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!临床研究!

-+N;

肺动脉造影在肺动脉栓塞的诊断应用研究#附
::

例分析$

张
!

莉!曾文兵$

!汪明全!何泽清!刘兴华!谭清华

"重庆三峡中心医院
N;

%

-/

诊断中心!重庆万州
#%#%%%

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨多层螺旋
N;

肺血管造影"

-+N;.,

#诊断肺动脉栓塞"

._

#的临床应用价值$方法
!

回顾性分析
::

例

._

患者的
-+N;.,

图像$结果
!

::

例
._

患者中!累及肺动脉及其分支共
:*"

支!其中左%右
._$#

支!叶
._6$

支!段
._$":

支!亚段
._"*

支$

._

的直接征象为肺动脉充盈缺损!包括中心型%锐角附壁型%钝角附壁型和完全闭塞型$结论
!

-+N;.,

是

快速%无创%安全检查
._

的有效检查方法!对
._

的诊断%指导治疗及判断疗效具有重要临床应用价值$

关键词"肺动脉栓塞'多层螺旋
N;

'

N;

肺血管造影
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肺动脉栓塞$
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#

._

%是内源性或外源性

栓子堵塞肺动脉或其分支引起肺循环障碍的临床和病理生理

综合征(

$

)

'其人体的肺部发病率仅次于冠心病及高血压#死亡

率居第
4

位(

:

)

#仅次于肿瘤及心肌梗死'但长期以来由于对该

病的防治缺乏足够的重视#尤其基层医院经常漏诊*误诊'因

此#及时*正确地诊断
._

尤为重要'随着医学影像学设备的

不断更新#多层螺旋
N;

肺血管造影$
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-+N;.,

%已逐步成为诊断
._

的首选检

查方法'本文回顾性分析本院
:%$$

年
:

月至
:%$:

年
$

月经

-+N;.,

检查确诊的
::

例
._

病例#探讨
-+N;.,

对
._

的

临床诊断价值#及其指导临床治疗*判断疗效的意义'

>

!

资料与方法

>0>

!

一般资料
!

本组病例共
::

例#其中男
$#

例#女
*

例#年

龄
4)

!

*:

岁#平均
6$

岁'其中
$6

例急性发病#突发胸闷*胸

痛*呼吸困难&

6

例慢性发病#主要表现为活动后气促*心悸*咳

嗽*咳痰&

6

例伴有下肢静脉血栓&

:

例肺癌'

>0?

!

检查方法
!

所有患者均进行
-+N;.,

扫描'采用西门

子公司
$:*

层
#I

螺旋
N;+e-,;e-I=F393>329,+

#工作站

为
+

M

9

?

2-DE>3-21@E3>

M

]2BZ

K

E@G=

#

-_I/,I

双筒高压注射

器'扫描参数为!

$:%Ẑ

#

$5%H,8

#扫描层厚
*HH

'经右侧

肘正中静脉以
4

!

#HO

"

8

的流率团注入
4%%H

?

W

"

HO

碘海醇

*%HO

#注射结束后以生理盐水
4%HO

冲管'利用对比剂智能

追踪技术#将触发层面定于主肺动脉#

N;

值达
*%Rd

时触发

扫描#采用双期扫描#第
$

期延迟时间为
:%8

#第
:

期延迟时间

为
$:8

'患者取仰卧位#扫描范围自胸廓入口水平至肺底'扫

描后对原始数据行薄层重建#重建层厚为
%0)"HH

#并将数据

传至
+

M

9

?

2-DE>3-21@E3>

M

]2BZ

K

E@G=

工作站进行图像后处理

重建#后处理技术主要采用多平面重建$

HDE>3

K

E@9@BB=G29!

8>BDG>329

#

-./

%*最大密度投影$

H@J3HDH39>=983>

MK

B2

7

=G!

>329

#

-W.

%和容积再现$

<2EDH=B=91=939

?

>=GA93

i

D=

#

/̂;

%等'

?

!

结
!!

果

?0>

!

部位
!

本组
::

例
._

患者中#累及肺动脉及其分支共

:*"

支#其中左*右
._$#

支$

#05P

%#叶
._6$

支$

:$0#P

%#段

._$":

支$

"404P

%#亚段
._"*

支$

:%0#P

%'肺动脉受累多

以双侧多见#右侧多于左侧#下叶多于上叶'

?0?

!

