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新型冠状病毒肺炎临床及影像学研究进展
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!摘要"

!

近期爆发的新型冠状病毒肺炎!

7/M2?>/0/78M90-B

.

72-A/798

#

N@D

"主要引起呼吸道感染#严重时出现全身各系统

并发症#甚至死亡#严重威胁全球公共卫生安全&由于
N@D

具有传染性较强'人群普遍易感等特点#正确认识其临床及影像学

特点对临床诊治和管理具有重要意义&本文就新型冠状病毒肺炎的病原学'流行病学'临床诊治等方面研究进展作一综述#特

别对其不同分期
@E

影像学特征进行分析&

!!

!关键词"
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新型冠状病毒(感染(肺炎(

@E

影像学(

@JOKI#%)

(临床诊治

!!

!中图分类号"

!

P%&$+$

!!!

!文献标志码"

!

Q

!"#"$%&'

(

%)

*

%"##)+&,-+-&$,$+.-/$

*

-+

*

#01.

2

)3+)4",&)%)+$4-%1#

(

+"1/)+-$

=QR9/7

<

%

#

!

#

,CKS9-#3/7

<

%

#

TUV87

<

%

#

,CKV-#H97

%

"

%+I2

.

801A271/:P839/?/

<5

#

,;87

<

;89D-4?9>C28?1;@?979>8?@27120

#

6-387U79M20B91

5

#

,;87

<

;89!"%*"&

#

@;978

!+,;87

<

;89K7B191-12/:=239>8?KA8

<

97

<

#

,;87

<

;89!"""$!

#

@;978

!!

)

56#0%$&0

*

!

E;202>271/-14028W/:7/M2?>/0/78M90-B

.

72-A/798

!

N@D

"

A897?

5

>8-B2B02B

.

9081/0

5

108>197:2>19/7B+K7B2M202

>8B2B

#

B

5

B12A9>>/A

.

?9>819/7B8732M273281;/>>-0

#

X;9>;B209/-B?

5

1;028127B

<

?/48?

.

-4?9>;28?1;B8:21

5

+Y2>8-B2N@D9B;9

<

;?

5

>/718

<

9/-B873

<

27208??

5

B-B>2

.

194?21/1;2

.

/

.

-?819/7

#

>/002>1?

5

-7320B187397

<

91B>?979>8?8739A8

<

97

<

>;808>1209B19>B9B/:

<

0281

B9

<

79:9>87>2:/0>?979>8?398

<

7/B9B873A878

<

2A271+E;9B8019>?202M92XB1;202B280>;83M87>2B971;2219/?/

<5

#

2

.

932A9/?/

<5

#

873>?979>8?

398

<

7/B9B87310281A271/:N@D

#

873B

.

2>9:9>8??

5

878?

5

Z2B91B@E9A8

<

97

<

>;808>1209B19>B9739::20271B18

<

2B+

!!

)

7"

2

8)%.#

*

!

B2M2028>-1202B

.

9081/0

5

B

5

730/A2>/0/78M90-B!

(

97:2>19/7

(

.

72-A/798

(

@E9A8

<

2

(

@JOKI#%)

(

>?979>8?

10281A271

!!

自
!"%)

年
%!

月在湖北省武汉市爆发以来#新

型冠 状 病 毒 肺 炎 !简 称 +新 冠 肺 炎,#

7/M2?

>/0/78M90-B

.

72-A/798

#

N@D

"在短时间内蔓延至国

内多个省份及日本'泰国'美国等部分海外国家#传

染性极强)

%

*

&截止
!"!"

年
!

月
!"

日#世界卫生组

织发布的公告显示#全球累计确诊病例
G(G()

例#

中国累计
G**()

例#死亡
!!$)

例)

!

