
临床超声医学杂志 2016年 9 月第 18卷第 9期 J Clin Ultrasound in Med，September 2016， Vol.18， No.9

A：右室流入道切面：三尖瓣后叶下移，箭头示三尖瓣后叶根部房化右室

面向功能右室下壁外侧瘤样膨凸，形成的房化右室瘤；B：心尖非典型四

腔心切面：三尖瓣隔叶下移，箭头示房化右室瘤直达右室心尖外侧。

图 1 三尖瓣下移畸形伴房化右室瘤声像图（RA：右房）
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超声心动图诊断三尖瓣下移畸形伴房化右室瘤 1 例
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患者女，16岁，因胸闷 5 d入院。体格检查：血压 90/70 mm Hg

（1 mm Hg=0.133 kPa），双肺呼吸音欠清，心界扩大，律齐，三尖

瓣听诊区闻及 3～4 级收缩期杂音。 超声心动图示：三尖瓣前叶

发育冗长，隔叶及后叶发育不良，隔叶下移，距离二尖瓣前叶附

着点约 3.1 cm；后叶下移，距离三尖瓣环约 3.9 cm，三尖瓣关闭

不全，收缩期见中度反流。 右房、右室扩大，房化右室大小约（纵

径×横径）2.9 cm×4.2 cm，功能右室缩小，纵径约 2.5 cm。 三尖瓣

后叶根部房化右室面向功能右室下壁外侧瘤样膨凸，直达右室

心尖外侧，范围约 7.9 cm×4.6 cm（图 1）。房间隔卵圆窝处回声中

断约 1.1 cm。超声心动图诊断：先天性心脏病，三尖瓣下移畸形，

房间隔缺损（卵圆窝型），房化右室瘤样膨凸（从三尖瓣后叶根部

直至右室心尖部）。

讨论：三尖瓣下移畸形是一种较为罕见的先天性心脏畸形，

其主要病理解剖及血流动力学改变为三尖瓣发育异常致使三尖

瓣叶附着点下移至近心尖的右室壁， 从而将右室分为功能右室

和房化右室。 心脏膨凸瘤可发生于心脏的各个心腔，最常见于

左室
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］

，发生于右房比较少见。 早在 1968 年有文献

［
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］

报道巨大

孤立型右房膨凸瘤或憩室， 三尖瓣下移畸形合并右房膨凸瘤的

病例迄今未见报道。 本例患者为典型的三尖瓣下移畸形，但其

特殊之处在于房化右室瘤的形成， 这可能是由于三尖瓣下移畸

形时，右房同时接受腔静脉、房化右室及经三尖瓣口反流的血

液，致右房前负荷增加，右房扩大，由于房化右室壁较薄，在大容

量血液的冲击下向心腔外膨隆，形成膨凸瘤。 文献

［
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］

认为瘤样

膨凸即为憩室，因此该膨凸瘤可以认为是继发性憩室，但对两者

的鉴别至今仍存在争议。 巨大右房膨凸瘤或憩室容易引起快速

型心律失常，这可能与异位起搏点位于瘤样膨凸附近有关
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］

，且

膨凸瘤内的血液通常呈湍流状态，血流速度比较慢，容易形成血

栓，由于本例患者同时合并房间隔缺损，当发生心律失常时极易

造成栓塞。 本病临床上患者症状多不典型， 或仅表现为心律失

常，出现充血性心力衰竭也仅在心律失常引起左心收缩功能受

损后。 心律失常合并栓塞是该巨大右房膨凸瘤或憩室的严重并

发症，此外瘤壁变薄，还会有破裂的风险，因此本病一旦确诊，即

使患者症状不明显也应及早手术。
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