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关于新肺段命名系统的探讨!基于肺段三维重建
实例分析
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摘 要!随着肺段手术的普及#肺段的解剖结构已经成为每个胸外科医生必须掌握的内容% 但肺段的支气管变异
常见#而传统的肺段命名方式在面对变异走行的支气管时#无法准确地对解剖进行描述% 有鉴于此#本团队在大
量肺段三维重建数据的积累基础上#舍弃了传统的根据患者肺段位置命名的思路#直接从最根本的支气管走行
着手对肺段及亚段进行命名的肺段命名系统#以期为临床手术开展及沟通交流提供思路%
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肺段!支气管肺段"作为肺组织的二级结构#最

早由
aI:CAI

和
V;:77

于
&0(!

年率先提出并定义#

且在肺表面作出了首个肺段的投影图% 这一概念被

医学界所继承并推广# 但因既往肺叶切除术在肺癌

治疗中的地位# 肺段的作用并不被大多胸外科医生

所重视% 随着外科技巧的不断发展进步# 以及磨玻

璃结节等肺癌疾病谱的变化 '

&

(

#肺段切除术这一手

术方式被越来越多的外科医生所采用 '

!

(

#肺段的解

剖也成了学界关心的话题%

&

现行肺段命名规则

目前的肺段命名系统# 将肺组织根据大多数患

者支气管的走行情况#分为右侧
&%

个)左侧
#

个肺

段 '

(

(

% 右侧分为& 上叶***尖段) 后段) 前段$中

叶***外侧段)内侧段$下叶***背段)内基底段)前

基底段)外基底段)后基底段!

Z4D?IA &

"% 左侧分为&

上叶***尖后段)前段)上舌段)下舌段$下叶***背

段)内前基底段)外基底段)后基底段!

Z4D?IA !

"% 每

个肺段在人体内都有大致对应的方位且相对固定%

!

肺段命名争议

传统的肺段命名规则对于推广肺段解剖学)开

展肺段手术有着积极意义%但是在长期使用过程中#

学者们也发现了该命名规则存在的缺陷# 即难以对

变异的肺段支气管进行准确命名% 肺段支气管的分

布变异并不少见'

+

(

% 以右上肺为例#一般情况下#右

专
题
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道
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上肺支气管先发出一支往前方的支气管!所对应的

肺组织称为前段"剩余支气管再分为往肺尖的一支

和往后的一支!所对应的肺组织分别称作尖段及后

段# 然而在一些案例中!右上肺支气管仅分为两支!

分别发往前方和后方! 其后各有分支发往肺尖方

向# 此时!传统命名规则中的$尖段%严格意义上已

不存在& 故而!传统的肺段命名方式在面对肺段解

剖变异时可能并不适用&

<

新命名方案

在本团队长期积累的
=;>

例肺段三维重建模
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型中!发现其中
!&'

例"

($)$*

#存在肺段支气管不

同程度的变异"部分患者存在多处变异$% 右上肺是

支气管变异的高发地带!有
$'$

例"

!+),*

$存在变

异!常见变异为支气管仅分为两支!或
-.

单独从主

干发出&其次为双下肺!分别有
$%+

例'

!%)+*

$和
/,

例"

$#)%*

$患者的左下肺叶和右下肺叶存在支气管

变异! 常见变异为基底各段存在共干!

-+

未发自主

支气管&左肺上叶有
#(

例"

$&)'*

$患者存在变异!常

见变异为
-$0-!1

与
-,2

的位置% 右中叶变异率极

低!仅
$#

例"

,)(*

$!主要为叶支气管分叉大于两支%

本团队在归纳这些支气管变异的基础上! 提出

了一套新的肺段命名方案! 以期为临床的肺段辨识

及交流提供新的思路% 该方案舍弃了传统的根据患

者肺段位置命名的思路! 直接从最根本的支气管分

支(走行着手!对肺段及亚段进行命名) 规则简述如

下*"

$

$ 发出于左主支气管或右主支气管的气管分

支 !定义为叶支气管 !其对应的肺组织为肺叶 )

"

!

$发出于叶支气管的气管分支!定义为段支气管!

其对应的肺组织为肺段)"

,

$发出于段支气管的气管

分支! 定义为亚段支气管! 其对应的肺组织为肺亚

段)"

'

$每个肺叶的肺段单独编号)"

(

$发出于同一分

叉的气管分支!偏往头端方向发出者!编号在前&偏

往背侧方向发出者!编号在前) "

&

$支气管以奇数编

号*

$

+

,

(

(

,,'与续后续静脉命名相关#-"

+

$编号前

加字母以表示所在肺叶&

34

*右肺上叶!