*

&作为新发冠

状病毒#

!"%)

新型冠状病毒具有自己的生物学特

性#感染所引起的临床症状与影像学表现等也具有

一定特点#且目前人们对其的认识仍处于初期阶

段#值得深入研究和探讨#以利于有效防控&因此#

本文结合近期发表的相关文献及数据#主要就新型

冠状病毒肺炎感染的病原学'流行病学'临床诊治

等方面研究进展作一综述#特别对其不同分期影像

学特征进行归纳和总结#旨在为新冠肺炎的有效防

控提供依据和参考&

9

!

病原学及发病机制

冠状病毒是一种广泛存在于人类和动物的

PNQ

病毒#属套式病毒目冠状病毒科冠状病毒属#

可导致呼吸道'消化道'肝脏和神经系统疾病)

$

*

&严

重急性呼吸综合征病毒!

,2M2028>-1202B

.

9081/0

5

B

5

730/A2>/0/78M90-B

#

,QP,#@/O

"和中东呼吸综

合征冠状病毒!

=933?2F8B102B

.

9081/0

5

B

5

730/A2

>/0/78M90-B

#

=FP,#@/O

"是已知的可引起致死性

疾病的
"

型冠状病毒)

$#'

*

&通过对此次新型冠状病

!
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毒肺炎患者呼吸道标本的全基因测序发现#该病毒序

列与
"

型冠状病毒属的
Y

谱系匹配#与
,QP,#@/O

和

=FP,#@/O

相似#但其与以上两者在保守区域复制

酶!

JP6%84

"的序列一致性低于
)"\

)

*#G

*

&国际病毒

分类委员会!

K@EO

"根据系统学'分类学和惯例#将

!"%)

新型冠状病毒命名为 +

,QP,#@/O#!

,

)

&

*

冠状病毒感染细胞的途径主要是经
,

蛋白特异

性结合于宿主细胞表面受体#通过膜融合方式入胞后

将其基因组释放到细胞质中)

)

*

&

,QP,#@/O#!

主要

通过刺突
,

蛋白作用于人细胞表面的
Q@F!

#

,

蛋白

经过结构重排使病毒膜与宿主细胞膜融合#从而感染

人呼吸道上皮细胞#且生物物理和结构证据表明

,QP,#@/O#!

与
Q@F!

的结合强度约为
%*7A/?

%

T

#

具有比
,QP,#@/O

更高的亲和力#因此传染性更

强)

%"#%%

*

&此外#单细胞
PNQ

测序数据显示#心脏'肾

脏'肝脏'膀胱'回肠等都存在
Q@F!

基因表达#提示

除了肺部外#这些器官也有病毒侵袭的风险)

%!

*

&

:

!

传播途径

目前认为#

,QP,#@/O#!

的传染源主要是已感

染患者#无症状感染者也存在携带病毒的可能

性)

%$

*

&主要通过人与人近距离的呼吸道飞沫传播#

也可通过直接或间接接触传播#如经手等感染口'

鼻和眼部黏膜)

%*

*

&在特定的'病毒浓度较高的相对

封闭的环境下有可能会发生气溶胶传播)

%'

*

#但暂无

证据表明其是主要传播方式&此外#在患者粪便中

检测到病毒核酸)

%*

*

#消化道传播有待进一步明确&

;

!

临床特点

$+%

!

潜伏期
!

目前认为
,QP,#@/O#!

的潜伏期一

般为
%

#

%'3

#多数在感染后
$

#

G3

出现症状#存在

极少数病例潜伏期超过
%'3

#最长者甚至可达

!'3

)

%(

*

&

$+!

!

临床表现
!

早期临床表现主要是发热和咳

嗽#可伴乏力或肌肉酸痛#头痛'咽痛'流涕'腹泻等

症状较少见)

%G#%&

*

#少数患者早期无明显症状&钟南

山团队研究结果表明有
'$+&\

的患者早期出现发

热症状#

&G+)\

则在入院后表现为发热#如果监测

病例定义发热检测#则此类患者可能会被遗漏)

%(

*

&

部分患者则以消化系统症状!如呕吐'腹泻等"'神

经系统症状!如头痛"'心血管系统症状!如心慌'胸

闷等"为首发表现)

%)#!"

