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摘  要 

为探讨临床犬膀胱肿瘤的发病特点和诊断方法，本文以17例犬膀胱肿瘤样本为研究对象，统计分析样本

来源动物的临床信息和检查结果，按流程制备石蜡切片后，显微镜下观察其组织排列特点和细胞异型性。

结果显示17例膀胱肿瘤中15例为上皮组织来源的肿瘤(88.23%)，分别为良性的膀胱上皮乳头状瘤(3
例)，恶性的膀胱移行上皮细胞癌(10例)和膀胱腺癌(2例)，良、恶性肿瘤比例为0.25:1；2例为间叶组织

来源的肿瘤(11.77%)，分别为良性的平滑肌瘤与恶性的淋巴瘤，比例为1:1。研究证明临床犬膀胱肿瘤

主要为上皮细胞来源，且恶性肿瘤发生率较高。由于犬膀胱肿瘤多伴发易误诊的炎症病变和泌尿系统症

状，因此临床诊断的金标准仍然为组织病理学。 
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Abstract 
In order to explore the clinical characters and diagnostic methods of canine bladder tumors, 17 
canine bladder tumors specimens were collected in this study. Firstly, clinical information and 
examination results of the samples were analyzed, and then paraffin sections were prepared ac-
cording to the procedure. Finally, the tissue arrangement and cell heterogeneity were observed 
under the microscope. Results found that 15 cases were bladder epithelial cell-derived tumors 
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(88.23%), in which all of the benign tumors were bladder epithelial papilloma (3 cases), and ma-
lignant bladder epithelial cell tumors were bladder transitional epithelial cell carcinoma (10 cas-
es) and bladder adenocarcinoma (2 cases). The ratio of benign to malignant was 0.25:1; and 2 
cases were mesenchymal cell-derived tumors (11.77%), which were benign leiomyoma and ma-
lignant lymphoma in a ratio of 1:1. This results proved that clinical canine bladder tumors are 
mainly epithelial cell-derived, with higher incidence of malignant tumors. The gold standard of 
clinical diagnosis remains histopathological diagnosis, because canine bladder tumors are often 
with easily misdiagnosed inflammatory lesions and urinary symptoms. 
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1. 引言 

近年来，犬肿瘤病的发病率呈现逐年升高的趋势，但是犬膀胱肿瘤占所有犬肿瘤病的比例却并不高，

研究数据表明犬膀胱肿瘤仅约占所有犬类肿瘤的 0.5%~1.0%，然而犬恶性膀胱肿瘤却占所有犬恶性肿瘤

的 2% [1] [2]。这一结果可能与尿液在膀胱中的滞留以及上皮对致癌物的暴露时间更长有关，结合恶性肿

瘤的生长特点和对机体的影响，进一步揭示了犬膀胱肿瘤对犬的严重危害。 
目前，临床对犬膀胱肿物进行诊断时，主要依据其临床表现，同时结合实验室检查和影像学检查做

出初步诊断，但是若想要进一步确诊犬膀胱肿物是否为肿瘤性病变，则需要借助病理组织学检查[3]。本

研究通过制备石蜡组织切片，从微观的角度观察本实验室接诊的 17 例犬膀胱肿瘤的组织细胞学特点，结

合其临床症状，回顾性分析犬膀胱肿瘤的临床发病情况，以期为临床医生诊断和鉴别该病提供参考。 

2. 材料与方法 

2.1. 试验材料 

2.1.1. 病例来源 
本研究中犬膀胱肿瘤样本均来源于宠物医院，共计 17 例，具体病例信息见表 1。 

2.1.2. 主要仪器设备 
手动轮转切片机(RM2245，Leica)；摊、烤片机(YT-7FB，孝感市亚光医用电子技术有限公司)；石蜡

包埋机(YB-6LF，孝感市亚光医用电子技术有限公司)；数字切片扫描显微镜(VM610，Motic)。 

2.1.3. 主要试剂 
甲醛，无水乙醇，二甲苯，苏木素染色液，伊红染色液。 

2.2. 试验方法 

2.2.1. 临床发病情况分析及大体观察 
根据宠物医院提供的手术前检查结果，术前肿瘤生长特征，手术切除的肿瘤组织，综合分析犬膀胱

肿瘤的发病情况特点，肉眼观察送检肿物的颜色、形状、数量等。 
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2.2.2. 石蜡组织切片制作 
送检组织均固定于 10%的福尔马林液，待组织固定完全后，按照常规流程制备石蜡组织切片，主要

