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斻旈旘斻旛旍斸旘旐斸旙旙斿旙旈旑椄斻斸旙斿旙斸旑斾斸旙旈旘旘斿旂旛旍斸旘旐斸旙旙斿旙旈旑棾斻斸旙斿旙棶斣旇斿旐斿斸旑旐斸旞旈旐旛旐斾旈斸旐斿旚斿旘旓旀旍斿旙旈旓旑旙旝斸旙棬椆灡棻椄暲棻灡棾椂棭斻旐棶
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斸旑斾旇旈旂旇旙旈旂旑斸旍旈旑斻斿旑旚旘斸旍斸旘斿斸旓旀旍斿旙旈旓旑旓旑斈斪斏棶斏旑斻旘斿旐斿旑旚斸旍斸旑斾斻旓旑旚旈旑旛旓旛旙斿旑旇斸旑斻斿旐斿旑旚旝斿旘斿旀旓旛旑斾旈旑棻棸斻斸旙斿旙棳旝旇旈旍斿旑旓
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斈斚斏椇棻棸灡棻棾椆棽椆棷旉灡棻椂椃棽灢椄棿椃灡棽棸棻椄棻棸棸棸棿

子宫内膜间质肉瘤斆斣暍斖斠斏表现

魏慧慧棳宋暋亭灣棳张桂元棳陈永露棳黄健威棳程暋岑棳李雨濛
棬广州医科大学附属第三医院放射科棳广东 广州暋 棻棸棻棸棭

椲摘暋要椵暋目的暋分析子宫内膜间质肉瘤棬斉斢斢棭的斆斣暍斖斠斏表现暎方法暋回顾性分析经术后病理证实为斉斢斢的棻棻例患者

的斆斣暍斖斠斏资料暎棻棻例中棳 例接受斆斣检查棳椂例接受 斖斠检查棳均包括平扫及增强扫描暎结果暋病理结果为低级别斉斢斢
椆例棳未分化肉瘤棽例暎棻棻例病灶均为单发棳病灶位于宫腔内椃例暍肌壁间棿例棳其中类圆形肿块椄例暍不规则形肿块棾例棳病
灶 大径棬椆灡棻椄暲棻灡棾椂棭斻旐棳肿块边界清晰棿例暍边界不清椃例椈病灶斆斣暍斖斠斏表现以实性为主棿例暍呈囊实性椂例暍以囊性为

主棻例暎斆斣平扫示 例病灶实性部分密度均近似于或低于子宫肌层棳其中棿例病灶密度不均棳棻例密度均匀暎斖斠斏平扫示

椂例病灶 斄斈斆图信号均减低棳其中 例呈斣棻斪斏等或低信号暍斣棽斪斏高或稍高信号且 斈斪斏呈明显高信号棳另棻例棬以囊性为

主棭呈斣棻斪斏稍高信号暍斣棽斪斏高信号且斈斪斏呈中心高信号暎棻棸例增强扫描表现为渐进性暍持续性强化棳棻例以囊性为主的病

灶未见强化暎椄例肿块内可见囊变暍坏死棳椂例肿瘤浸润暍破坏子宫深肌层暎棻棻例中棳伴子宫腺肌症棽例暍子宫肌瘤 例棳合并

暏棽棿暏中国介入影像与治疗学棽棸棻椆年第棻椂卷第椃期暋斆旇旈旑斒斏旑旚斿旘旜斏旐斸旂旈旑旂斣旇斿旘棳棽棸棻椆棳斨旓旍棻椂棳斘旓椃



少量盆腔积液 例暍宫腔内积血棻例暍输卵管积液棽例暎结论暋斉斢斢的斆斣暍斖斠斏表现具有一定特征棳可为诊断提供依据暎
椲关键词椵暋肉瘤棳子宫内膜间质椈体层摄影术棳斬线计算机椈磁共振成像椈诊断显像