*

&

新冠肺炎患者病情进展或转归各不相同&典

型患者感染后迅速进展为肺炎#呼吸道症状加重#

多数经治疗后预后良好)

%'

*

&由于病毒感染导致全

身炎症反应和免疫系统功能紊乱#人体各系统均有

可能出现不同程度的损伤&如#疾病进展过程中出

现急性心肌损伤'突发心率进行性下降'心音减弱

等心脏损害表现)

!%

*

#还会出现蛋白尿'血浆肌酐和

尿素氮水平升高以及肾脏异常影像表现)

!!

*

&少数

患者病情进展迅速#发病
%

周后出现呼吸困难和

!或"低氧血症#进而出现急性呼吸窘迫综合征'脓

毒症休克'难以纠正的代谢性酸中毒和出凝血功能

障碍及多器官功能衰竭#以致危及生命)

%'

*

&年龄大

于
("

岁'中性粒细胞%淋巴细胞比值
#

$+%$

'患有其

他基础性疾病!如高血压'糖尿病'心血管疾病'呼

吸道传染病'肿瘤等"是引起重症肺炎的高危因素#

及时识别并进行重症监护管理有助于降低不良预

后的发生率)

!$#!'

*

&

截止
!"!"

年
!

月
%%

日中国内地全部报告确诊

病例中#大多数
N@D

患者!

&"+)\

"仅表现为轻症或

普通型#极少数!

'+G\

"病情危重出现呼吸衰竭'败

血性休克和!或"多器官功能衰竭等表现#总体病死

率低#为
!+$\

)

!'

*

&

<

!

胸部影像学检查

'+%

!

检查手段
!

,QP,#@/O#!

早期主要经呼吸道

感染肺部#故胸部影像学表现成为新冠肺炎的重要

诊疗决策依据之一#影像学检查成为病例筛查'早

期确诊及疗效评价等重要手段)

!*

*

&目前主要的检

查手段包括胸部
S

线与
@E

&前者由于其对早期磨

玻璃影容易漏检#不建议用于本病筛查和早期诊

断#可用于重症及危重症患者的床边复查&

@E

尤

其是高分辨率
@E

#能准确地检出早期病灶并对病

变性质及范围进行评估#且表现具有一定特征性#

是
N@D

的首选影像学检查方法)

!*

*

&

'+!

!

影像学表现
!

胸部
S

线无法显示早期胸膜下

的磨玻璃影#随着病情进展#可表现为双肺下野分

布的局限性斑片状密度增高影)

%*

*

#重症患者则可出

现双肺弥漫性实变影#伴或不伴少量胸腔积液)

!(

*

&

胸部
@E

的主要征象有单发或双肺多发磨玻璃

密度影!

]]J

"和实变影#呈+铺路石,征)

!*

#

!G

*

#病变

以肺外周'胸膜下分布为主#也可在支气管束'血管

周围#可见空气支气管征及部分区域小叶间隔增

厚)

!(

#

!&

*

#极少数或少数伴胸腔积液或淋巴结肿

大)

%)

*

&根据肺部病变范围与类型#可将
@E

表现分
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为早期'进展期'重症期和吸收期)

!)#$"

*

&早期病灶

多局限于胸膜下或叶间裂下#密度不均#呈单发或

多发的斑片状'局限性
]]J

#伴或不伴小叶间隔增

厚#可见空气支气管征)

$%

*

!图
%Q

"&进展期病灶分

布区域增多#范围扩大至双肺多叶#常见于
'

#

*

叶#

病灶密度增高#融合成大片#呈非对称性分布#可见

支气管血管束增粗!图
%Y

"&重症期肺部弥漫性肺

泡损伤#肺细胞脱落#肺透明膜形成)

$!

*

#影像表现呈

双肺弥漫性病变#进展快#以实变为主#合并
]]J

#

少数呈+白肺,表现#并出现少量胸腔积液)

$$

*

!图

%@

"&吸收期多见于发病
%

#

!

