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［Ｊ］．医学影像学杂志，２００７，１７（８）：８８８８８９．
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　图１　ＣＴ增强示肝脏淤血呈网格状改变，下腔静脉、肝右静

脉、奇静脉、半奇静脉均可见扩张。１肝右静脉，２奇静脉，３

半奇静脉。　图２　ＤＳＡ早期示肝静脉以上下腔静脉呈膈

膜状闭塞，其下方见多发异常侧支循环血管影，肝右静脉、肝

中静脉、肝左静脉扩张，与肝内多发侧支循环相连。１下腔

静脉，２肝右静脉，３肝中静脉，４肝左静脉。　图３　ＤＳＡ中

后期示扩张肝静脉与肝内多发侧支血管相连，并经右侧膈下

静脉（长箭）注入膈膜闭塞以上的下腔静脉（短箭），肝内及膈

膜状闭塞下方异常侧支循环血管影明显增多。　图４　下腔

静脉支架置入造影示下腔静脉通畅，侧支循环消失。

　　病例资料　患者，男，４８岁。皮肤黄染１个月入院，伴乏

力，食欲不振，无肝炎，酗酒史，无长期服药史。查体：神清，巩

膜黄染，胸腹壁、腰背部及下肢未见静脉曲张，肝大（肋下３ｃｍ），

质地韧，脾肋下可及，移动性浊音阴性，双下肢无水肿。

ＣＴ检查：平扫示肝脏体积增大，以尾状叶增大明显，脾大，

腹膜后奇静脉、半奇静脉明显扩张增粗；增强示肝脏淤血肿大，

表面呈网格状改变，下腔静脉、肝右静脉明显扩张，奇静脉、半

奇静脉增粗、纡曲，下腔静脉肝段未见明显狭窄及缺如（图１）。

ＣＴ诊断：考虑布加综合征可能，建议下腔静脉ＤＳＡ。

ＤＳＡ：肝静脉开口以上下腔静脉呈膈膜状闭塞，肝静脉扩

张，以肝右静脉扩张明显，肝静脉远端与肝内纡曲扩张的异常

血管相连，肝内异常侧支血管向上通过扩张的右侧膈下静脉注

入膈膜状闭塞以上的下腔静脉，形成异常交通网（图２、３）。

ＤＳＡ诊断：布加综合征。行下腔静脉成形术，支架置入，并经

颈静脉于下腔静脉内留置导管，导管头置于肝右静脉内（图４）。

术后４个月复查，ＣＴ增强示：肝脏淤血，下腔静脉、肝静脉、奇

静脉、半奇静脉扩张明显好转，异常侧支循环消失。

讨论　布加综合征（Ｂｕｄｄｃｈｉａｒｉｓｙｎｄｒｏｍｅ，ＢＣＳ）是各种原

因引起右心房入口以下肝静脉主干或肝段下腔静脉的阻塞，导

致淤血性门静脉高压和下腔静脉高压［１］。临床表现为肝硬化，

脾大，腹水，胸腹壁及下肢静脉曲张，食道及胃底静脉曲张，导

致消化道出血。ＣＴ特别是增强ＣＴ对ＢＣＳ直接或间接征象的

显示有重要价值，但下腔静脉造影是诊断ＢＣＳ的金标准
［２］。

通常情况下ＢＣＳ以肝外侧支循环常见，肝内侧支循环相对

少见，但本例肝内侧支循环非常丰富，扩张的肝左、肝右及肝中

静脉及腔静脉周围多发侧支血管，与肝内明显扩张纡曲的异常

侧支血管相交通，向上汇聚于扩张纡曲的右侧膈下静脉，并经

其注入隔膜狭窄以上的下腔静脉，回流至右心房。肝脏内部在

肝静脉与右侧膈下静脉间形成丰富的、开放的交通支，导致下

腔静脉血反向流动，经扩张增粗的肝静脉，和肝内交通支与右

侧膈下静脉相连，再经膈下静脉直接注入下腔静脉膈膜闭塞的

上方。这一过程中，肝脏充当下腔静脉膈膜闭塞上下方的中转

站，缓解门静脉及下腔静脉的压力。这就解释了为什么患者年

龄较大而淤血性肝硬化并不严重，同时说明了为什么患者门静

脉高压症状不明显，无食道静脉及胃底静脉曲张，无腰背部及

下肢静脉曲张等原因。
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