54

*右肺基

底段!

36

*左肺上叶!

56

*左肺基底段% "

#

$原命名系统

中的背段!由于其器官直接发出于主支气管!且较少

变异!故而作为特例!不在本新方案的涉及范围之中%

'

范例说明

以下选取部分临床案例! 通过对比说明新旧肺

段命名方案的差异

!

.

"右上肺叶#传统命名规划下的右上肺叶!无

尖段支气管"

789:;< ,

$%

!

!

"左上肺叶
.

#新命名规则下的左上肺叶% 原

前段及尖后段被视为亚段
=789:;< '>

%

!

,

"左上肺叶
!

#传统命名规则下的左上肺叶!

尖段和后段支气管分别单独自固有段支气管发出%

新命名规则下的左上肺叶!原尖段(前段和后段支气

管都分别被视作亚段"

789:;< (

$%

!

'

"右下肺叶
.

#新命名规则下的右下肺叶!背

段不被纳入考虑!自基底段支气管开始!原内基底段

作为
.

肺段!原前(外(后基底段自同处发出!均被视

作亚段
=789:;< &>
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!

<

"右下肺叶
!

#新命名规则下的右上肺叶!原后基

底段"外基底段共干#所以被视作同个亚段
=>05()1 ?@

!

!

A

"左下肺叶
;

#新命名规则下的左下肺叶! 原

内前基底段"外基底段和后基底段自同处分别发出#

所以被视作
B

个亚段
=>05()1 #C

!

!

?

"左下肺叶
!

#新命名规则下的左下肺叶#原

基底段支气管仅分为
!

个分支# 故被视作具有
!

个

亚段
=>05()1 DC

!
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讨 论

在胸外科手术日益微创化!精准化的趋势下"肺

段切除手术已成了所有胸外科医生必须掌握的一种

手术方式# 但是"易发生变异的肺段结构"对外科医

生的解剖学知识提出了极高的要求$ 经验再丰富的

胸外科医生"仍然会碰到难以判断的结构#

传统的肺段判断方式" 为根据
'(

肺窗图像中

沿主支气管%叶支气管%段支气管的方向" 对目标

结节所在的大致方向进行判断$ 在薄层
'(

普及之

后"支气管的显示更为连续# 但这一方式非常粗糙"

亚段支气管之后的支气管一般难以在
'(

图像上直

接追溯"导致该方法对部分位置典型的结节适用"而

对于那些处于两段交界附近的结节常常无法准确判

断归属"尤其是并不罕见的肺段支气管变异情况#

三维重建技术的发展" 为肺段切除手术术前方

案制订提供了新的平台&

&

'

(经过软件对二维
'(

图像

的重新合成" 构建出接近肺部真实解剖结构的空间

立体模型" 在手术前即可获取一份更为精确的 )地

图*"指导手术的进行&

)

'

( 然而"在通过三维重建将肺

段支气管的整体空间展现之后" 我们发现肺段支气

管的变异较想象中更为常见( 在构建并分析了
&%%

余例三维重建案例之后"本团队认为"现有的肺段命

名模式"在面对变异的肺段时将不再合适(当支气管

变异时" 外科医生经常努力地将目标支气管套入传

统的肺段支气管命名模式"然而其效果往往很差"无

法与实际情况对应+如本文
*+,-./ 0

所示例子"并不

存在所谓)尖段*,"不仅浪费时间"无法有效指导手

术"在术中更可能会由于不恰当的)分段*而误入标

准肺段结构下手术的思维"耽误手术的进行(

有鉴于此" 本团队在总结了大量三维重建案例

之后"提出了一套新的肺段命名方案"该方案摆脱了

传统以肺段所处空间位置为命名的不足" 直接基于

支气管的走行对肺段进行编号命名( 新的命名系统

不受肺段结构变异的影响" 而且其命名完全按照支

气管的分岔-走行方向出发( 在新命名系统中"编号

本身既能够准确地表明目标支气管的分叉位置及走

行方向"更有利于手术中的直观判断"无需再努力去

评估该支气管究竟属于传统命名体系下的哪个段"

更节约时间"术中也更不易发生判断错误(该体系目

前已完成了肺段支气管的编码工作" 后续将进一步

将肺段动脉!静脉编码加入"形成完整的肺段体系(

传统的肺段命名方法具有较强的适用性" 因而

能够被全世界学者接受并使用( 本文提出的新命名

系统" 仅针对传统命名法对于解剖变异命名不便的

这一缺点"大胆提出的新思路"仅为一家之言( 期望

能够与众位同道一起探讨" 以期为胸外科学的发展

添砖加瓦(
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