椲中图分类号椵暋斠椃棾椃灡棾棾椈斠椄棻棿灡棿棽椈斠棿棿灡棽暋椲文献标识码椵暋斄暋暋椲文章编号椵暋棻椂椃棽灢椄棿椃 棬棽棸棻椆棭棸椃灢棸棿棽灢棸

暋暋子宫内膜间质肉瘤棬斿旑斾旓旐斿旚旘旈斸旍旙旚旘旓旐斸旍旙斸旘斻旓旐斸棳
斉斢斢棭是一种罕见的妇科肿瘤棳约占子宫原发恶性肿瘤

的棻棩棳局部侵袭性强棳但多数临床表现缺乏特异性棳术
前诊断率低椲棻椵暎目前有关斉斢斢影像学表现的报道相对

少见椲棽灢棾椵暎本研究回顾性分析斉斢斢的斆斣及 斖斠斏表现棳
旨在为临床诊断及制订手术方案提供参考暎
棻暋资料与方法

棻灡棻暋一般资料暋回顾性分析棽棸棻棽年棻棻月暘棽棸棻椃年棾
月于我院经手术病理证实的棻棻例斉斢斢患者棳年龄棽棽暙
椂椄岁棳平均棬棿椂灡椆暲棻棾灡棽棭岁棳其中已绝经棿例暍围绝经期

例暍育龄期棽例暎临床表现为经量增多暍经期延长棿
例棳其中棽例伴下腹疼痛椈盆腔包块棾例棳其中棻例伴尿

频暍尿急椈绝经后阴道不规则出血棾例椈子宫占位棻例棳
先后棽次接受宫腔镜下病灶摘除术棳术后病理均提示

斉斢斢 复 发暎根 据 国 际 妇 产 科 联 盟 棬斏旑旚斿旘旑斸旚旈旓旑斸旍
斊斿斾斿旘斸旚旈旓旑旓旀斍旟旑斿斻旓旍旓旂旟斸旑斾斚斺旙旚斿旚旘旈斻旙棳斊斏斍斚棭发布的

斉斢斢临床分期标准椲棿椵棳栺斄 期棾例棳栺斅期椂例棳栻斄 期棻
例棳桇期棻例暎其中棾例 斆斄棻棽 升高棬分别为棿椃灡椄 暍
椂椄灡椆棽暍椃椄灡棻棾斦棷旐旍棭棳棻例 斆斄棻椆灢椆升高棬椄椂灡椆 斦棷旐旍棭暎
棻棻例术前均接受盆腔影像学检查棬包括平扫及增强扫

描棭棳其中 例接受斆斣检查棳椂例接受 斖斠检查暎
棻灡棽暋仪器与方法

棻灡棽灡棻暋斆斣检查暋采用 斣旓旙旇旈斺斸斄旕旛旈旍旈旓旑斣斢斬灢棻棸棻斄椂棿
排斆斣扫描仪暎扫描范围自耻骨联合下缘至髂前上棘棳
进行 连 续 扫 描椈扫 描 条 件椇管 电 压 棻棽棸旊斨棳管 电 流

棾棸旐斄棳层厚及层间距均为 旐旐暎平扫后经肘静脉注

入非离子型对比剂棬碘佛醇棳棾棽棸旐旂斏棷旐旍棭棳采用对比剂

示踪扫描技术棬斖旓旑旈旚旓旘旈旑旂技术棭行动脉期棬延迟时间

棽棸暙棽 旙棭暍静脉期棬延迟时间 暙椂棸旙棭及延迟期棬延迟

时间棾暙 旐旈旑棭增强扫描暎
棻灡棽灡棽暋斖斠检查暋采用斝旇旈旍旈旔旙斄斻旇旈斿旜斸棾灡棸斣斖斠扫描

仪棳腹部棻椂通道斢斿旑旙斿灢斬斕灢斣旓旘旙旓相控阵表面线圈暎行

斣棻斪暍斣棽斪暍斣棽斪灢斢斝斄斏斠序列平扫棳斈斪斏棳动态及延迟

斿灢斣斎斠斏斨斉 增强扫描暎扫描参数椇栙轴位 斣棻斪棳斣斠
椂棸棸旐旙棳斣斉椄棸 旐旙椈栚轴 位 斣棽斪 及 斣棽斪灢斢斝斄斏斠棳斣斠
棿棽棸棸旐旙棳斣斉棻棸棸旐旙椈栛冠状位斣棽斪棳斣斠棾棸棸棸旐旙棳斣斉
椄棸旐旙椈栜矢状位斣棽斪棳斣斠棻棽棸旐旙棳斣斉椄棸旐旙椈栞斈斪斏棳
斺值分别为棸暍椄棸棸暍棻棸棸棸旙棷旐旐棽椈栟动态斿灢斣斎斠斏斨斉增

