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正常新西兰白兔阴茎组织超声成像特征的实验研究 *
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摘要 目的：明确正常新西兰白兔阴茎组织超声成像特征。方法：性成熟健康新西兰白兔 3只（月龄 4-5月），猝死后将阴茎切除放

入 4％中性福尔马林中固定 24小时。将阴茎标本置入纯净水中，进行超声成像，扫查切面选择阴茎横截面。将阴茎标本横断面制

成病理切片，进行 HE染色观察。结果：超声成像清晰显示：阴茎包皮及皮下软组织、阴茎海绵体白膜、阴茎海绵体、尿道海绵体，这

些结构的空间位置关系与阴茎标本和组织病理切片完全一致；同时，利用二维超声图像显示的白膜边界进行阴茎海绵体内径的

测量，测值与组织病理切片基本一致。结论：利用二维超声可以观察和测量新西兰白兔阴茎组织结构，超声成像可以作为新西兰

白兔阴茎疾病模型研究的一项影像学检测方法。
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Experimental Study on Ultrasound Imaging of Normal New Zealand White
Rabbit Penile Tissue*

To identify the ultrasound imaging features of normal New Zealand white rabbits' penile tissues.

Three healthy New Zealand male rabbits (4-5 months) were euthanized, then the penis was separated and enclosed in 4.0% neutral forma-

lin for 24 hours. The sample penis was placed in purified water for ultrasound imaging, with scanning the cross section of the cut penis.

The sample penis was made into pathological sections and observed by HE staining. It's clearly observed and indicated using ul-

trasound imaging that the spatial positional relationships among penile foreskin and subcutaneous soft tissue, the tunica albuginea, the

corpus cavernosum, and the urethral cavernosum are identical to the sample penis and histopathological sections. Consistently, the mea-

sured inner diameter of the corpus cavernosum using the two-dimensional ultrasound image with the tunica albuginea as the boundary,

was almost equal to the value of the histopathological section. Two-dimensional ultrasound imaging can be used to observe

and measure the penile tissue structure of New Zealand white rabbits. Method of ultrasound imaging can be used for the study of New

Zealand white rabbits' penile diseases model.
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前言

由于各种原因，男性往往对自身生殖系统方面的疾病缺乏

一定的认知，对自我的保健知识亦认知不多，相对地男性就诊

的频率远比女性低得多。随着科学发展，社会进步，人们的工作

生活压力越来越大，男性尤其明显，男科疾病的发病率亦有所

提升。超声检查在生殖结构的形态描述和生殖疾病的诊断中是

准确的、有效的，它通过提供关于正常解剖结构和形态特征来

为不同结构和生殖疾病的临床诊断评估提供相关信息。此外，

超声检查可以在患者无明显不适和低成本的情况下进行，具有

无创，操作简捷，重复性好，无明显禁忌症，易于观察随访等特

点，已经常规应用于人类阴茎组织疾病的诊断[1-8]。在勃起功能

障碍评估期间或阴茎疾病调查期间，人们经常对人的阴茎进行

超声检查，但其在阴茎评估中的动物是零星的，如犬的阴茎功

能解剖学和超声波检查[9]。

新西兰兔阴茎呈圆柱体，表面被覆皮肤和筋膜，包含两条
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背侧阴茎海绵体和一条腹侧尿道海绵体，且阴茎海绵体和尿道

海绵体分隔完整，血供由阴部内动脉发出并分支，这些特点和

人类的阴茎解剖结构非常相似[10]。新西兰白兔作为男科学研究

的常用及主要实验动物，通常用于阴茎组织病变模型的建立，因

此，了解新西兰白兔阴茎组织的正常超声成像特征，对于准确评

估阴茎组织病变模型十分重要。但是，据作者所知，目前暂无新

西兰白兔阴茎组织的超声成像特征的报道，据此，作者试图通

过本项研究，明确正常新西兰白兔阴茎组织的超声成像特征。

1 材料与方法

1.1 实验动物

随机选取上海交通大学医学院附属上海市第一人民医院

实验动物中心健康新西兰雄性白兔(4-5月龄)3只，体重 3 Kg，

2.73 Kg，2.6 Kg。白兔均在相同环境（室温、饮食及饮水供给等）

下进行同步饲养，适应期为 1周。本研究经上海交通大学医学

院动物保护与使用委员会批准设计并实施。

1.2 仪器

超声设备 Aixplorer誖（SuperSonic Imagine）用于二维超声
成像，所选探头为 SuperLinearTMSL15-4（SuperSonic Imagine）。

