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!"病例介绍

患者$女$C@ 岁$因*发现肺结节 > 年$肺结节切

除术后 !个月+于 >?>!年 C月收治于北京胸科医院(

>?!N 年 @ 月患者行甲状腺癌术前检查时胸部SX平

扫发现左肺上叶小结节$直径约 ?]B 0+$建议复查(

患者偶有胸闷$无发热,咳嗽,咳痰,气促,胸痛,咯血

等不适$体重未见明显下降( >?!N 年 V 月行*甲状腺

癌根治术+$术后病理示!甲状腺乳头状癌伴颈淋巴

结转移( >?!N 年 !! 月于北京核工业医院行!"!

T7M$T

V? +S&内放射治疗$治疗后!"!

T7全身显像示!考虑颈

部少量残余甲状腺组织%见图 !

!

&( 其后规律口服

左甲状腺素钠片抑制及替代治疗$院外定期复查甲状

腺功能示促甲状腺激素抑制达标$甲状腺球蛋白及抗

体,颈部彩超未见异常( >?>! 年 " 月复查胸部SX平

扫示!左肺上叶结节$大 !]C 0+ >̂]! 0+ "̂]> 0+(

结节较前明显增大( 行胸部SX增强扫描示!左肺上

叶结节大 >]! 0+ !̂]B 0+$考虑恶性( 复查!"!

T7全身

显像示!未见!"!

T7M$T异常摄取增高灶%见图 !

"

&( 遂

进一步行!V

_7氟脱氧葡萄糖%

!V

_7_I=&正电子发射计

算机断层显像%W;X[SX&示!左肺上叶代谢增高结

节影$大 >]? 0+ !̂]A 0+$R Ò

+$J

V]A$结节边缘可

见分叶及毛刺影$牵拉邻近肋胸膜$考虑原发性肺

癌$见图 >( 外科建议手术治疗( 术前检查示!血常

规!白细胞!>]>" !̂?

N

[E$淋巴细胞!?]>a$中性粒细

胞 AA]!a$嗜酸细胞 ?$中性粒细胞绝对值 !?]B" ^

!?

N

[E$嗜酸细胞绝对值 ? !̂?

N

[E$其他指标正常(

超敏S反应蛋白 >]B> '3[E( 血沉 !> ++[.( 肌红

蛋白 !A]@ '3[+,( 肝肾功能及血电解质检查结果!总

蛋白 B@]B 3[E$白蛋白 "! 3[E$其他指标正常( 肿瘤

标志物S;P,P_W,SP!>B,SP!NN,SP!B",鳞状上皮

癌抗原,细胞角蛋白 !N 片段,铁蛋白,胃泌素释放肽

前体,神经元特异性烯醇化酶均正常( 外周血循环

肿瘤细胞检测!存在肿瘤细胞可能性小( 结核杆菌

抗体%D&( >?>!年 "月行*胸腔镜下左肺上叶楔形切

除术+$术后病理结果示!左肺上叶非结核分枝杆菌

%'1'(8L*%08,184+201L$0(*%&$$MX<&感染%鸟分枝杆

菌&( 分枝杆菌分子病理检测结果!XH7IMP%D&( 分

枝杆菌基因检测%b$鸟分枝杆菌&$见图 "( 最终诊

断为*左肺上叶楔形切除术后,肺MX<病%鸟分枝杆

菌&,甲状腺乳头状癌根治术后,

!"!

T7M$T治疗后,甲状

腺功能减退,低蛋白血症+( >?>! 年 C 月患者于北京

胸科医院完善相关检查后予阿奇霉素%B 3[5& b利

福平%?]" 3[5& b乙胺丁醇%?]@B 3[5&抗鸟分枝杆

菌感染治疗至今$复查胸部SX,监测血常规,肝肾功
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能,血电解质,尿常规,体质量,痰抗酸杆菌涂片,分

枝杆菌培养等未见异常$考虑抗鸟分枝杆菌感染治

疗有效$建议继续目前治疗并定期复查( 患者无发

热,咳嗽,咳痰,气促,胸闷,胸痛,咯血,皮疹等肺部

MX<病临床表现$体重未见明显改变$体力活动可(

治疗效果确切$于北京胸科医院定期随访中$北京核

工业医院定期复查甲功,颈部彩超等未见甲状腺癌

复发征象(

Y

!

患者!"!

T7M$T治疗后显像!颈部团状!"!

T7M$T摄取增高灶$考虑为

少量残余甲状腺组织$余部位未见异常摄取灶)

"

患者!"!

T7M$T治疗

后复查显像!未见异常!"!

T7M$T摄取增高灶

图 !Y患者!"!

T7全身显像所见

Y左肺上叶代谢增高结节影$大 >]? 0+ !̂]A 0+$R Ò

+$J

V]A$结节

边缘可见分叶及毛刺影$牵拉邻近肋胸膜$考虑原发性肺癌$未见明

确转移征象

图 >Y患者肺结节术前W;X[SX检查所见

Y左肺上叶结合分子病理检测结果诊断为非结核分枝杆菌感染%鸟

分枝杆菌&

图 "Y患者肺结节术后病理所见!G; Ĉ??"