强扫描棳斣斠棾灡棸棸旐旙棳斣斉棻灡棾棿旐旙棳对比剂为钆喷酸葡

胺棳以高压注射器经肘静脉团注棳剂量棸灡棻暙棸灡棽旐旐旓旍棷
旊旂体质量棳流率棾旐旍棷旙棳连续扫描椄次棳每次动态扫描时

间为棻 旙棳共采集椄棸层图像椈栠延迟斿灢斣斎斠斏斨斉增强扫

描棳斣斠棾灡棸棸旐旙棳斣斉棻灡棾棿旐旙棳延迟时间椂棸暙椆棸旙暎
棻灡棾暋图像分析暋由棽名高年资影像科医师共同阅片棳
观察并记录肿瘤位置暍形态暍大小暍边界暍密度棷信号特点

及增强后表现棳有无钙化暍坏死暍出血暍囊变及周围组织

情况和其他伴随改变等暎意见有分歧时经协商达成

共识暎
棽暋结果

棽灡棻暋病理表现暋术后病理结果为低级别斉斢斢椆例棳未
分化肉瘤棽例暎大体病理检查均可见子宫体积增大棳表
面血管怒张棳肿瘤呈实性或囊实性棳位于宫腔或肌壁间棳
可见假包膜棳呈息肉状突向宫腔或弥漫性浸润肌层棳切
面为灰白色或灰黄色棳呈鱼肉状棳质软而糟脆暎光学显

微镜下可见梭形暍小圆形暍卵圆形或异形细胞增生棳其中

未分化肉瘤的肿瘤细胞核异型性及多形性明显棬图
棻斄棭棳且缺乏典型的生长方式棳伴有出血暍坏死暎
棽灡棽暋斆斣及 斖斠斏表现暋椃例病灶位于宫腔内并不同程

度浸润肌层棳其中棻例累及宫颈及膀胱棬图棻斅棭椈棿例病

灶位于肌壁间棳其中棽例呈息肉样突向宫腔内棳棻例弥漫

性浸润肌层并向宫外侵及双侧阔韧带及左侧附件棬图
棽斄棭暎病灶表现为类圆形肿块椄例棬圆形 例暍椭圆形棾
例棭暍不规则形肿块棾例椈病灶 大径棽灡棾棽暙棻椂灡棿椄斻旐棳
平均棬椆灡棻椄暲棻灡棾椂棭斻旐棳其中病灶 大径椌 斻旐椄例棳曑
斻旐棾例暎棿例肿块边界清晰棳椃例边界不清暎斆斣暍