1.3 超声成像

兔子猝死后，在其阴茎背侧皮肤上缝一根黑线作为标记，

猝死后将阴茎切除放入 4.0％中性福尔马林中固定 24小时，将

阴茎标本置入纯净水中，进行超声成像，扫查切面选择阴茎横

截面。有关 Aixplorer设置的信息如下：焦深为 1.0-2.0 cm，增益

为 30％，平均帧为 12 Hz。

1.4 组织学检查

切取的阴茎组织在 4％多聚甲醛中固定 24小时，取出后

用水冲洗，然后通过浓度梯度逐渐增加的乙醇脱水并在二甲苯

中透明后，将阴茎组织块包埋在石蜡中。将石蜡包埋的组织切

成 3 滋m切片并平展于 10％多聚 -L-赖氨酸包被的载玻片上。

切片脱蜡至水后依次置入苏木精、伊红染液中染色，浓度梯度

逐渐增加的乙醇脱水、二甲苯中透明及中性树胶封片，光镜下

观察分析阴茎组织成分。

1.5 图像采集和分析

光镜下观察 HE染色切片，图像分析由具有 5年以上经验

的专业病理学家进行。

1.6 统计学分析方法

采用 SPSS18.0统计分析软件。利用二维超声显示的白膜

边界进行阴茎海绵体内径的测量，单位选择 mm，测量三次取

平均值，以平均值± 标准差表示。光镜下测量阴茎海绵体内径

（包含白膜），单位选择 mm，仅为测量一次数值。用 +，++，+++，

++++，+++++表示阴茎组织显示的清晰程度，从不清晰至清

晰，呈递增趋势。

2 结果

2.1 阴茎二维超声图像（见图 1A）

阴茎海绵体呈低回声，尿道海绵体呈等回声，回声分布均

匀，阴茎海绵体位于阴茎的背侧，尿道海绵体位于阴茎的腹侧，

包绕阴茎海绵体的白膜呈高回声，回声均匀，回声强度明显高

于阴茎海绵体，边界清晰，高回声的白膜可作为阴茎海绵体和

尿道海绵体的分界。最外层的环状高回声为皮肤和上皮组织。

2.2 阴茎标本图像（见图 1B）

阴茎主要由一对阴茎海绵体和单个尿道海绵体构成，外面

包以上皮组织和皮肤而构成。阴茎海绵体、白膜及尿道海绵体

结构清晰，阴茎海绵体位于阴茎的背侧，呈褐色；白膜包绕阴茎

海绵体，呈环状白色；尿道海绵体位于阴茎腹侧，呈乳白色，尿

道位于尿道海绵体内，呈花瓣状，为不规则形的管腔。

2.3 病理 HE染色图像(× 20倍)（见图 1C）

20倍光镜下显示：阴茎主要由一对阴茎海绵体和单个尿

道海绵体构成，外面包以鳞状上皮和疏松结缔组织而构成。阴

茎海绵体、白膜及尿道海绵体结构清晰，阴茎海绵体位于阴茎

的背侧，呈网状淡染，由大量平滑肌细胞、血窦和少量胶原组

成；白膜包绕阴茎海绵体，为淡红色的致密结缔组织，由大量胶

原、成纤维细胞以及散在平滑肌细胞组成；尿道海绵体位于阴

茎腹侧，周边为染色较淡的疏松结缔组织，尿道位于尿道海绵

体内，呈花瓣状，为不规则形的管腔，内衬有上皮细胞。

2.4 二维超声与光镜下新西兰白兔阴茎组织结构对比（表 1）

二维超声与光镜下新西兰白兔阴茎组织结构的对比结论

如下：二维超声（横截面）清晰显示，兔阴茎包皮及皮下软组织、

阴茎海绵体白膜、阴茎海绵体、尿道海绵体，而这些结构的空间

位置关系与相应位置兔阴茎标本及组织病理切片（横截面）完

