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三维超声心动图诊断巨大

主动脉窦瘤破裂棻例
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图棻暋主动脉无冠窦窦瘤破裂暋斄暍斅棶主动脉无
冠窦向右心房呈瘤样膨出棬红箭棭棳其内可见大
量血流往返于主动脉与瘤之间棬白箭棭棳窦瘤瘤
体舒张期部分阻塞三尖瓣口椈斆棶主动脉无冠瓣
脱垂棬重度反流棳白箭棭椈斈棶三维重建示瘤体上
的破口棬箭棭椈斉棶术中所见瘤体破口棬箭棭暋棬斕斄椇
左心房椈斕斨椇左心室椈斠斄椇右心房椈斠斨椇右心室椈
斄斚椇主动脉椈斠斨斚斣椇右心室流出道棭

暋暋患者男棳棾棿岁棳因暟突发呼吸困难暍
气 短 棻棸 天 暠入 院暎 查 体椇血 压

棻棻椂旐旐斎旂棷椃棸 旐旐斎旂棳心 率 椆棸 次棷
分棳心律齐棳心前区可闻及杂乱的以舒

张期为主的杂音暎心电图椇窦性心律棳
斢斣灢斣段改变暎二维超声显示主动脉

无冠窦向右心房呈瘤样膨出棳基底宽

约椃旐旐棳约棿棸旐旐暳棾椀旐旐棳其内可

见大量血流往返于主动脉与瘤样膨出

之间棳未见确切破口棬图棻斄棭棳主动脉

无冠瓣舒张期向左心室流出道脱垂棳
多普勒超声探及舒张早期大量反流信

号棬图棻斅棭棳瘤体舒张期部分阻塞三尖

瓣口棬图棻斄棭棳三尖瓣口血流速度变

快棳收缩期瘤体退回右心房棳致三尖瓣

轻灢中度反流暎经胸三维超声成像显示巨大瘤体上有一破口棳约
棸灡椆斻旐暳棸灡椂斻旐棬图棻斆棭暎超声诊断椇主动脉无冠窦窦瘤破裂暍主
动脉无冠瓣脱垂棬重度反流棭暍三尖瓣口部分梗阻棳三尖瓣反流

棬轻暘中度棭暎患者行斈斸旜旈斾术及主动脉窦瘤破裂修补术棳术中见

约棿斻旐暳椀斻旐的窦瘤突入右心房棳窦瘤顶部可见一棻斻旐暳棻斻旐
破口棬图棻斈棭暎探查主动脉瓣无冠瓣脱向左心室流出道暎术后诊

断椇先天性心脏病暍主动脉无冠窦窦瘤破裂暍主动脉无冠瓣脱垂暎
讨论暋主动脉窦瘤破裂是一种较少见的心血管病变棳多由

先天因素导致主动脉窦缺乏肌肉及弹力纤维棳在主动脉内压的

持续作用下棳窦壁逐渐变薄棳窦部向外呈瘤样扩张形成窦瘤棳窦
瘤逐渐扩大棳可出现破裂暎此外还与后天性因素有关棳如感染

性心内膜炎暍梅毒暍马凡综合征暍外伤等暎因超声心动图检查便

捷暍安全暍无创棳已成为主动脉窦瘤诊断的首选方法暎由于二维

超声不能全面暍立体地显示病变情况棳且扫查切面的显示与诊

断者的经验和手法有关棳易漏诊窦瘤破裂暎实时三维超声心动

图可直观显示主动脉窦瘤的形状暍大小暍位置暍破口情况及其毗

邻结构等棳且可从不同角度进行多层面观察暎本例由于窦瘤瘤

体较大棳三尖瓣及主动脉瓣反流束与窦瘤破裂产生的异常分流

束的混淆棳诊断困难棳同时由于破口与超声声束方向垂直导致

二维超声扫查未发现破口棳而三维图像通过任意切割多角度观

察清楚显示窦瘤瘤体上的破口棳与手术所见相符暎
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