斖斠斏显示棳棿例肿块以实性为主棳椂例呈囊实性棳棻例以

囊性为主暎
斆斣平扫棿例肿块密度不均且其中棻例可见点暍线

状钙化棳棻例密度均匀椈 例病灶实性部分密度均与肌层

相似或低于肌层暎斖斠斏平扫 例肿块 斣棻斪斏呈等或低

信号棳斣棽斪斏呈高或稍高信号棳斈斪斏呈明显高信号棳斄斈斆
图信号减低椈棻例以囊性为主的肿块 斣棻斪斏呈稍高信号

棬图棾斄棭棳斣棽斪斏呈高信号棬图棾斅棭棳斈斪斏呈中心高信号棳
斄斈斆图信号减低暎增强后棳棻棸例肿块实性成分及囊性

间隔呈渐进性暍持续性强化椈其中椃例强化程度与子宫

肌层相仿或高于肌层棬图棿棭棳棾例强化程度低于肌层椈棻
例囊性为主的肿块未见强化暎

椄例可见肿块内不同程度囊变暍坏死棬图棿暍棭及出

暏椂棽棿暏 中国介入影像与治疗学棽棸棻椆年第棻椂卷第椃期暋斆旇旈旑斒斏旑旚斿旘旜斏旐斸旂旈旑旂斣旇斿旘棳棽棸棻椆棳斨旓旍棻椂棳斘旓椃



血棬图棾斄棭棳周围及内部多发蚯蚓状暍螺旋状强化血管影

棬图棿斄棭暎椂例 斖斠斣棽斪斏均可见肿瘤浸润暍破坏子宫深

肌层的征象棳即子宫结合带中断棬图棽斅暍棾斅棭或消失棬图
棭椈其中棾例肿块与肌层分界区可见 斣棽斪斏低信号带

棬图棻斅暍棭暎

棽例伴子宫腺肌症棳 例伴子宫肌瘤棳 例合并少量

盆腔积液棬图棻斅暍棭棳棻例合并宫腔内积血棳棽例合并输

卵管积液暎
棾暋讨论

棾灡棻暋临床暍病理特点暋斉斢斢多来源于成熟的子宫内膜间

图棻暋未分化肉瘤患者棳棻岁棳临床分期桇期暋斄棶病理图棬斎斉棳暳棿棸棭椈斅棶矢状位 斖斠平扫斣棽斪斏示宫腔不规则肿块棳呈蠕虫样浸润子宫肌层并

累及宫颈暍膀胱棳宫颈增粗棳信号不均棳膀胱壁增厚棳膀胱后壁与宫颈分界不清棳肿块与肌层分界区可见低信号带棬箭棭椈盆腔少量积液棬箭头棭暋暋
图棽暋低级别斉斢斢患者棳棿椄岁棳临床分期栻斄期暋斄棶冠状位 斖斠平扫斣棽斪斏示宫腔扩大棳子宫肌层信号不均棳可见结节影棬箭棭棳左侧附件区受侵

棬箭头棭椈斅棶矢状位延迟斿灢斣斎斠斏斨斉增强扫描示肿瘤弥漫性浸润肌层棳呈网格样暍结节样强化棳结合带中断暋暋图棾暋低级别斉斢斢患者棳棽椄岁棳临
床分期栺斄期暋斄棶轴位 斖斠平扫斣棻斪斏示宫腔内肿块出血棬箭棭椈斅棶矢状位 斖斠平扫斣棽斪斏示结合带中断棬箭棭

图棿暋低级别斉斢斢患者棳椂椄岁棳临床分期栺斅期暋斄棶轴位增强斆斣动脉期示肿块充满宫腔棳与子宫肌层分界不清棳肿块不均匀强化棳并可见多发纡

曲强化血管影棬箭棭椈斅棶冠状位增强斆斣延迟期示肿块进一步强化棳实性部分强化程度高于子宫肌层暋暋图 暋低级别斉斢斢患者棳棽棽岁棳临床分期

栺斅期暋矢状位 斖斠平扫斣棽斪斏示宫腔内巨大肿块棳囊变暍坏死明显棳与肌层分界区可见低信号带棬箭棭棳结合带消失棳盆腔少量积液棬箭头棭
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质细胞棳少数来源于具有潜在内膜间质分化能力的细

