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肺移植术后曲霉菌感染(附4例报告和文献复习) 

谢博雄 姜格宁 丁嘉安 

【摘要】 目的 探讨肺移植术后曲霉菌感染的预防、监测和治疗方法。方法 2003年 1月至 2O04 

年 9月，6例重度肺气肿病人成功实行同种异体单肺移植术 ，其中4例术后痰培养发现曲霉菌。结果 2 

例临床上无肺部感染症状，口服伊曲康唑治疗近2个月。1例术后1个月纤维支气管镜提示支气管吻合 

口局部侧壁软化、狭窄，被坏死组织覆盖，活检找到霉菌，置入镍钛网状支架后症状改善。另 1例术后并 

发 自体肺严重曲霉菌浸润性肺部感染，咳出桔红色痰，量最多达 180ml／d。X线胸片提示有空洞表现，经 

伊曲康唑静脉注射和应用两性霉素 B雾化吸入治疗 6周后，症状消失、x线胸片空洞关闭而治愈。结论 

应用伊曲康唑和两性霉素 B雾化吸入，对肺移植术后早期曲霉菌感染的预防和治疗都是有效的。 
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【Abstract】Objective To discuss the prophylaxis。surveillance，and therapy ON file aspergillus colonization and infection in 

lung transplant recipients．Methods From Jan 2003 to Sep 2O04，single lung transplantation was performed in 6 patients．In 4 pa— 

tients there was presence of positive aspe~llus cultures from sputum after operation．Results Of these，two patients were symptom— 

less，th~sh treated by Itraconazole for two months．The Id one has symptomatic bronchial stenosis。bronchonmlacia and saprophytic 

colonization in the first postopearative month，which was proved by bronchoscopic biopsy and cured by stenting．The last Oltle with in— 

vasive，disseminated pneumonia duo to aspergillus was Cllred after six weeks by itraconazole and aerosolized amphotericin B．Conthl- 

siam Antifungal prophylaxis with itrac~nazole and aerosolized amphotericin B prevent infection during the early postoperative 

period of lung transplantation． 
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近二十年，随着器官移植的普及，免疫抑制病 

人、器官移植受体的增加，曲霉菌病的发病率逐年上 

升 。现结合我们治疗的4例肺移植术后曲霉菌感 

染病例结合国外文献复习，讨论肺移植术后曲霉菌 

感染的预防、监测和治疗方法。 

临床资料 

2003年 1月至 2004年 9月我们为 6例重度肺 

气肿病人成功实行了同种异体单肺移植术。其中4 

例均为男性；年龄 51—63岁，平均 55．8岁。术后痰 

培养发现曲霉菌。此 4例左侧和右侧同种异体单肺 

移植各 2例。术前痰培养均未发现曲霉菌。供体均 

为脑外伤死亡的年轻男性。血型相同，淋巴细胞毒 

试验均为阴性。 

但移植术后痰培养都发现曲霉菌，其中例 1、例 

2临床上无肺部感染症状，经预防性口服伊曲康唑 

(200 mg／d)治疗约 2个月，病情无进一步发展。 
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例 3术后 1个月行纤维支气管镜检查，发现支 

气管吻合口局部侧壁软化、狭窄，被坏死组织覆盖 

(图 1)，活检找到霉菌；病人有胸闷、气急、低热症 

状。予以置人镍钛网状支架，同时 口服伊 曲康唑 

(200 m d)治疗约 1个月后，症状明显改善(图 2， 

3)。 

例4术后并发自体肺严重曲霉菌浸润性肺部感 

染，咳出桔红色痰，痰量最多达 180 ml／d，病人有低 

热、胸闷、气急症状。CT胸片提示有空洞表现(图 

4)。经伊曲康唑静脉注射(200 mg／d)，同时应用两性 

霉素 B(每 8 h 200 mg／kg)雾化吸人。并通过定期纤 

维支气管镜、体位排痰、x线胸片的密切观察，6周 

后空洞关闭、症状消失，治愈。改为口服伊曲康唑巩 

固治疗 2周。 

目前 4例病人分别生存 25、20、10、5个月，一般 

情况良好，复查痰培养均未再发现曲霉菌，生活正 

常，并能参加轻体力活动。 
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