#"讨论

#$!"MX<感染的发病率在全球呈上升趋势$其中最

为常见的是鸟分枝杆菌复合群%<201L$0(*%&8+$#&8+

01+/,*J$<PS&肺病( 肺MX<多在宿主局部或全身

免疫功能下降时引起病变$可导致肺部和肺外感染$

以肺部侵犯最常见( 肺部<PS感染病例均发生于有

慢性肺疾病,免疫缺陷病,肿瘤或长期使用免疫抑制

剂的患者$故亦称机会性分枝杆菌病( 我国结核病流

行病学调查显示$近年MX<感染病例逐年增加"!7>#

(

#$#"<PS肺病具有与肺结核相似的全身中毒症状

和局部损害表现$可出现咳嗽,咯血,咳痰,呼吸困难,

胸痛,乏力,消瘦和发热等临床表现$轻症患者无特殊

症状$部分患者可合并贫血,低蛋白血症,体重减轻,

腹泻等( 影像上胸部病灶可长期无变化或病灶反复$

部分患者病情进展迅速"!#

( 本例患者偶有胸闷$无其

他典型临床症状$起病隐匿( 患者<PS感染后肺部

病灶进行性增大$考虑与恶性肿瘤,手术及放疗导致

机体免疫功能下降有关( <PS肺病肺SX常见的影

像表现有小叶中心结节影与支气管扩张影$前者表现

为伴有结节,肺浸润或纤维病灶的空洞性病变$常发

生于有肺部基础疾病的患者)后者表现为双叶多发结

节影伴支气管扩张$多见于无肺部基础病变的绝经期

女性$多发生于右中叶和舌段"!7>#

( 肺结核由结核杆

菌引起$典型SX影像病变多发生在上叶尖后段,下叶

背段和后基底段$可同时存在浸润,增殖,干酪和纤维

钙化病变$密度不均匀$边缘较清楚$可形成空洞和播

散病灶""#

( 二者影像表现类似$难以鉴别( 本例患者

有甲状腺癌病史$需排除甲状腺癌肺转移的可能( 甲

状腺癌肺转移瘤以多发转移常见$病灶常表现为大小

不均的粟粒状,圆形或类圆形结节或肿块影$密度较

均匀$边界较清晰$双侧肺中,下野外带多见"C#

(

!"!

T7全

身显像对于甲状腺癌肺转移灶可表现出异常浓聚影$

对于部分不摄碘病灶可出现假阴性( 另外$甲状腺癌

患者出现远处转移时血甲状腺球蛋白可出现异常升

高$可作为辅助诊断( 本例患者复查!"!

T7全身显像,定

期查颈部超声,甲功,甲状腺球蛋白及抗体均未见异

常$综合考虑排除甲状腺癌肺转移( 此外$临床上发

现肺结节时还需考虑肺部细菌,病毒及其他非典型病

原体感染引起的局部炎症"B#

$患者可有发热,咳嗽,咳

痰,呼吸困难等肺炎表现$部分患者起病隐匿( 本例

患者无典型肺部感染症状,体征$血常规,血沉,超敏

S反应蛋白,结核杆菌抗体检测等未见异常( 结合患

者胸部SX,W;X[SX及实验室检查等$怀疑原发性肺

癌$符合手术指征$外科建议手术治疗( 患者肺结节

-AV>-

S.&'*4*918%'$,1)M*-S,&'&0$,<*5&0&'*$<$%0. >?>"$O1,8+*!A$M8+L*%"YY



术后病理最终证实为<PS肺病(

#$%"临床上诊断<PS肺病主要结合临床表现及胸

部影像学检查$并在排除其他肺部疾病的前提下行

痰标本,支气管冲洗液或支气管肺泡灌洗液的 MX<

培养和%或&MX<分子生物学检测$部分患者还需经

支气管镜或其他途径肺活组织检查综合判断( 由于

肺部MX<感染较为少见$MX<与结核杆菌致病机制

及临床特点相似$因此容易误诊( 如果接受无效的用

药$会延误MX<治疗导致严重后果( MX<不同菌种

耐药模式存在差异$治疗前需进行分枝杆菌菌种鉴

定和药敏试验"!$A7N#

( 按照.非结核分枝杆菌病诊断

与治疗指南%>?>? 年版&/对于 <PS肺部结节性病

灶需包括阿奇霉素,克拉霉素,乙胺丁醇,利福平等

口服$疗程持续至痰培养转阴后至少 ! 年"!$!?7!>#

( 本

例患者于北京胸科医院完善细菌培养,药敏试验等

相关检查后$自 >?>! 年 C 月起行阿奇霉素,利福平,

乙胺丁醇抗鸟分枝杆菌感染治疗至今$定期复查实验

室及影像学检查等未见异常$建议患者规律服药至

!V 个月后再综合评估是否停药(

总之$临床发现肺结节$尤其合并慢性肺疾病,

免疫缺陷病,肿瘤,结缔组织病或长期使用免疫抑制

剂时$需警惕 MX<感染的可能( <PS肺病的诊断

是临床上的难题$由于缺乏特异的临床表现及高效

的筛查方式$易造成漏诊,误诊( 其病程长且容易耐

药$增加了治疗难度( 因此$临床上 <PS肺病的诊

治常需多学科协作进行综合判断后予个体化治疗$

避免误诊和无效治疗(
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