胞暎棽棸棻棿年世界卫生组织根据 斉斢斢临床和病理特征

将其分为棿类椲椵椇子宫内膜间质结节暍低级别子宫内膜

间质肉瘤暍高级别子宫内膜间质肉瘤及未分化子宫肉

瘤暎斉斢斢具有较为特异的免疫组织化学表型椲棽椵棳即

斆斈棻棸暍斨旈旐斿旑旚旈旑暍斝斠 均呈阳性棳而 斢斖斄 呈阴性暎邓

波儿等椲椂椵认为斆斈棻棸对判断斉斢斢恶性程度具有一定意

义暎
目前对于斉斢斢发病机制尚无定论棳可能与子宫内

膜异位症或暴露于他莫昔芬及雌激素相关椲椃椵暎国内研

究椲椄椵报道棳子宫外斉斢斢与子宫内膜异位症的关系较宫

内斉斢斢更为密切暎斉斢斢好发于绝经前后妇女棳其中未

分化肉瘤多见于绝经后妇女椲棳椆椵暎斉斢斢主要临床表现

包括经量增多暍经期延长暍阴道不规则出血暍绝经后异

常出血暍下腹部疼痛暍盆腔包块等棳缺乏特异性棳常因误

诊为子宫肌瘤变性而延误治疗暎
棾灡棽暋影像学表现暋斉斢斢瘤体通常较大棳本组棻棻例中棳
椄例病灶 大径椌 斻旐椈肿瘤多位于宫腔内棳较少位于

子宫肌壁间棳且罕见子宫外 斉斢斢棬卵巢暍阔韧带及腹膜

等部位棭椲棻棸椵棳本组椃例病灶位于宫腔棳仅棿例位于肌壁

间暎宫腔内斉斢斢呈团块状或弥漫性填充宫腔棳致使宫

腔扩大棳正常子宫内膜及结合带结构消失棳且肿块不同

程度浸润子宫肌层棳肌层中有时可见散在多发结节影棳
典型表现为结节状暍蠕虫状广泛性浸润子宫肌层棳与肌

层分界不清暎肌壁间斉斢斢有棽种表现形式椇栙位于肌

壁间的结节或肿块棳多单发棳可呈息肉样突入宫腔棳边
界相对清晰棳正常子宫内膜结构可见椈栚子宫肌层浸润

生长的结节或肿块棳可多发棳边界模糊棳常累及子宫内

膜暍结合带棳有时可见病灶呈蚯蚓状沿血管暍淋巴管和

阔韧带向子宫外蔓延生长椲棻棻椵暎斉斢斢还可分为实性暍囊
实性及囊性椲棻棽椵棳其中以囊实性多见棳本组囊实性病灶

占 棿灡 棩棬椂棷棻棻棭暎本组棻例囊性为主肿块 斣棻斪斏呈

稍高信号棳与既往研究椲棻棾椵报道不一致棳考虑为肿块出

血所致棳但囊性斉斢斢临床罕见棳其影像学资料有限棳缺
乏统一认识暎斉斢斢肿块少见钙化棳本组仅棻例 斆斣 见

点暍线状钙化椈肿块体积较大时常伴出血暍坏死暍囊变暎
斉斢斢增强扫描强化方式为渐进性暍持续性强化棳肿块

内部及周围可见多发纡曲暍螺旋状血管影棳大部分病灶

强化程度高于子宫肌层或与之相仿棳少数强化程度低

于子宫肌层者可能与肿瘤恶性程度较高暍生长速度过

快棳导致肿瘤血供滞后于其生长速度有关暎在斉斢斢肌

层浸润区域内 斣棽斪斏低信号带具有一定特征性椲棻棿椵棳可
能是未被肿瘤细胞浸润的残存正常子宫肌层纤维束棳

本组棾例 斖斠斏显示此征象暎
棾灡棾暋鉴别诊断暋斉斢斢影像学表现常需与子宫内膜

癌暍肌瘤变性暍平滑肌肉瘤及子宫腺肌症相鉴别暎子宫

内膜癌斆斣平扫呈低密度棳斣棽斪斏信号相对较低棳强化

程度低于子宫肌层棳不及 斉斢斢暎子宫肌瘤变性 斆斣 平

扫密度均匀棳如发生变性暍坏死则呈低密度棳钙化较

斉斢斢更为常见棳斣棽斪斏以高信号为主且边界清晰棳结合

带多完整椈而斉斢斢结合带多中断或消失且肿瘤边界模

糊棳斣棽斪斏病灶与肌层分界区可见特征性的低信号

带椲棻棾椵暎子宫平滑肌肉瘤原发于子宫平滑肌或由肌瘤

恶变而来棳位于子宫肌层棳常见出血暍坏死棳故 斆斣 及

斖斠斏平扫信号多不均匀棳斖斠斏可见流空血管影棳增强

后明显不均匀强化棳有时与弥漫浸润的 斉斢斢不易鉴

别暎子宫腺肌症与月经周期相关棳常见子宫肌层弥漫

性受累棳飘雪征棬子宫肌层内散在点状短 斣棻长 斣棽高

信号灶棭为其特征性表现暎
总之棳斉斢斢是少见子宫恶性肿瘤棳术前误诊率较

高棳加强对其临床及影像学特点的了解棳不仅可提高诊

断准确率暍降低术前误诊率棳还可指导术前分期棳以便

合理选择治疗方案暎
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旀旈旑斾旈旑旂旙旓旀旛旚斿旘旈旑斿斿旑斾旓旐斿旚旘旈斸旍旙旚旘旓旐斸旍旙斸旘斻旓旐斸敽斈旈旀旀斿旘斿旑旚旈斸旚旈旓旑
旀旘旓旐斿旑斾旓旐斿旚旘旈斸旍斻斸旘斻旈旑旓旐斸敭斉旛旘斠斸斾旈旓旍敩棽棸棸棻敩棻棻敤棻敥敽棽椄灢棾棾敭

斲棻棽斴暋斪旛斣斏敩斮斿旑斣斆敩斕斸旈斆斎敭斆旍旈旑旈斻斸旍旔旘斿旙斿旑旚斸旚旈旓旑斸旑斾斾旈斸旂旑旓旙旈旙旓旀

旛旚斿旘旈旑斿旙斸旘斻旓旐斸敩旈旑斻旍旛斾旈旑旂旈旐斸旂旈旑旂敭斅斿旙旚斝旘斸斻旚斠斿旙斆旍旈旑斚斺旙旚斿旚
斍旟旑斸斿斻旓旍敩棽棸棻棻敩棽敤椂敥敽椂椄棻灢椂椄椆敭

