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【摘要】目的 研究分析乳腺肿块术中快速冰冻病理诊断的应用价值。方法 选取我院 2018 年 3 月-2023 年 10
月期间收治的 82 例乳腺肿块患者采取乳腺肿块术中快速病理诊断，将术后石蜡病理学检查作为金标准，对比分

析诊断结果。结果 阳性、阴性例数术后石蜡病理显示为 73 例、9 例，术中快速冰冻病理显示为 71 例、11 例，

两者 Kappa 值为 0.973。术中快速冰冻病理敏感度、特异度和准确度，分别为 97.26%、100.00%、97.56%。两种

诊断方式组织分级Ⅰ级、Ⅱ级、Ⅲ级符合率对比差异明显（P＜0.05）。结论 在乳腺肿块采用术中冰冻病理诊断

有着较高的应用价值。 
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【Abstract】Objective To study and analyze the application value of rapid frozen pathological diagnosis in breast 
mass surgery. Methods 82 patients with breast masses admitted to our hospital from March 2018 to October 2023 were 
selected for rapid pathological diagnosis during breast mass surgery. Postoperative paraffin pathology examination was 
used as the gold standard to compare and analyze the diagnostic results. Results The number of positive and negative cases 
was 73 and 9 on postoperative paraffin pathology, and 71 and 11 on intraoperative rapid freezing pathology. The Kappa 
values of both were 0.973. The sensitivity, specificity, and accuracy of intraoperative rapid freezing pathology were 97.26%, 
100.00%, and 97.56%, respectively. There is a significant difference (P<0.05) in the comparison of the conformity rates 
between the two diagnostic methods for organizational classification of level I, level II, and level III. Conclusion The use 
of intraoperative frozen pathological diagnosis in breast masses has high practical value. 

【Keywords】Breast mass; Rapid intraoperative freezing; Pathologic diagnosis 
 
乳腺肿块在临床中有着较高的发病率，是女性群

体的常见疾病，对女性生命健康产生严重威胁。乳腺肿

块在发病后，若是未能及时采取有效的治疗，随着病情

的持续进展，则会大幅度提高疾病的治疗难度，对预后

产生严重负面影响[1]。目前，临床对于乳腺肿块主要采

取手术治疗，但是由于乳腺肿块性质存在差异，故在手

术治疗方案上所有不同。因此，在乳腺肿块手术治疗

前，首先需要确定肿块性质，以便能够制定针对性的治

疗方案，提高手术治疗效果[2]。 
术中快速冰冻病理是判断乳腺肿块性质的有效方

法，能够为临床手术制定提供可靠依据。这种诊断方式

的应用可快速准确地判断患者是否需要采取保乳手术

治疗，能够对患者的病情做出及时有效的评估，通过这

项技术，可对肿块大小及病情程度进行准确判断，有利

于手术风险控制，提高手术治疗效果[3]。本次研究选取

我院收治的乳腺肿块患者采取术中快速病理诊断，分

析其实际应用价值，内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取我院 2018 年 3 月-2023 年 10 月期间收治的
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82 例乳腺肿块患者作为研究对象，参与研究的患者均

为女性，年龄上限 76 岁，年龄下限 20 岁，平均（44.25
±3.87）岁；病程 3 个月-5 年，平均（1.89±0.31）年；

肿块位置：左侧 45 例（占比 54.88%）、右侧 32 例（占

比 39.02%）、双侧 5 例（占比 6.10%）。本次研究排

除合并其他恶性肿瘤、血液系统疾病、重要脏器功能不

断患者。 
1.2 方法 
所有患者在术前未接受放化疗，采取乳腺改良根

治术或保乳手术治疗，在手术过程中进行标本采集时，

选择病灶明显位置，对术中获取的标本展开全面观察，

使用全自动冰冻染色机，将获取的标本置于机器内，对

其进行快速冰冻，严格控制温度，维持在零下 18-30℃
范围内，同时还需要控制组织厚度，以 5μm 左右为宜。

通过肉眼对肿块进行观察，测定其大小、范围、颜色和

质地等，同时需要做好对应的信息记录，采用 X 线钼

靶，对肿块进行观察，明确是否存在钙化点等。将病理

组织置于显微镜下诊断，获取冰冻报告，而剩余的病理

组织则需要采取石蜡病理学检验，将此结果作为金标

准分析快速冰冻病理诊断的有效性。 
1.3 观察指标 

对比两种诊断方式的符合率。 
1.4 统计学方法 
将本次研究获取数据输入SPSS21.0系统软件中进

行计算，以（%）进行计数统计，χ2检验，P＜0.05 则

表示有统计学意义。 
2 结果 
2.1 术中快速冰冻病理诊断结果符合率 
术后石蜡病理诊断结果显示，阳性、阴性例数分别

为 73 例（占比 89.02%）、9 例（占比 10.98%）。术中

快速冰冻病理诊断显示，阳性、阴性分别为 71 例（占

比 86.59%）、11 例（占比 13.41%）。两种诊断方式经

一致性检测显示 Kappa 值为 0.973。在乳腺肿块诊断

中，术中快速冰冻病理敏感度为 97.26%（71/73）、特

异度为 100.00%（9/9）、准确率为 97.56%（80/82），

详见表 1。 
2.2 比较术后石蜡切片和术中快速冰冻分级诊断

结果 
与术后石蜡病理比较，术中快速冰冻病理检查符

合率Ⅰ级为 52.38%（11/21），Ⅱ级为 73.68%（28/38），
Ⅲ级为 78.57%（11/14），两者对比差异明显（P＜0.05）。
详见表 2。 

