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!病例报告!

新型冠状病毒肺炎合并结膜炎三例

叶娅
!"宋艳萍 !"闫明 !"胡城 !"陈晓 !"喻娟 !"任星峰 ,

!
解放军中部战区总医院眼科"全军眼科中心"武汉 .-00Q0#,

解放军中部战区总医院肾病内科"武汉 .-00Q0

通信作者$宋艳萍"H?8*9$A%&'B8&>*&'J?3<?8*9K;%?K;&#任星峰"H?8*9$53&d61-J!1-K;%?

""%摘要&"作为中国武汉新型冠状病毒肺炎'2PTS=(!R(扩散以来工作在疫情暴发中心的第一线的眼科

医务人员"我们于 ,0,0 年 ! 月 !0 日至今在解放军中部战区总医院临床观察的 -0 例 2PTS=(!R 患者中发现 -

例 2PTS=(!R 合并结膜炎者"其中 ! 例以双眼结膜炎为首发症状"- < 后发生呼吸道症状并确诊为 2PTS=(!R"

另 , 例确诊为 2PTS=(!R"隔离治疗期间发生双眼结膜炎) - 例患者结膜炎均表现为病毒性结膜炎体征"病情

为轻度到中度"其中 , 例患者经抗病毒滴眼液治疗后 Qe!0 < 症状消失"另 ! 例患者因 2PTS=(!R 重症离世而

失访) 另外 ,Q 例确诊的轻中度 2PTS=(!R 中有 , 例结膜囊拭子病毒核酸检测阳性"但并未发生结膜炎)

%关键词&"冠状病毒# 感染# 新型冠状病毒肺炎# 结膜炎
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""自 ,0!R 年末新型冠状病毒肺炎,,0!R 新型冠状病毒疾病

';%5%&8G*5+A<*A38A3(!R"2PTS=(!R(-在我国武汉暴发以来"作

为在 2PTS=(!R 诊疗一线的眼科医生"我们于 ,0,0 年 ! 月 !0

日至今在解放军中部战区总医院确诊的 -0 例 2PTS=(!R 患者

中共发现 - 例 2PTS=(!R 合并结膜炎者及 , 例结膜囊样本病毒

核酸检测阳性但未发生结膜炎者"现将 2PTS=(!R 合并结膜炎

者诊疗过程报道如下)

例 !"患者"女"1Q 岁"武汉居民) 患者于 ,0,0 年 ! 月 !/

日无明显诱因出现双眼眼红+异物感 , <"就诊于解放军中部战

区总医院眼科) 患者就诊时诉轻度干咳+乏力 . <"无其他不

适) 患者既往有高血压病史 !0 年"长期口服降压药'不详("血

压稳定) / 年前曾于解放军中部战区总医院眼科诊断为双眼葡

萄膜炎"经治疗后病情稳定"病变无复发) 眼部检查$视力右眼

0Y/"左眼 0Y.#眼压右眼 !- ??c'' ! ??c']0Y!-- E@8("左眼

!/ ??c') 裂隙灯显微镜检查示双眼球结膜充血"结膜囊内可

见稀薄黏性分泌物"角膜透明"角膜后 g@' (̂ "房水清"晶状体

轻度混浊"玻璃体絮状混浊) 眼底检查见双眼视盘边界清"色

泽正常"视网膜血管走行正常"黄斑区未见出血+渗出及水肿)

初步诊断$双眼病毒性结膜炎) 给予更昔洛韦滴眼液双眼点

眼". 次[日#左氧氟沙星滴眼液双眼点眼"1 次[日#更昔洛韦眼

用凝胶涂双眼"! 次[晚"并建议患者到发热门诊进一步诊疗"经

临床检查和胸部 2̀ 检查确诊为 2PTS=(!R 并进行相关治疗) ,

月 !1 日追踪患者病情"患者家属告知患者因 2PTS=(!R 于 ,0,0

年 , 月 !- 日离世)