包括取材、冲水、脱水、透明、浸蜡、包埋、切片(3 µm)、烤片、H & E 染色、封片等步骤。 

2.2.3. 数字切片扫描和组织学观察 
使用 Motic VM6 数字切片扫描与浏览系统扫描制作完成的石蜡组织切片，进行组织学观察，确定肿

瘤细胞来源，并根据肿块内的组织结构异型性和细胞异型性明确肿瘤的性质。 

3. 试验结果 

3.1. 犬膀胱肿瘤的临床发病情况分析和大体病变观察结果 

如表 1 所示，本研究中的 17 例犬膀胱肿瘤均为临床自然发生病例，多发生于膀胱内壁，有单发，也

有多发；其中雄性犬 8 例，雌性犬 9 例；大于 5 岁犬 13 例，最小患犬年龄仅为 1 岁 2 个月；辅助检查结

果发现其中有 6 例伴发有膀胱结石，3 个病例伴有排尿异常，6 个病例伴发有尿血的临床表现。 
 
Table 1. Clinical information of the dogs 
表 1. 患犬的临床病例信息 

编号 品种 性别 年龄 病变部位 临床表现和辅助检查结果 

1 西高地 雄 8 岁 膀胱内壁 排尿困难 

2 比熊 雌 2 岁 膀胱三角区 尿淋漓，排尿困难 

3 贵宾 雄 6 岁 膀胱顶部 尿血，膀胱结石 

4 中华田园犬 雌 11 岁 膀胱颈 膀胱颈明显增粗 

5 金毛 雌 10 岁 膀胱内壁 膀胱壁增厚 

6 西高地 雄 10 岁 膀胱内壁 尿血 

7 金毛 雄 7 岁 膀胱黏膜 膀胱结石 

8 中华田园犬 雌 12 岁 8 月 膀胱内增生物 尿血，膀胱结石 

9 京巴 雌 3 岁 膀胱内增生物 膀胱结石 

10 比熊 雄 6 岁 膀胱背侧 膀胱结石 

11 京巴 雄 12 岁 膀胱黏膜 膀胱息肉 

12 博美 雄 7 岁 膀胱头侧 膀胱结石 

13 博美 雌 1 岁 2 月 膀胱内壁 尿频，排尿困难 

14 阿拉斯加 雌 6 岁 膀胱 − 

15 贵宾 雌 3 岁 膀胱三角区 尿血 

16 喜乐蒂 雄 12 岁 膀胱内壁 尿血半年左右 

17 泰迪 雌 8 岁 膀胱壁 尿血 

注：“−”表示临床未提供相关信息。 
 

如图 1 所示，本研究中的犬膀胱肿瘤可单发，也可多发，单发肿瘤一般体积较大，外观呈菜花样、

乳头样或蕈样，新鲜肿块表面呈红色，固定后呈暗黑色，部分肿块与膀胱内壁有蒂连接，如图 1(A)、
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图 1(B)、图 1(E)；多发肿瘤体积大小不一，形状不规则，呈息肉状、乳头状等，病变膀胱内壁光滑或

粗糙，部分膀胱黏膜增厚呈现颗粒状外观，如图 1(C)、图 1(D)。 
 

 
A：膀胱肿瘤呈菜花样(箭头)；B：膀胱肿瘤单发且有蒂(箭头)；C：膀胱多发肿瘤，呈息肉状(箭头)；D：膀胱多发

肿块，大小不一，膀胱黏膜粗糙；E：X 光检查可见膀胱内壁单发肿块，凸入膀胱腔(箭头)。 

Figure 1. Gross pathological features of the canine bladder neoplasms 
图 1. 犬膀胱肿瘤的大体病变特点 

3.2. 犬膀胱肿瘤的病理组织学观察结果 

显微镜下观察 17 例犬膀胱肿瘤的组织排列方式和细胞学特征，判断其细胞来源，将其分为上皮细胞

来源肿瘤(15/17)和间叶组织来源肿瘤(2/17)。 

3.2.1. 膀胱上皮细胞来源肿瘤 
根据肿块内瘤细胞的组织排列特点和细胞异型性，本研究中的 15 例犬膀胱上皮细胞来源肿瘤中 3 例

为良性的膀胱移行细胞乳头状瘤，12 例为恶性，其中 10 例为膀胱移行细胞癌，2 例为膀胱腺癌，具体如

图 2 所示。 
膀胱移行细胞乳头状瘤：膀胱黏膜移行上皮细胞增生，并围绕固有层结缔组织形成乳头状突起，如

图 2(A)；部分膀胱黏膜移行上皮细胞向固有层内深入呈内翻性乳头状生长，但增生细胞并未突破基底膜，

如图 2(B)，增生的瘤细胞呈多层排列，无明显异型性，黏膜固有层内可见大量红细胞浸润，如图 2(B)。 
膀胱移行细胞癌：膀胱黏膜移行上皮细胞过度增生，突破基底膜向黏膜下固有层侵袭，1) 形成癌巢，