全一致；同时，二维超声图像显示的白膜边界进行阴茎海绵体

内径的测量，测值与组织病理切片的测量值基本一致。

3 讨论

随着国家经济实力不断提升和人民生活的逐年改善，以及

文化观念的进步，近年来，男科疾病的就诊人数大幅度增加，男

科疾病的研究日益受到国内外学者的关注。阴茎疾病是男科疾

病的主要和重要组成部分，其中包括阴茎先天畸形、阴茎创伤

（性生活、医源性、外伤）、自身免疫、感染、阴茎海绵体白膜的肿

瘤、炎症、阴茎硬结症、阴茎勃起功能障碍（Erectile Dysfuntion，

ED）等，同时，阴茎疾病的外科治疗有可能引起白膜的缺损，加

重弯曲或者使阴茎短缩从而影响性生活质量[11-13,15]；同时伴有不

同程度的心理和社会功能障碍[14]。

现已研究表明，阴茎疾病的发生率远高于以往的认识。例

如：在没有尿道下裂的情况下，阴茎弯曲的患病率为 4-10％[15]；

阴茎硬结症的发病率远超过既往的认识（0.3％-9％）[16-22]，在成

年男性中可以达到 13.1％[23]；全世界 ED的患病率和发病率也

很高：在MMAS研究的长期数据和荷兰的一项研究（平均随访

4.2年）中，ED的发病率分别为 2.6％和 1.92％[24,25]，四分之一的

ED初诊患者年龄小于 40岁，近 50％的年轻男性抱怨存在严

重的 ED[26]。

因此，阴茎疾病的研究已成为男科研究的热点。建立一种

稳定、可靠、实用的动物模型，对于研究阴茎疾病以及白膜的修

复重建具有重要意义。目前，国内外对于男科的研究相对落后，

对阴茎及其白膜的研究也不例外，没有统一的动物模型标准，

目前男科疾病的动物模型主要采用大鼠、兔和狗等。大鼠虽然

容易饲养，可大批量进行生产、实验，但阴茎的体积小，实验观

察及手术操作的难度大。有研究表明，狗的阴茎解剖结构可以

通过传统的 B超检查来获得，并且能够准确用于阴茎检查[27]，但
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是狗的性发育成熟晚且价格昂贵。有研究认为新西兰兔是一种

较为理想的研究阴茎病变的实验动物[10]。兔具有繁殖力强，容

易饲养，性情温和，可大批量进行实验、遗传背景清楚等特点，

且对药物的敏感性强，与其他动物相比，有很大的优越性。而兔

与人类胚胎尿道发育的同一过程在相对时间与形态上具有较

大的相似性[28]，兔阴茎与人类阴茎结构较为接近，亦是由一对

阴茎海绵体和单个尿道海绵体形成的圆柱形器官，尿道海绵体

围绕尿道并形成远端的阴茎头；且兔的阴茎比大鼠的阴茎大得

陴阴茎海绵体 corpus cavernosum 坭尿道海绵体 urethral cavernosum 绎白膜 tunica albuginea

图 1A兔子阴茎组织超声横切面图像 阴茎海绵体(陴空心箭头)位于阴茎的背侧，呈均匀的低回声；尿道海绵体（坭实心箭头）位于阴茎的腹侧，呈
均匀的等回声；包绕阴茎海绵体的白膜（绎黑色实心五角星）呈均匀的高回声，边界清晰，高回声的白膜可作为阴茎海绵体和尿道海绵体的分界。