斲棻棾斴暋刘英琦敩张静敭囊性低级别子宫内膜间质肉瘤一例敭磁共振成像敩
棽棸棻椂敩椃敤椆敥敽椂椆椆灢椃棸棻敭

斲棻棿斴暋斖斸旚斿旓斝斎敩斊斿旘旑湤旑斾斿旡斠斖敩斣斸旐斸旟旓斉斢敭斦旚斿旘旈旑斿旙斸旘斻旓旐斸旜旙
斸斾斿旑旓斻斸旘斻旈旑旓旐斸敽斆斸旑 旚旇斿 斖斠斏 斾旈旙旚旈旑旂旛旈旙旇 斺斿旚旝斿斿旑 旚旇斿旐斂
斠斸斾旈旓旍旓旂湭斸敩棽棸棻椂敩椄敤棾敥敽棻椆椆灢棽棸椂敭

崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟崟

暥中国介入影像与治疗学暦投稿要求棬二棭

暋暋椄暋基金项目暋书写格式应为椇暳暳基金棬编号暳暳棭暎基金论文投稿时应同时将基金项目批文扫描上传暎本

刊将优先选登基金论文暎
椆暋第一作者暋书写格式为椇姓名棬出生年棴棭棳性别棳籍贯棳学位棳职称棳研究方向和斉灢旐斸旈旍暎尚未毕业者学位

写为暟在读暳暳暠棳如暟在读硕士暠暍暟在读博士暠暎投稿时棳简介中需注明第一作者联系电话暎
棻棸暋通信作者暋通常为稿件所涉及研究工作的负责人棳通信作者简介包括其姓名暍单位暍邮编和斉灢旐斸旈旍暎
棻棻暋摘要暋研究论著和综述性论文均须附中暍英文摘要棳英文在前棳中文在后椈经验交流和短篇报道不设摘

要暎摘要应以第三人称撰写棳不宜超过棾棸个汉字棳不宜使用暟我们暠暍暟作者暠等词作为主语暎研究论著类论文的

摘要应按结构式摘要的特征撰写棳包括目的棬斚斺旉斿斻旚旈旜斿棭暍方法棬斖斿旚旇旓斾旙棭暍结果棬斠斿旙旛旍旚旙棭暍结论棬斆旓旑斻旍旛旙旈旓旑棭四
项暎综述性论文的摘要应按指示性摘要的特征撰写棳简要叙述文章内容棳无须按棦四项式棦编写暎摘要应具有独立

性和自明性棳并且拥有与文献同等量的主要信息棳在有限的字数内向读者提供尽可能多的定性或定量的信息棳充
分反映该研究的创新之处暎英文摘要在棾棸棸个实词左右棳内容和形式要求与中文摘要基本对应暎

棻棽暋关键词暋中文关键词应以暥医学主题词注释字顺表棬棽棸棸棽年版棭暦为准棳以标引能表达全文主题概念的叙

词棽暙 个棳尽量少用自由词暎英文关键词应与中文对应棳以暥医学主题词注释字顺表棬棽棸棸棽年版棭暦及暥斖斿旙旇暦内
所列的主题词为准棳每个英文关键词第一个词的首字母大写棳各关键词之间用分号隔开暎

棻棾暋正文标题层次暋如椇棻暋资料与方法棬或材料与方法棭棳棻棶棻 资料棬或材料棭棳棻棶棽 方法棳棽暋结果棳棾暋讨论棳
一般不超过三级标题棳文内连序号为圈码棳如栙暍栚暍栛暛暛表示暎

棻棿暋医学名词暋应注意规范暍标准暍前后统一棳尽量少用缩略语棳原词过长且在文中多次出现棬棽次以上棭者棳
可于括号内写出全称并加注简称棳以后用简称暎医学名词术语棳以全国科学技术名词审定委员会审定公布的医学

名词为准暎

暏椆棽棿暏中国介入影像与治疗学棽棸棻椆年第棻椂卷第椃期暋斆旇旈旑斒斏旑旚斿旘旜斏旐斸旂旈旑旂斣旇斿旘棳棽棸棻椆棳斨旓旍棻椂棳斘旓椃


