脏右侧位 X 射线检查可见

心脏阴影增大，心脏椎体大小( VHS) 为 11. 9 v，提示

心脏肥大; 同时可观察到有 4 处明显密度增强的局灶

性区域( 见图 1，箭头所示) ，其中有一处局灶病变直

径为 0. 45 cm。心脏 X 射线正位片未见明显异常，且

全身各处骨骼在 X 射线片上也未见明显异常。初诊

疑似为肺部肿瘤，但跛行原因未知，建议进一步详查，

但主人拒绝，自行给予抗生素治疗。

图 1 首诊胸部 X 射线检查结果( 左侧位)

2. 2 初诊后再次检查
2018 年 2 月 22 日，患犬再次就诊，临床检查体

温 38. 3 ℃，心率 99 次 /min，呼吸急促，频率不可测。
视诊可见该患犬身体消瘦，被毛粗乱，后驱呈拖行状

态，强行运步，疼痛明显，左后肢跛行更甚，流浆液性

鼻液; 听诊呼吸音增强，心脏无杂音及返流现象; 肺区

叩诊有多处呈局灶性浊音区。
X 射线检查可见肺部通透性增强，但肺区多处出

现大小不一、高密度、局限性病灶，其中肺脏中叶最大

病灶直径达 1. 7 cm( 见图 2、图 3) ; 后肢侧位 X 射线

检查 可 见 左 后 肢 胫 骨 近 髌 骨 端 有 一 个 1. 9 cm ×
3. 4 cm 的局灶性相对低密度区( 见图 4，箭头所示) ;

仰卧位 X 射线检查可见右侧坐骨结节内缘有一个
1. 1 cm×1. 2 cm 的局灶性相对低密度区 ( 见图 5，箭

头所示) 。取鼻分泌物，用 Diff－Quik 染色，镜检可见

细胞呈簇排布，呈椭圆形或长椭圆形; 个别呈多边形，

大小不一，伴有不规则的深染核，位于中央; 个别出现

双核或多核，核仁明显，大小及形状均不规则，或多个

小核仁，核质比增高，核质纹理粗糙 ( 见 176 页彩图
6) 。

图 2 复查胸部 X 射线检查结果( 左侧位)

图 3 复查胸部 X 射线检查结果( 背腹位)

图 4 复查左后肢 X 射线检查结果( 侧位)
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图 5 复查髋关节 X 射线检查结果( 腹背位)

以上提示为肺上皮细胞癌，已肺部扩散并发生了

骨转移。
3 转归

受限于山东畜牧兽医职业学院教学动物医院现

有的医疗条件，目前尚无法开展放化疗等肿瘤的针对

性治疗，而主人亦无继续治疗该病犬的打算。因此，

在告知病情及可能的情况后，主人带回病犬。43 d
后回访，告知已死亡。
4 讨论

癌症已成为目前宠物临床常见疾病。受医疗条

件、主人认知程度及消费水平等诸多因素的影响，我

国大部分地区对宠物肿瘤性疾病的诊治尚处于起步

阶段。以该病犬为例，在首次检查已见肺脏内有疑似

癌化灶、跛行原因不明的情况下，主人不愿详查，而首

诊兽医也未坚持; 但仅在首诊后 3 个月左右，癌变已

在肺脏内广泛扩散，且发生远端骨溶解现象。宠物诊

疗水平的提高是医患双方共同努力的结果，而在本病

例的发生发展过程中主人的主观意愿而非疾病的客

观实际起主导作用，说明在我国动物福利意识尚待进

一步提高。
肿瘤的诊断应从临床症状、影像学、细胞学、病理

学等多方面予以评价。由于病灶相同的不同疾病可

能会产生相似的临床症状，详细的病史、临床症状、完
整的理学、神经学及运动机能检查或许不能直接确诊

某个肿瘤性疾病，但却有助于其他疾病的鉴别及排

除［2］。影像学检查在确定肿瘤的发生部位方面具有

不可比拟的优势。X 射线检查方便、快捷，可宏观掌

控肿瘤与相关组织的结构关系，普通的 X 射线片适

用于胸部、骨骼、乳腺等有良好自然对比环境的肿瘤

的检测，而造影剂则适用于消化道、泌尿系统等缺乏

自然 对 比 的 脏 器 或 器 官 的 检 测［3］。B 型 超 声 波

与计算机断层扫描( CT) 检查在从切面结构诊断胸腹

腔内软组织的肿瘤方面有较大优势，但 B 型超声波

的应用受限于探查部位或组织器官内容物的分布与

状态，以及探查医师的经验水平; 而 CT 则可通过血

管造影、多维影像构建或容积重建等方式较好地显示

肿瘤与其毗邻组织的解剖关系。核磁共振( MＲI) 则

在检查脑与脊髓等神经系统肿瘤方面具有较高的分

辨率［4］。该病犬通过普通 X 射线检查分别在肺部、
骨骼发现了疑似癌变的细胞。而其他器官因未实施

检查，尚不可确定有无癌变，且肺部癌变是原发性抑

或是继发性也不可知，需要做进一步的检查。
此外，在确定肿瘤的组织起源与性质方面，细胞

病理是确诊的主要依据。细胞病理学可准确地对肿

瘤作出分级或分期，并可为后期的治疗方案提供指

导。细胞学检查取材简单，应用广泛，但仅能做出肿

瘤的恶性或良性以及有无等定性诊断，有可能漏诊。
病理组织学检查则需要根据肿瘤所在的部位、大小、
性质而采取不同的取材方法，且有时需要经过特殊的

染色或标记物标记，操作相对复杂，但诊断的准确率

高［5］。本病犬通过采集鼻内分泌物，Diff－Quik 染色

发现细胞呈椭圆形、核深染，且核仁大小及形状均不

规则及核质比增高、纹理粗糙等，故可确诊为恶性上

皮细胞癌。因该病犬 X 射线已表现为肺脏的广泛扩

散，且主人无继续治疗的打算，故未做组织学检查; 但

需要指出的是无论是原发性还是转移性肺癌，多数预

后不良。
综上所述，肿瘤作为我国宠物临床日益多发性疾

病，需要借助多元化的诊断方式进行全面检查与评

判。癌症即使无法治愈，但改善患癌犬的生存与生活

质量也是宠物临床从业者的义务与责任。
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彩 图

·兽医科学·

一例犬精原细胞瘤的诊治及体会
( 作者 李 冉等，正文见第 89－93，176 页)

图 1 肿大睾丸的外观形态

图 4 正常睾丸组织与病变睾丸组织对比结果( H．E．染色，40×) 〗

图 3 细胞学检查结果( Diff－Quik 染色) 〗

图 5 病变睾丸组织( H．E．染色，400×)〗
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·兽医科学·

一例犬肺上皮细胞癌疑似骨转移的诊断
( 作者 温华梅等，正文见第 91－93，176 页)

图 6 复查细胞学检查结果( 400×)
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·饲草、饲料与添加剂·

实时荧光 PCＲ 法检测饲料中牛、羊源性成分
( 作者 刘彦泓等，正文见第 105－107，176－177 页)

图 1 牛源性成分检测灵敏度
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