表 1  术中快速冰冻病理诊断结果符合情况 

快速冰冻病理 
术后石蜡病理 

合计 
阳性 阴性 

阳性 71 0 71 

阴性 2 9 11 

合计 73 9 82 

表 2  比较术后石蜡切片和术中快速冰冻分级诊断结果 

检查方法 
术后石蜡病理 

合计 
Ⅰ级 Ⅱ级 Ⅲ级 

术中快速冰冻病理 

Ⅰ级 11 5 2 18 

Ⅱ级 6 28 1 35 

Ⅲ级 4 5 11 20 

合计 21 38 14 73 
 
3 讨论 
近年来，随着社会的快速发展，环境问题日益变

化，人们的生活方式发生转变，这些因素均可导致人们

的身心健康状态发生改变，进而危及人们的生命健康。

乳腺肿块是乳房疾病的常见体征，其具有良性和恶性

之分，通过早期诊断明确肿块性质，对临床早期治疗有

着深刻意义[4]。目前，临床对于乳腺肿块的诊断方法较

多，超声、细针穿刺诊断等均能够有效诊断疾病，但是

这两种诊断方式在实际应用中存在局限性，诊断结果

容易受到多种因素的影响，导致诊断准确性不高，极易

出现误诊现象，耽误患者的最佳治疗时间[5]。因此，临

床需要寻找更加安全、有效的诊断方式，提高疾病的早

期检出率，为临床疾病治疗赢取宝贵时间。手术切除是

治疗乳腺肿块的主要方法，但是由于肿块性质不同，采
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取的手术方案存在差异，故在手术治疗前，必须采取有

效的诊断方式，对患者的肿块性质做出准确判断，以便

临床能够制定针对性的手术方案，提高手术治疗效果
[6]。快速冰冻病理诊断是在术中进行的诊断，经临床实

践证实，该诊断方式的准确性较高，能够为临床手术治

疗提供可靠依据，通过术中采集病理组织，对患者的病

变范围作出正确判断，可为手术切除范围的确定提供

重要指导。乳腺疾病在女性群体中的发病率较高，随着

医疗科技的提升，诊断技术快速发展，乳腺疾病的检出

率呈现出明显的增长趋势。有研究发现，在乳腺肿块患

者中，年龄与疾病恶化有着密切关联性，随着年龄的增

长，转化为乳腺癌的风险也就越大，因此，早期诊断和

治疗乳腺肿块对预后改善尤为关键[7]。 
有学者的研究发现，术中冰冻切片技术与穿刺活

检作比较，两者存在着一定的相似性，均能够获取组织

学相关数据，根据获取数据为疾病诊断提供可靠依据，

从而有效诊断疾病[8]。研究发现，肿瘤细胞在低温环境

下发现变化，可形成小冰晶，这时细胞的组织发生改

变，组织长度增加，或者遭到破坏，这对临床疾病诊断

产生严重负面影响。除此以外，有研究发现，术中快速

冰冻病理诊断组织较小，导致活检准确性受到影响[9]。

因此，在术中快速冰冻病理诊断中，为了提高诊断结果

的准确性，应当综合考虑患者的病情，确保诊断准确，

为手术方案的制定提供更多的可靠依据，确保手术切

除能够顺利推进，提高手术效果。 
乳腺肿块指的是乳房中出现肿块或异常包块，恶

性肿块的占比在 20%左右。术中快速冰冻病理诊断是

临床判断肿块性质的常用方法，在手术过程中切除病

灶组织，为医生提供实施组织学诊断结果，便于医生准

确判断病变范围，以指导手术决策[10]。这种诊断方式

是在术中获取病理组织标本，将其送至实验室进行检

验，在短时间内对标本进行冰冻固化和切片，于显微镜

下观察，判断患者的病情程度和病变性质，以便后续手

术治疗能够有序推进。 
本次研究结果显示，将术后石蜡病理诊断结果作

为金标准，术中快速冰冻病理敏感度、特异度、准确度

分别为 97.26%、100.00%、97.56%，两种诊断方式一致

性检测 Kappa 值为 0.973，表明术中快速冰冻病理诊断

在乳腺肿块性质判断中有着确切优势，可为临床治疗

方案制定提供可靠依据。术中快速冰冻病理检查Ⅰ级、

Ⅱ级、Ⅲ级符合率分别为 52.38%、73.68%、78.57%，

两种诊断方式对比差异明显（P＜0.05）。导致这一结

果出现的原因可能与取材量、冰冻切片制作质量、医生

诊断经验等因素密切相关，因此为了提高诊断符合率，

在标本的采集过程中，应当确保采集充分，同时还应当

避免对周围正常组织造成损伤，严格按照切片流程执

行操作，确保制片的清晰度，以便临床医生能够更好地

观察和判断。 
综上所述，术中快速冰冻病理诊断乳腺肿块的准

确率较高，但是在组织分级方面仍未达到预期，临床需

完善切片流程，不断提高组织分级符合率。 
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