周后#病情呈好转趋

势#可见肺部病变范围缩小#密度减低#实变灶逐渐

消失#渗出物吸收或机化)

$'

*

!图
%I

'

%F

"&

@E

显示

的病灶变化与病情进展密切相关#随着病程进展肺

部出现实变病灶#

@E

复查时间间隔大于
'3

的患者

较小于
'3

的患者实变病灶增多#

]]J

则较少(此

外#与年轻患者相比#老年患者的实变病灶同样明

显增多)

$%

*

&

图
9

!

不同分期新冠肺炎患者
=>

影像学特征

!!

Q

$早期男性患者#

!%

岁#

@E

平扫显示右肺下叶后基底段磨玻璃影#内见穿行小血管影(

Y

$进展期男性患者#

&'

岁#

@E

平扫显示肺中叶内

侧段及两下肺多发磨玻璃影伴小叶内间隔增厚#部分磨玻璃灶伴少量实变增多(

@

$重症期男性患者#

(!

岁#

@E

平扫显示两下肺弥漫性磨玻璃

影伴小叶内间隔增厚#呈+铺路石,样改变#内见充气支气管征(

I

'

F

$吸收期女性患者#

)#

岁#入院时
@E

!

I

"显示右肺上叶后段及左肺上叶舌

段'下叶背段斑片'磨玻璃灶伴小叶内间隔增厚影#

)3

后随访
@E

!

F

"可见实变明显吸收#表现为两肺上叶及左肺下叶背段片状磨玻璃影

'+$

!

@E

影像的临床诊断价值
!

作为传染性疾病#

病原学检查是确诊新冠肺炎的金标准#但实时荧光

定量
D@P

!

PE#D@P

"检测
,QP,#@/O#!

病毒总体阳

性率不高#其检出率受试剂盒灵敏度'实验操作'患

者病毒载量'临床样本类型等多方面因素影响)

$"

*

&

有研究)

$*

*表明
@E

检查的灵敏性高于
PE#D@P

检

测&在国家卫生健康委新冠肺炎第五版诊疗方案

中#对于疫情严重的湖北省#除疑似病例和确诊病

例外新增一条临床诊断病例#即疑似病例具有肺炎

影像学特征者)

$(

*

&对于此类患者#应及时收治入院

进行隔离治疗#后续再进行核酸检测#以改善患者

预后及防止疫情扩散&必须提醒肺炎影像学特征

不具有特异性#与不少其他病毒感染表现相似&目

前#湖北地区疫情得到有效控制#需行核酸检测的

积压患者均已检测完毕#且核酸检测能力提升可实

现快速检测排查&因此#

!"!"

年
!

月
%)

日国家卫

生健康委最新发布的新冠肺炎诊疗方案!试行第六

版"中已取消湖北省的临床诊断病例标准#统一划

分疑似病例和确诊病例#确诊病例需有病原学证据

阳性结果)

%'

*

&由于有部分患者胸部影像学表现正

常)

%G

*

#且
@E

检查过程中同样存在交叉感染问题#

PE#D@P

检测和
@E

检查各有优劣&因此#胸部
@E

检查可作为当前新冠肺炎的主要筛查和辅助诊断

手段#但不能代替核酸检测作为确诊标准&对于新

冠肺炎的确诊#应结合流行病学病史'临床表现'影

像学表现及实验室检查各方面资料综合考虑&

综上所述#

,QP,#@/O#!

是一种能够引起人类

呼吸系统疾病的
"

型冠状病毒#传染性极强#目前

已影响到全球多个国家#早期诊断对阻断病毒传播

和临床治疗均有重要意义&

,QP,#@/O#!

致病的患

者早期临床表现较为隐匿#典型患者大多具有下呼

吸道感染症状#患者的影像学表现较具特征性#结

合临床病史有助于疑似患者的筛查和感染患者的

早期临床诊断&此外#包括智能技术的辅助诊疗平

台的开发'

@E

定量分析等影像新技术已经较成熟#

应进一步加强其在新冠肺炎诊断'疗效定量评估方

面的应用#辅助临床进行更加科学精准的防控&
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