部分癌巢内细胞排列离散易脱离，如图 2(C)，部分癌巢内瘤细胞排列紧密，几乎充满癌巢，如图 2(F)；
2) 或呈条索状、团块状或囊样结构，如图 2(D)；3) 或呈腺管状，细胞体积显著增大，胞浆丰富呈空泡，

胞核偏向一侧，形似印戒细胞，如图 2(E)；视野内均可见病理性核分裂。肿块间质内可见丰富血管，部

分血管内可见瘤细胞团，如图 2(G)，提示血道转移，且多见炎性细胞浸润。 
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膀胱腺癌：膀胱黏膜上皮细胞大量增生并形成乳头状或树枝状结构，部分区域向固有层发生侵袭，

增生的细胞可排列成大小不等的管腔结构，管腔内可见分泌物，如图 2(H)，部分区域尚未形成明显管腔，

细胞异型性明显。 
 

 
A、B：膀胱黏膜上皮细胞增生形成乳头状突起(箭头)，4 × 10；C、F：膀胱黏膜固有层癌巢内可见病理性核分裂(箭头)，
40 × 10；D：膀胱黏膜上皮细胞突破基底膜生长(箭头)，20 × 10；E：瘤细胞体积增大，形似印戒细胞(箭头)，40 × 10；
G：间质血管内可见瘤细胞团(箭头)，40 × 10；H：瘤细胞排列呈腺管结构，管腔内充满分泌物(箭头)，20 × 10。 

Figure 2. Pathohistological characteristics of canine bladder epithelial cell-derived tumors (H & E stain) 
图 2. 犬膀胱上皮细胞来源肿瘤的病理组织学特点(H & E 染色) 

3.2.2. 膀胱间叶组织来源肿瘤 
根据肿块内瘤细胞的组织排列特点和细胞异型性，本研究中的 2 例间叶组织来源犬膀胱肿瘤中，1

例为良性的平滑肌瘤，1 例为恶性的淋巴瘤，具体如图 3 所示。 
膀胱平滑肌瘤：膀胱肌层平滑肌细胞显著增生，膀胱黏膜发生坏死，几乎看不到原有结构，增生的

平滑肌细胞呈束状交错排列，如图 3(A)，瘤细胞呈长梭形，排列紧密，细胞核呈棒状，核周可见空泡，

如图 3(B)。 
膀胱淋巴瘤：膀胱黏膜上皮细胞部分脱落，黏膜下层瘤细胞呈弥漫性增生，瘤细胞间可见丰富血管，

如图 3(C)，瘤细胞排列较紧密，多呈圆形，细胞核体积较大，核仁明显，胞质不丰富，视野内多见病理

性核分裂，如图 3(D)。 
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A：增生瘤细胞呈束状交错排列，10 × 10；B：瘤细胞核呈棒状，核周可见空泡(箭头)，40 × 10；C：黏膜下层瘤细

胞弥漫性分布，10 × 10；D：可见病理性核分裂(箭头)，40 × 10。 

Figure 3. Pathohistological characteristics of canine bladder mesenchymal cell-derived tumors (H & E stain) 
图 3. 犬膀胱间叶组织来源肿瘤的病理组织学特点(H & E 染色) 

4. 讨论 

4.1. 犬膀胱肿瘤的发病规律分析 

本研究共分析了本实验室收集的 17 例送检犬膀胱肿物，经病理组织学诊断后发现 17 例均为犬膀胱

肿瘤，约占实验室所有犬肿瘤病例的 2.6%，与前人研究中统计的犬膀胧肿瘤大约占犬所有肿瘤的 1% [4]
相比，其发病率有所上升，这可能与目前临床检查设备和检查技术的提升有关。 

研究显示犬膀胱肿瘤大多数发生在年龄较大的狗身上，雌性犬的患病率较高，且有一定的品种易感

性[4]。本研究中雌性犬和雄性犬发病比例为 1.125:1，雌性犬发病率略高于雄性犬；但是本研究中的犬膀

胱肿瘤在品种上未看到特征性的规律，可能与地区养犬习惯有关；本研究中 5 岁以上患犬占比高达 76%，

但 8 岁以下患犬占 56%，这与研究报道中提出多数膀胧肿瘤发生在 8 岁以上或年龄更大患犬稍有差异[5]，
且本研究中最小的发病年龄仅为 1 岁左右，说明犬膀胱肿瘤的发生有逐渐年轻化的趋势，可能与饮食习