最外层环状高回声为皮肤和上皮组织结构。

图 1B兔子阴茎标本横切面图像 阴茎海绵体(陴空心箭头)位于阴茎的背侧，呈褐色；尿道海绵（坭实心箭头）体位于阴茎的腹侧，呈乳白色；白膜
（绎黑色实心五角星）为包绕阴茎海绵体的致密结缔组织，呈环状白色。

图 1C兔子阴茎组织 HE染色横切面图像 阴茎海绵体(陴空心箭头)位于阴茎的背侧，呈网状淡染，由大量平滑肌细胞、血窦和少量胶原组成；白膜

（绎黑色实心五角星）包绕阴茎海绵体，为淡红色的致密结缔组织，由大量胶原、成纤维细胞以及散在平滑肌细胞组成；尿道海绵体（坭实心箭头）
位于阴茎腹侧，周边为染色较淡的疏松结缔组织，尿道位于尿道海绵体内，呈花瓣状，为不规则的管腔，内衬有上皮细胞。

Fig.1A Ultrasound cross-sectional image of rabbit penis. The corpus cavernosum (陴 hollow arrow) was located on the dorsal side of the penis, and it

appeared as a uniform low echo; the urethral cavernosum (坭 solid arrow) was located on the ventral side of the penis and it appeared as a uniform equal

echo; the tunica albuginea (绎 black solid pentagram) which wrapped around the corpus cavernosum showed a uniform high echo with clear boundaries.

The tunica albuginea showing hyperechoic can be used as a boundary between the corpus cavernosum and the urethral cavernosum; the outermost

ring-shaped hyperechoic showed the structure of the skin and epithelium.

Fig.1B Cross-sectional image of specimen of rabbit penis. The corpus cavernosum (陴 hollow arrow) was located on the dorsal side of the penis and

appeared brown, the urethral cavernosum (坭 solid arrow) was located on the ventral side of the penis and appeared milky, and the tunica albuginea

(绎 black solid pentagram) was a dense connective tissue surrounding the corpus cavernosum and appeared as a ring of white.

Fig.1C HE-stained cross-sectional image of rabbit penis. The corpus cavernosum (陴 hollow arrow) was located on the dorsal side of the penis and was

shown as a reticularly lightly stained, composed of a large number of smooth muscle cells, sinusoids and a small amount of collagen; the tunica albuginea

(绎 black solid pentagram) wrapped around the corpus cavernosum, which was a light red dense connective tissue composed of a large number of

collagen, fibroblasts, and scattered smooth muscle cells. The urethral cavernosum (坭 solid arrow) was located on the ventral side of the penis, and its

periphery was a loosely stained connective tissue. The urethra was located in the urethral sponge and was in the shape of a petal. It was an irregular shaped

lumen lined with epithelial cells.

清晰度：优（+++++），良（++++），一般（+++），模糊（++），差（+）。

注：一般（含一般）以上，组织结构均可以区分。

Clarity : excellent(+++++), good(++++), general(+++), fuzzy(++), poor(+).

Explanation : The general level (including general) and above, the tissue structure can be distinguished.

The transverse section of penis

tissue

Two-dimensional ultrasound Light microscopy

rabbit A rabbit B rabbit C rabbit A rabbit B rabbit C

Corpus cavernosum +++ +++ +++ +++++ +++++ +++++

Urethral cavernosum +++ +++ +++ +++++ +++++ +++++

tunica albuginea +++++ +++++ +++++ +++++ +++++ +++++

The diameter of the corpus

cavernosum containing the tunica

albuginea (mm)

3.3± 0.58 2.7± 0.58 2.7± 0.58 3.283 2.796 2.652

表 1 二维超声与光镜下新西兰白兔阴茎组织结构对比

Table 1 Comparison of New Zealand white rabbit penis tissue under two-dimensional ultrasound and light microscopy
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多，更利于阴茎组织相关实验的观察和手术操作。