例 , "患者"男"-, 岁"武汉居民) 于 ,0,0 年 ! 月 ,0 日无

明显诱因出现双眼红+痒+视物模糊 ! < 就诊于解放军中部战区

总医院眼科) 患者否认其他病史"身体无明显不适) 眼部专科

检查$视力右眼 0YZ"左眼 0YZ#眼压右眼 !Q ??c'" 左 眼

!Z ??c') 双眼球结膜充血"轻度水肿"结膜囊内可见黏白色分

泌物"角膜透明"角膜后 g@' (̂ "晶状体透明) 眼底检查可见双

眼视盘色泽正常"边界清"视网膜血管走行正常"黄斑中心凹反

光可见) 初步诊断$双眼病毒性结膜炎"治疗方法同例 !) - <

后患者电话告知因发热+咳嗽+乏力而疑似新型冠状病毒',0!R

&%G39;%5%&8G*5+A",0!R(&2%T(感染"在武汉市中心医院经临床

检查+胸部 2̀ 检查确诊为 2PTS=(!R 并入院进行隔离治疗) 患

者告知眼红情况较前好转"嘱患者继续同前方法眼部治疗) 经

电话随访目前该患者临床治愈出院"双眼无不适症状)

例 -"患者"男"!1 岁"武汉居民) 患者于 ,0,0 年 ! 月 -0

日在解放军中部战区总医院经临床检查和胸部 2̀ 检查确诊为

2PTS=(!R 并入住隔离病房治疗) 患者于 ,0,0 年 , 月 , 日出现

双眼红+痒+异物感症状"结膜囊分泌物多"视力无下降) 眼科

检查$双眼球结膜充血"结膜囊内稀薄水样分泌物"角膜透明"

其他眼科检查因患者特殊原因无法完成) 初步诊断$双眼病毒

性结膜炎) 治疗方法同例 !) 点眼后 - < 患者双眼症状明显好

转"继续用药"! 周后眼部不适症状完全消失)

我们隔离病区确诊的另 ,Q 例轻中度 2PTS=(!R 患者中",

例患者一次性结膜囊拭子病毒核酸检测结果阳性"但未并出现

结膜炎)

讨论$,0!R(&2%T属 "冠状病毒属"为有包膜的 U7W病毒"

与 ,00- 年流行的严重急性呼吸综合征'A3G3538;+4353A>*584%5B

AB&<5%?3":WU:(样冠状病毒 ' a84(:)(2%T#2./(基因组同源性

高达 Z/r以上 ,!- "中间宿主尚未明确) 文献报道 ,0!R(&2%T通

过呼吸道分泌物排出"呼吸道飞沫和接触传播是主要的传播途

径
,,- "目前有文献报道在血液+唾液和粪便中分离到活病毒 ,-- "

同时在相对封闭的环境中长时间暴露于高浓度气溶胶情况下

存在经气溶胶传播的可能
,.- ) 2PTS=(!R 临床主要表现为呼吸

道感染"包括发热+咳嗽+乏力"少数患者伴有腹泻等症状#重症

患者多在发病后 ! 周出现呼吸困难和[或低氧血症#极重症患

者迅速进展为急性呼吸窘迫综合征+脓毒性休克+难以纠正的

代谢性酸中毒以及凝血功能障碍等
,/- )

近期有报道提示",0!R(&2%T可能引起结膜炎) 眼表不仅

是眼部与外界直接接触的组织"同时也通过鼻泪管+鼻腔与呼

吸道相通) 文献报道"采用 Ù (@2U法在个别 :WU: 确诊患者

泪液中可检测到 :WU:(2%T核酸阳性 ,1- "提示冠状病毒有可能

在泪液中存在) 最近有报道显示在少数确诊的 2PTS=(!R 合并

结膜炎患者的结膜囊拭子样本中也发现病毒核酸检测结果阳

性
,Q Ẑ- "为 ,0!R(&2%T眼表感染提供了客观证据) 本文报道的

例 , 患者出现结膜炎时全身无任何症状"结膜炎为 2PTS=(!R

的首发症状"例 ! 和例 - 患者结膜炎症状出现于 2PTS=(!R 感

染期间"为 2PTS=(!R 的伴随症状)