惯和生活习惯有关，也可能与宠主就医观念的提升有关。 

4.2. 犬膀胱肿瘤的临床症状分析 

由于大多数犬膀胱肿瘤病例伴随非特异性的临床表现，如体重减轻、虚弱、呼吸困难等，以及多数

病例伴发与泌尿系统有关的表现，如血尿(>75%)、排尿困难(84%)、频尿(37%)、腹痛(10%)，尿失禁(9%)
等[6] [7]，因此在临床诊断中尚无法根据犬膀胱肿瘤的特征性表现进行特定肿瘤类型的鉴别。研究显示大

约 30%的犬膀胱肿瘤病例同时伴发尿路感染，因此只根据动物的临床表现往往会造成犬膀胱肿瘤的延迟

诊断，有可能导致肿瘤持续生长、浸润或转移。此外，在临床中除了犬膀胱肿瘤外，还有其它疾病也会

导致机体表现下泌尿道症状，如膀胱结石，研究表明当犬发生膀胱结石时，如果未及时处理，容易造成

对犬膀胱的机械性损伤或尿道阻塞，从而引发尿频、尿痛、尿淋漓等症状，同时由于结石的长期刺激，

膀胱上皮更易出现增生、化生甚至癌变[8] [9]。 
本研究 17 例病例中有 9 例伴发有泌尿系统异常症状，其中尿血最常见(6/9)，其次是排尿困难(3/9)、
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尿频(1/9)和尿淋漓(1/9)，上述症状可单发，也可同时多发。本研究中有 6 例伴发有膀胱结石，其中 2 例

同时伴发有泌尿系统症状。由此我们可知临床犬膀胱肿瘤发生的同时可能伴发炎性病变，或者伴发贫血，

因此如果临床患犬出现不明原因的贫血，且膀胱炎药物治疗效果不明显时，往往提示犬膀胱肿瘤的可能，

需要进一步检查确诊。 

4.3. 犬膀胱肿瘤的病理学特点分析 

病理诊断一般是在显微镜下观察病变组织的类型、排列方式、细胞分化程度、细胞学类型或者是组

织学来源等，是肿瘤诊断的“金标准”。资料显示犬膀胱肿瘤中约有 80%以上为上皮细胞来源的肿瘤，且

大多为恶性的，其余 10%以上的犬膀胱肿瘤为间叶组织来源的，且良恶性病例约为 1:1 [10]。本研究 17
例犬膀胱肿瘤中有 15 例来源于膀胱上皮细胞，占比达到 88.23%，2 例来源于间叶组织，占比为 11.77%；

17 例犬膀胱肿瘤中良性占 19%，恶性占 81%，且恶性肿瘤中上皮细胞来源的约为 92.3%，这与前人的研

究资料统计结果基本一致。 
临床发生的犬膀胱上皮细胞肿瘤，根据其组织细胞特点可分为移行细胞乳头状瘤、移行细胞癌、鳞

状细胞癌、腺癌和未分化癌等类型[11]。本研究中 15 例犬膀胱上皮细胞来源肿瘤中，良性的膀胱上皮乳

头状瘤有 3 例，恶性的移行上皮细胞癌有 10 例，根据其侵袭性均为高级别[12]，但所有病例均未观察到

肌层侵袭，可能与某些样品送检不完全有关，其余 2 例为恶性的膀胱腺癌。除了源于膀胱上皮细胞的肿

瘤以外，其余基本上为间叶组织来源的肿瘤，包括纤维瘤/肉瘤、平滑肌瘤/肉瘤、横纹肌肉瘤、淋巴瘤、

血管瘤/肉瘤等，其中平滑肌瘤是临床最为常见的膀胱间叶肿瘤[13]。本研究中 2 例犬间叶组织来源的膀

胱肿瘤，分别为 1 例良性的平滑肌瘤和 1 例恶性的淋巴瘤。 

5. 结论 

综上所述，犬膀胱肿瘤发病率有上升趋势，恶性率较高，不仅容易发生在老龄犬，且有年轻化趋势，

患犬多伴发有泌尿系统表现，因此宠主应当定期带宠物体检，多观察宠物身体的各项指征，尤其是出现

排尿困难、尿血等症状时尽快就医，辅助 B 超、X 光等手段排查是否出现膀胱肿物，如有发现建议最好

及时切除并进行病理组织学诊断，明确肿物性质，鉴定肿瘤细胞来源，便于根据肿瘤类型制定合理的治

疗方案，提高患犬的存活率。 
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