-+N;.,

表现
!

本组
::

例
._

患者
:*"

支受累动脉中#

中心型充盈缺损
)6

支$

:60)P

%#锐角附壁型充盈缺损
5#

支

$

44P

%#钝角附壁型充盈缺损
#)

支$

$60"P

%#完全闭塞型充盈

缺损
6*

支$

:40*P

%'合并肺动脉高压
4

例#肺梗死
*

例#肺少

血征
"

例#马赛克征
4

例#胸腔积液
$%

例#心包积液
#

例'本

组
$#

例
._

患者在溶栓治疗后复查
-+N;.,

#

$$

例
._

消失#

4

例明显缩小好转'

@

!

讨
!!

论

@0>

!

._

是各种原因的栓子栓塞肺动脉后引起的一组临床综

合征#其中包括空气栓塞*脂肪栓塞*羊水栓塞*血栓栓塞等#临

床上以来自静脉系统$或%右心房的血栓脱落而致的
._

较为

$%":

重庆医学
:%$:

年
*

月第
#$

卷第
:#

期



常见#约占
)%P

!

5%P

(

4

)

'栓子随血运到肺后#大血栓栓子可

停留在主肺动脉分叉处或肺叶动脉分叉处#引发肺部血流减

少'小栓子可至肺血管远端#阻塞较小的周围肺部动脉'栓塞

可导致脏层胸膜的炎症反应#进而造成胸膜性胸痛'大部分

._

为多发#肺下叶较肺上叶更常受到累及'临床分期标准!症

状出现
$#1

内为急性
._

#

$#1

以上为慢性
._

(

#

)

'

!!

,

*

Q

!轴位图像&

N

!

/̂;

图像&

I

!

-./

图像'显示左肺动脉*左肺

动脉下叶支中心型充盈缺损#呈,靶征-或,轨道征-#溶栓后复查

-+N;.,

栓子完全消失'

图
$

!!

-+N;.,

影像表现#中心型$

!!

右肺动脉完全闭塞型充盈缺损&左肺动脉舌支及下叶支内锐角附

壁型充盈缺损#栓子凸面朝管腔'

图
:

!!

-+N;.,

影像表现#锐角附壁型$

!!

右肺动脉锐角附壁型充盈缺损&左肺动脉下叶支钝角附壁型充盈

缺损#栓子凹面朝管腔'

图
4

!!

-+N;.,

影像表现#锐角&钝角附壁型$

@0?

!

-+N;.,

影像学表现#

._

的形态学改变分为直接征象

和间接征象'直接征象(

"

)为肺动脉分支内的不同程度的充盈

缺损'根据栓子的位置和形态#将充盈缺损分为
#

型!$

$

%中心

型!栓子位于管腔中央#周围对比剂绕流#呈,漂浮征-'当扫描

层面垂直于血管长轴时表现为,靶征-#当扫描层面平行血管长

轴时表现为,轨道征-$图
$

%'本组有
)6

支表现为此征象'

$

:

%锐角附壁型!栓子凸面朝向管腔#基底与管壁呈锐角相交#

栓子显示蓬松$图
:

*

4

%'本组有
5#

支表现为此征象'$

4

%钝

角附壁型!栓子凹面朝向管腔#基底与管壁呈钝角相交$图
4

%'

本组有
#)

支表现为此征象'$

#

%完全闭塞型!栓子占据整个动

脉管腔#周围无造影剂包绕#栓塞远端血管无造影剂充盈$图

:

*

#

%'本组有
6*

支表现为此征象'间接征象!$

$

%肺动脉高

压#表现为中心肺动脉的扩张$图
"

%'本组有
4

例表现为此征

象'$

:

%肺梗死灶!典型表现为以胸膜为基底#尖端指向肺门的

楔形致密影$图
6

%'本组有
*

例表现为此征象'$

4

%右心室增

大!右心功能不全及胸腔积液'$

#

%局限性肺纹理稀疏和肺透

亮度升高'$

"

%,马赛克征-!即非梗死性肺渗出#是由于栓塞造

成的相应肺区的血液灌注减少*不均匀#与正常的肺灌注区形

成斑片样不同密度排列'本组有
4

例表现为此征象'

!!

双肺动脉下叶支完全闭塞型充盈缺损'

图
#

!!

-+N;.,

影像表现#完全闭塞型$

!!

