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图１　胸片示双肺大片状模糊阴

影，密度不均，以双侧中下肺野显

著，双侧膈面模糊。　图２　２周后

复查胸片，示双肺病灶明显，见左侧

气胸，并出现广泛的皮下气肿和纵

隔气肿。　图３　病理片示肺淤

血、肺水肿、伴纤维组织增生，多见

坏死组织。
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　　病例资料　患者，男，１４岁，１９９８年３月无

明显诱因出现午后高热、咳嗽，以夜间为重，２０ｄ

后开始胸闷、气短，不能平卧，并有间断性鼻出

血，伴头痛、乏力、食欲不振等，当地医院诊断为

肺结核，对症治疗２个月余，未见好转，遂转我

院就诊。

查体：体温３８．７℃，脉搏１４０次／分，血压

１３．３／９．３ｋＰａ，急性重病容，左前额有４ｃｍ×

２ｃｍ的瘀瘢，左侧鼻腔有血痂，口唇发绀，左下肺

叩诊浊音，呼吸音弱，双肺可闻及散在中、细湿

音。前下胸壁及上腹壁可见皮下静脉充盈，

血流方向自下而上，肝大，右肋缘下７ｃｍ，剑突

下８ｃｍ，质中。脾大，左肋缘下９ｃｍ，质偏硬。双

下肢呈凹陷性水肿，可见杵状指。Ｂ超检查：肝脾

大，双侧中等量胸腔积液。

实验室检查：血常规 ＷＢＣ５．５×１０９／ｌ，Ｈｂ

１１０ｇ／ｌ，ＰＬＴ２１．３×１０
９／ｌ，中性０．８２，血沉２ｍｍ／ｈ，抗酸杆菌阴

性。尿常规，尿蛋白（＋），ＷＢＣ（０～２）／ＨＰ，ＲＢＣ（０～１）／ＨＰ。骨

髓检查示血小板减少性紫瘢。

Ｘ线表现：双肺大片状模糊影，密度不均，以双侧中下肺野

显著，双侧膈面模糊。考虑：肺部炎症，不除外结核（图１）。１

周后复查胸片示右肺病灶吸收缩小，而左肺则出现气胸，肺组

织压缩７０％以上，并于片状病灶间可见两个小圆形空洞形成，

伴有少量胸腔积液，考虑为坏死性肉芽肿。再过１周后病情突

然恶化，床旁胸片见双肺病灶较上周有明显扩大，左侧气胸，并

出现广泛的皮下气肿和纵隔气肿（图２）。１２ｈ后该患者因呼吸

循环衰竭而死亡。

尸检病理（图３）诊断：①肺毛霉菌病，伴有肺梗死、肺淤血

及水肿；②肝毛霉菌感染，汇管区血管炎及血管变性坏死，肝细

胞脂肪变性、坏死，肝淤血；③脾淤血；④心、肾、胃、肠道淤血。

主要病变：肺毛霉菌病。致死原因：肺部广泛而严重的毛霉菌

感染，感染性肝损坏，致呼吸循环衰竭而死亡。

讨论　毛霉菌广泛分布于自然界中，可存在于正常人口腔

或鼻咽部，它是一种条件致病菌，当机体抵抗力极度低下时可

致病，病程短、发展快，平均病死率高达８０％～９０％
［１］。

肺毛霉菌病是一种少见的机会感染，它的致病因素很多，

如糖尿病酸中毒、血液病、癌症、类固醇激素、免疫抑制剂或大

量抗生素的使用等，均能诱发［２］。毛霉菌自呼吸道侵入肺，菌

丝可穿透支气管壁，侵袭血管壁和血管腔，形成血栓和栓塞，导

致组织缺血，出血性梗死和坏死性炎症［３］。肺毛霉菌病的临床

表现无特异性，最常见表现是持续发热和肺部感染症状。它的

胸部Ｘ线征象特点是迅速进行性肺浸润影，形态不一，可呈结

节状影，空洞形成，多发小斑片状影似一般肺炎样改变或胸腔

积液等。本病例的肺部Ｘ线表现为双肺大片状高密度影，以中

下肺野为主，其内可见空洞，且病灶在短期内反复变化，这些影

像征象提示了该病的特殊性。但是这种Ｘ线表现并不具有特

异性，亦可见于其它病变，如韦格纳肉芽肿、成人呼吸窘迫综合

征、其它真菌所致的肺霉菌病等。所有这些疾病的影像定性诊

断都非常困难。必须充分结合病史、实验室检查及临床治疗经

过，才能提出一个较合理的诊断意见。

在实际工作中，如果遇到类似肺部表现的疾病时，就应密

切联系临床，拓展思路，多提出几种可能性意见。同时建议临

床科室进一步完善检查，对患者的口咽部粘液、痰、尿、粪及其

它体液标本进行特殊菌的检查，甚至可直接行肺组织活检以确

定致病菌［４］。
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