此外在我们负责的 , 个 2PTS=(!R 隔离病区中"我们选择

了其中 ! 个病区对已确诊的 ,Q 例轻中度 2PTS=(!R 患者行双

眼结膜囊拭子病毒核酸检测"发现了 , 例阳性者但未发生结膜

炎"患者目前仍处于 2PTS=(!R 治疗过程中"眼部表现有待进一

!-.,!中华实验眼科杂志 ,0,0 年 - 月第 -Z 卷第 - 期"2$*& bHd> P>$4$89?%9"X85;$ ,0,0"T%9K-Z"7%K-
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步观察"另有 !- 例重症 2PTS=(!R 患者由专科医生给予插管和

呼吸机治疗"因病情严重未进行结膜炎病史的询问和结膜囊拭

子病毒核酸检测) 因此"就我们的临床观察而言"2PTS=(!R 患

者眼表感染与 2PTS=(!R 的关系以及 ,0!R(&2%T是否可通过眼

表传播仍需要进一步研究)

本文报道的 - 例患者具有相似的临床表现"即眼红+眼痛+

异物感+黏性或水样分泌物增多等"治疗后 ! 周左右均可好转)

研究表明"血管紧张素转化酶 ,'8&'*%43&A*& ;%&G354*&'3&LB?3

,"W2H,(是可吸附并使 ,0!R(&2%T侵入组织的受体"W2H, 除

在人'型肺泡上皮细胞表达量较高外"角膜和结膜组织也有表

达
,R !̂0- "谢立信教授团队的研究结果显示"人结膜上皮 W2H,

表达丰度高于角膜上皮"提示眼表组织也可能是新型冠状病毒

眼部感染的潜在靶组织
,!!- )

文献报道":WU:(2%T疫情期间冠状病毒的眼部感染比较

少见
,!!- "而 ,0!R(&2%T眼部感染的临床和流行病学特征还不

明晰"目前对于 2PTS=(!R 尚没有特异性的抗病毒药物"对于
2PTS=(!R 期间结膜炎的治疗更是缺少循证依据) 本文报道的
- 例患者中有 ! 例患者因病亡失访"另 , 例患者经过局部抗炎+

抗病毒治疗后双眼结膜炎症状消失"但症状的消失究竟是因为

疾病的自限性还是药物的作用尚不完全明了) 遵照赫尔辛基

宣言条例"我们尊重患者的个人意愿"未得到患者影像学资料"

这是本报道的局限性所在) 此外"因为本文报道的患者是武汉
2PTS=(!R 暴发早期来诊者"故未行结膜囊拭子病毒核酸检测)

目前 ,0!R(&2%T眼部感染率尚不明确"但通过近来的研究

报道和我们在临床中的观察发现了少数 2PTS=(!R 患者的眼表

感染) 本文报道的例 ! 和例 , 患者均首先到眼科就诊"接诊的
- 个眼科医生和 ! 个护士均采取佩戴口罩+体积分数 Q/r乙醇

喷雾+洗手等防护措施"- 个医生至今均无任何不适) 该护士血

常规检查发现淋巴细胞计数和比例下降"经隔离对症治疗联合

中药服用'用药不详("目前恢复正常) 因此眼科医务工作者在

医疗工作中既要做好个人防护工作"同时也要总结 ,0!R(&2%T

眼部感染的早期表现和临床特征"研究并确定快速检测方法"

重点筛查首诊结膜炎患者"探讨 ,0!R(&2%T眼部感染率和传染

的可能性及其防治措施)
利益冲突"本文作者对报道资料的真实性负责"所有作者均声明不存

在任何利益冲突
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