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肺动脉瘤ＣＴ表现一例
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图１　肺动脉段显著突出。　图２　矢状面重建可清晰显示增

宽的肺动脉及起止段。　图３　冠状面重建显示肺动脉主干

增粗。　图４　增强扫描肺动脉内未见血栓及假腔形成。

　　病例资料　患者，男，７１岁，外伤后体检Ｘ线胸片发现肺动

脉段显著突出（图１），既往有高血压病史３１年，曾于２５年前诊

断＂肺气肿＂，无胸闷、胸痛下肢浮肿等症状，实验室检查未见特

殊改变。

超声：主肺动脉增宽，内径为６４ｍｍ，右房３４ｍｍ×３１ｍｍ，

右室前后径１６ｍｍ，左室前间壁心肌缺血改变，左室舒张功能

减低，少量心包积液。

ＣＴ示主肺动脉显著增宽，大小为 ７８ｍｍ×８７ｍｍ×

１１２ｍｍ，其内未见异常密度，右下肺动脉干直径为１４ｍｍ，肺野

透亮度稍高，纹理紊乱，主动脉弓部及无名动脉开口处可见钙

化，各房室未见显著增大；多平面重建扩张主肺动脉呈椭圆形，

起自漏斗上方，终于左、右肺动脉分叉前方（图２、３），外周未见

异常软组织密度影；增强可见扩张主肺动脉均匀强化，未见血

栓及假腔形成（图４）。

讨论　肺动脉瘤（ＰＡＡ）较为罕见，Ｄｅｔｅｒｌｉｎｇ等尸检１３６９６

例仅发现１例，发生率为０．００７３％，其发病率与性别、年龄无

关，依据肺动脉和肺静脉是否存在交通将其分为合并动静脉交

通的肺动脉瘤（ＰＡＶＡ）和不合并者两大类
［１］。前者６０％与遗

传缺陷有关，另４０％见于单纯遗传性出血性毛细血管扩张症，

病变定位于外周肺动脉；不合并动静脉交通的肺动脉瘤病因有

感染（如结核、梅毒等）、心脏大血管异常（如先天性心脏病、动

脉炎、退行性变等）、肺动脉高 压、创 伤 以 及 特 发 性 ＰＡＡ

（Ｈｕｇｈｓｓｔｏｖｉｎ综合症及Ｂｅｈｃｅｔ综合症）病变定位于近端肺动

脉。先天性心脏病最多见的是动脉导管未闭，其余如房间隔缺

损、室间隔缺损、法乐氏四联症、肺动脉斑狭窄或缺如等。病变

８０％位于主肺动脉，与主动脉瘤的比例为１∶２５０
［２］。本例患者

为不合并动静脉交通的动脉瘤，未合并其它先天畸形，无感染、

创伤及肺动脉高压病史，考虑为先天性所致。不合并动静脉交

通的动脉瘤主要征象为肺动脉主干及分支增粗，纵隔内相临结

构受压及推移。伴有肺动脉高压的患者可见右下肺动脉干增

宽，双肺纹理增多，外周肺血管变细，肺野透亮度增强，以右心

为主的心脏增大；创伤所致动脉瘤总可以看到瘤周的异常软组

织块影或假腔的形成；伴有结核者常可见胸内结核病灶。有时

可见附壁血栓形成，表现为肺动脉内低密度影，形态不规则。

合并其它心血管畸形者表现出相应改变。本例主要表现为主

肺动脉显著扩张，未见肺动脉高压改变，增强后扩张肺动脉主

干均匀强化，未见血栓及假腔形成。不合并动静脉交通的动脉

瘤主要应与纵隔及肺门淋巴结肿大及肿块鉴别，特别是在合并

有血栓形成时，仔细观察一般均可分辨软组织块影起自血管内

还是血管外，血管外病变表现为外压性，肿块其血液侧光滑锐

利，而血管内血栓多为不规则形，特别是在增强时，还可以看到

增强血液流经该段时肿块边缘与血管壁的连接情况。以往

ＤＳＡ是肺动脉瘤术前诊断的金标准，可明确诊断本病
［３］，但具

有一定创伤且费用较高。结合本案，我们认为ＣＴ对诊断肺动

脉瘤价值很高，特别是配合多平面重建等技术后，可以准确的反

映动脉瘤的部位、大小、形态、有无血栓、有无钙化、瘤壁及瘤周情

况。随着ＣＴ硬件及软件技术的发展，我们相信它能够更好的对

肺动脉瘤进行诊分析，为临床诊断及治疗提供更大帮助。
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