右肺动脉下叶支内长条状充盈缺损'

图
"

!!

-W.

图像

@0@

!

._

起病隐匿#发病急骤#猝死率高'

._

表现缺乏特异

性#轻的主要为不能解释的呼吸困难#而严重的则突发胸痛*呼

吸困难*咯血*紫绀*濒死感*低血压*休克*右心衰竭等'据国

内外尸检报告#约有
6)P

!

)5P

的
._

患者生前未能得到正确

诊断#而国内的漏诊率高达
*%P

以上'未经治疗者#死亡率可

高达
:%P

!

4%P

&及时诊治者#死亡率可降至
*P

(

6

)

'因此#对

._

及时正确作出诊断尤为重要#

-+N;.,

技术的发展和应

用#使快速*无创*安全诊断
._

成为可能'

:%":

重庆医学
:%$:

年
*

月第
#$

卷第
:#

期



._

常为多发#主肺动脉及左右肺动脉受累率低#肺下叶较

肺上叶更常受到累及'

._

患者主肺动脉及左右肺动脉受累率

低#是因为主肺动脉及左右肺动脉管腔粗#血流速度快#不易形

成栓子#而较小的栓子则不易停留'肺下叶较肺上叶受累率

高#可能与重力作用使栓子容易到达垂直走行的下肺动脉有

关(

)!*

)

'本组资料结果与文献报道一致'

!!

肺窗观察右肺下叶胸膜下楔形致密影#尖端指向肺门#提示肺梗死

灶&右侧胸腔积液'

图
6

!!

-+N;.,

影像表现#肺梗死灶$

!!

-+N;.,

采用容积扫描#扫描速度快#只需一次屏气即可

完成胸廓入口至肺底的扫描#避免了呼吸运动对肺血管成像造

成的伪影'

6#

层螺旋
N;

及以上高端机扫描层厚更薄#空间分

辨率高#具有很好的各向同性#肺动脉细小分支的显示率更

高(

5

)

'

-+N;.,

横轴位图像及
-./

图像可以清晰直观地显

示血管腔内充盈缺损#提示栓子部位*形态及局部管腔狭窄程

度#

-./

图像与横断面图像相比#对栓子的位置*范围等方面

显示更具优势(

$%

)

'

-W.

图像可以清晰显示较大长度的血管'

/̂;

图像立体感强#对段以上分支显示良好#但对亚段肺动脉

显示较差'因此#在原始轴位图像的基础上#灵活运用
-./

*

-W.

及
/̂;

等多种图像后处理技术#对肺动脉主干及其分支

进行全面观察#可以避免小的栓子遗漏#提高诊断的准确性'

据文献报道#

-+N;.,

诊断
._

的敏感性可达
)"P

!

$%%P

#

特异性
*%P

!

$%%P

#对于亚段动脉显示的准确性更高(

$$

)

'

-+N;.,

在清晰显示肺动脉栓子的同时#还能观察到肺内马

赛克征*肺梗死*胸腔积液以及其他肺部疾病等#这对诊断各级

肺动脉内血栓形成具有很大帮助'

-+N;.,

能清晰显示肺动脉内的充盈缺损#确诊有无

._

&而且不同的影像表现往往提示栓子形成的不同时间#从而

预示溶栓疗效的不同'中心型充盈缺损和凸向腔内的附壁型

充盈缺损是急性
._

的典型表现#往往提示满意的溶栓效果#

应建议早期*积极的溶栓治疗&凹向腔内的附壁充盈缺损往往

代表慢性
._

#提示血栓已被机化成肉芽组织#溶栓效果往往不

理想&完全闭塞型充盈缺损往往不能提示
._

是急性还是慢

性(

$:!$4

)

'当然#

._

的急*慢性诊断还需结合临床'

-+N;.,

图像可以为临床选择合适的治疗方案提供参考#适合溶栓者及

时溶栓#可以提高患者的生存率#目前#药物溶栓是治疗急性

._

的首选方法(

$#!$"

)

'溶栓后行
-+N;.,

复查可对溶栓疗效

进行评价#溶栓后复查肺动脉及分支管腔内的低密度充盈缺损

消失或形态改变最大厚度缩小超过
:%P

#提示溶栓有效'本

组
$#

例急性患者在溶栓治疗后复查
-+N;.,

#

$$

例
._

消

失#

4

例明显缩小好转'

肺动脉造影检查一直被认为是
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