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图棻暋肺动脉吊带暋斄棶二维超声心动图示左肺动脉起自右肺动脉棬箭棭棳于气管后方向左绕行进

入左肺椈斅棶斆斈斊斏可见右肺动脉血流信号进入左肺动脉棬箭棭暋棬斄斚椇主动脉椈斈斄椇动脉导管椈
斈斄斚椇降主动脉椈斖斝斄椇主肺动脉椈斕斝斄椇左肺动脉椈斠斝斄椇右肺动脉椈斣椇气管棭

暋暋孕妇棾棻岁棳孕棽产棻棳孕棽椄周棳于
我院接受胎儿心脏超声心动图检查椇
胎儿心脏位于左侧胸腔棳四腔心可见

房室连接一致暎左暍右心房室瓣可见棳
活动可暎大动脉起源暍走行均未见异

常椈左心室流出道切面显示室间隔肌

部回声缺失约棸灡棽棾斻旐椈三血管切面显

示在肺动脉主干左侧可见一圆形血管

腔样回声棳连续扫查发现管腔样结构

汇入冠状静脉窦棳冠状静脉窦内径约

棸灡 斻旐椈三血管灢肺动脉分支切面显

示主肺动脉棬旐斸旈旑旔旛旍旐旓旑斸旘旟斸旘旚斿旘旟棳
斖斝斄棭内径约棸灡椃棻斻旐棳直接延续为右

肺动脉棬旘旈旂旇旚旔旛旍旐旓旑斸旘旟斸旘旚斿旘旟棳斠斝斄棭棳分叉处未见左肺动脉

棬旍斿旀旚旔旛旍旐旓旑斸旘旟斸旘旚斿旘旟棳斕斝斄棭棳追踪扫查斠斝斄棳于其第一级分支

开口处发出斕斝斄走行于降主动脉和气管之间棳绕过气管后方

行至左肺棬图棻斄棭暎斆斈斊斏椇斠斝斄 于收缩期可见血流信号进入

斕斝斄棬图棻斅棭暎超声提示椇胎儿心血管发育畸形棳肺动脉吊带

棬旔旛旍旐旓旑斸旘旟斸旘旚斿旘旟旙旍旈旑旂棳斝斄斢棭棳永存左上腔静脉棳室间隔缺损

棬肌部棳右向左分流棭暎
讨论暋斝斄斢又称迷走左肺动脉棳为少见的先天性心血管畸

形椈其特点为斕斝斄异常起源于斠斝斄椈斕斝斄从斠斝斄的后方发出棳
呈半环形绕过右主支气管向后暍向左穿行于食管与气管之间到

达左肺门棳在气管远端和主支气管近端形成吊带暎这种异常的

解剖结构使斕斝斄常压迫气管暍支气管棳产生不同程度的狭窄暎
患儿出生后多表现为气促暍喘息暍呼吸困难及反复肺部感染等

症状暎本病还常合并其他畸形棳包括永存左上腔静脉暍房间隔

缺损暍室间隔缺损等暎由于产前超声在三血管切面和三血管灢气

管切面均不能显示肺动脉分支棳所以易漏诊该疾病棳此时需调

整声束至三血管灢肺动脉分支切面棳观察肺动脉分支的走行及发

育情况椈如发现肺动脉分叉处仅见 斠斝斄棳未见 斕斝斄棳应多切面

追踪扫查棳警惕可能存在 斝斄斢暎斝斄斢还需与肺动脉交叉暍肺动

脉异常起源于升主动脉相鉴别暎肺动脉交叉为 斕斝斄 起源于

斖斝斄右侧棳斠斝斄起源于 斖斝斄左侧棳斕斝斄与 斠斝斄起始部交叉暎
肺动脉异常起源于升主动脉超声表现为于三血管切面可见左

棬右棭肺动脉起自升主动脉棳可资鉴别暎超声无创暍无辐射棳在孕

期检出此病对指导临床积极采取相应措施具有重要意义暎
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