近几年利用新西兰白兔作为阴茎疾病的动物模型已有不

少，如MSCs与 CD34+单核细胞共培养联合细胞支架植入体内

构建兔阴茎海绵体、枸杞多糖对糖尿病性 ED兔阴茎海绵体氧

化应激的影响、脂肪间充质干细胞复合丝素材料修复兔阴茎海

绵体白膜缺损的实验研究、尿道下裂阴茎解剖特点及其临床应

用的初步研究等[29-32]。

超声检查是评估许多软组织结构和与血管系统不直接相

关的阴茎的解剖学和生理学异常的常用选择方式[33,34]。经典的

二维超声检查单独或结合彩色多普勒超声检查常规应用于人

类阴茎组织的疾病诊断[35]。超声除了是一种非侵入性的，高度

敏感的，耐受性良好且广泛可用的成像方式外，还被认为是评

估许多阴茎疾病的极好方法[1]。无论是在阴茎评估中的可用性

还是有效性，在诊断方面，如阴茎外伤和阴茎硬结症，在鉴别病

因学方面，如阴茎异常勃起和勃起功能障碍。如何区分阴茎的

正常结构以及病理方面的超声技术知识对于诊断极其重要。目

前，线阵探头的最大频率为 12-15 MHz，这增加了超声图像的

清晰度。

彩色多普勒超声检查能较好的定位阴茎海绵体破裂的部

位和破裂口的大小及观察阴茎的血流情况，能够准确判断阴茎

海绵体动脉是否断裂、有无动静脉瘘及假性动脉瘤的形成[36]。

有研究表明超声可以提示阴茎硬结症的斑块特点和阴茎脉管

系统的评估，这有利于制定阴茎硬结症的治疗计划和研究[37]。

因为没有一种治疗方法适合每个人，所以在治疗前做出准确的

诊断至关重要，并且在进行任何形式的治疗之前，应确定斑块

大小，数目，位置，形态，稳定性以及与疾病相关的超微结构改

变等因素。在多普勒研究中，斑块周围增加的血流可以提示处

于炎症活动期，缺乏血供可以提示处于稳定期[38]。超声不仅可

用于鉴别病变，还可用于确定它们与血管束的关系[39]。

彩色多普勒超声亦是阴茎异常勃起研究的首选成像方法，

通过这种方法，可以诊断阴茎异常勃起并区分其低流量（又称

缺血性，静脉异常勃起）和高流量（又称非缺血性，动脉异常勃

起）形式。大多数器质性原因引起的勃起功能障碍病例与阴茎

海绵体血流的变化有关，以闭塞性动脉疾病为代表，最常见的

原因是动脉粥样硬化，或由于静脉闭塞机制的失败[40]。在多普

勒超声检查之前，必须以二维超声模式检查阴茎，以便识别可

能存在的肿瘤、纤维化斑块、钙化或血肿，以及评估阴茎动脉血

管的二维图像特点，其血管可以是弯曲的、变细的或动脉粥样

硬化的。用彩色多普勒超声评估是否为血管性勃起功能障碍，

可以避免部分无效的治疗，疾病的复发，不必要的后遗症[41]。

新西兰白兔作为男科学研究的常用及主要实验动物，通常

用于阴茎组织病变模型的建立；超声影像是阴茎疾病首先且必

要的临床影像检查方法，在进行阴茎疾病模型研究中通常需要

获得超声影像检查结果。因此，了解新西兰白兔阴茎组织的正

常超声成像特征，对于利用新西兰白兔进行阴茎组织病变的研

究至关重要，正确解读正常新西兰白兔阴茎的超声影像特征是

获得正确阴茎超声影像结果的基础。我们的研究结果显示：正

常新西兰白兔阴茎组织的二维超声成像，可以清晰地显示阴茎

包皮及皮下软组织、阴茎海绵体白膜、阴茎海绵体、尿道海绵体

的结构，这些结构的空间位置关系与阴茎标本和组织病理切片

完全一致。同时，利用二维超声图像显示的白膜边界进行阴茎

海绵体内径的测量，测值与组织病理切片基本一致。这一研究

结果提示：利用二维超声可以观察和测量新西兰白兔阴茎组织

结构，超声成像可以作为新西兰白兔阴茎疾病模型研究的一项

的影像学检测方法。
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