
呼吸道感染的定义和

分类
呼吸道感染是常见的疾病，可由多种病原体引起。病原体可以是病毒、细菌

或真菌。感染可能发生在任何年龄段，但儿童和老年人更容易患病。
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呼吸道解剖生理概述

呼吸道是人体进行气体交换的重要器官系统，包括鼻腔、咽喉、气管、支气

管和肺等。

呼吸道的解剖结构和生理功能决定了其在呼吸过程中的作用，并对呼吸道感

染的发生、发展和治疗具有重要意义。



呼吸道感染的致病因素

病毒

病毒是最常见的呼吸道感染致病因素，

包括流感病毒、腺病毒、鼻病毒等。

细菌

细菌也是重要的呼吸道感染致病因素，

如肺炎链球菌、流感嗜血杆菌、肺炎克

雷伯菌等。

真菌

真菌感染，如曲霉菌感染，通常发生在

免疫功能低下的人群中。

其他因素

过敏、环境污染、吸烟等也可能导致或

加重呼吸道感染。



细菌性呼吸道感染的病理生理

1 细菌入侵

细菌通过吸入或接触传播到呼吸道。它们可能附着在呼吸道上皮细胞上，并释放

毒素，破坏宿主防御系统。

2 炎症反应

宿主免疫系统识别细菌并启动炎症反应。白细胞被招募到感染部位，并释放炎症

介质，导致血管扩张和组织肿胀。

3 组织损伤

持续的炎症和细菌毒素可能导致呼吸道组织损伤，例如气管炎、支气管炎或肺炎。

这可能会影响呼吸功能。



病毒性呼吸道感染的病理生理

1

病毒入侵

病毒通过呼吸道粘膜进入人体

2

细胞感染

病毒复制，破坏宿主细胞

3

炎症反应

机体免疫系统应答，引发炎症

4

临床症状

出现发热、咳嗽、鼻塞等症状

病毒性呼吸道感染的病理生理过程主要包括病毒入侵、细胞感染、炎症反应和临床症状四个阶段。病毒通过呼吸道粘膜进入人体后，会入侵并感染呼吸道

上皮细胞，病毒在宿主细胞内复制并大量增殖，最终导致宿主细胞损伤和死亡。机体免疫系统识别病毒入侵后会启动炎症反应，释放炎症因子，引起呼吸

道局部组织充血、水肿和分泌物增多，最终导致临床症状出现。



支气管炎的病理生理

支气管炎是气管和支气管的炎症，导致咳嗽、咳痰和呼吸急促等症状。支气管炎可以是急性或慢性，由病毒、细菌或其他刺激因素引起。

1

气道炎症

支气管粘膜充血、水肿和分泌物增加

2
气道狭窄

炎症导致气道壁增厚和分泌物积聚

3
呼吸困难

气道狭窄阻碍气流通过

4
咳嗽和咳痰

机体试图清除气道分泌物和炎症介质

支气管炎的病理生理涉及气道炎症、气道狭窄和呼吸困难。炎症导致气道壁增厚和分泌物积聚，引起气道狭窄，阻碍气流通过，导致呼吸困难。机体试图

清除气道分泌物和炎症介质，导致咳嗽和咳痰。



肺炎的病理生理

感染

病原体进入肺部，导致肺泡炎症和损伤。

炎症反应

白细胞浸润，释放炎症介质，导致肺泡壁增厚和水肿。

肺泡积液

肺泡腔积聚炎症渗出液，影响气体交换。

气体交换障碍

氧气吸收减少，二氧化碳排出困难，导致呼吸困难和低氧血症。

并发症

严重肺炎可导致肺脓肿、呼吸衰竭、败血症等并发症。



鼻炎的病理生理

1
鼻腔黏膜炎症

鼻腔黏膜充血、水肿、分泌物增多

2
鼻窦炎

鼻窦黏膜炎症，分泌物潴留

3
鼻塞

鼻腔阻塞，呼吸困难

4
嗅觉减退

嗅觉神经受损，嗅觉功能下降

鼻炎是鼻腔黏膜的炎症，可由多种因素引起。常见症状包括鼻塞、流鼻涕、打喷嚏、嗅觉减退等。鼻炎可分为急性鼻炎和慢性鼻炎，急性鼻炎通常

由病毒感染引起，而慢性鼻炎则可能是由过敏、药物、环境因素等引起。鼻炎的治疗目标是减轻症状，改善生活质量。



咽炎的病理生理

1 感染因素

细菌、病毒和真菌等感染因子可引起咽炎。这些病原体通过呼吸道传播，并附着

在咽喉黏膜上，引发炎症反应。

2 免疫反应

机体免疫系统识别入侵的病原体并启动防御机制，释放炎症介质，导致咽喉黏膜

充血、水肿，并伴有分泌物增多。

3 症状表现

咽炎的典型症状包括咽喉疼痛、吞咽困难、声音嘶哑、咳嗽、发热等。这些症状

的严重程度因感染程度和病原体类型而异。



扁桃体炎的病理生理

病原体入侵

细菌或病毒感染扁桃体，引发炎症反应。

免疫反应

免疫系统被激活，产生炎症介质，导致扁桃体肿胀、充血。

症状出现

扁桃体红肿、疼痛、吞咽困难，伴随发热、淋巴结肿大等症状。

病程发展

若病情得不到控制，可能发展成化脓性扁桃体炎，甚至引起并发症。



呼吸道感染的临床表现

呼吸道症状

包括咳嗽、咳痰、呼吸困难、

胸闷、气喘等。咳嗽是呼吸

道感染最常见的症状之一，

其性质和程度可根据感染的

部位和程度有所不同。

全身症状

包括发热、头痛、乏力、食

欲减退、肌肉酸痛等。发热

是呼吸道感染常见的症状，

其程度和持续时间可因感染

的严重程度而异。

其他症状

包括鼻塞、流涕、咽痛、声

音嘶哑、打喷嚏等。这些症

状常与上呼吸道感染有关。

特殊症状

根据不同的感染部位，还可

能出现一些特殊的症状，如

鼻窦炎可出现面部疼痛、压

迫感，支气管炎可出现胸痛，

肺炎可出现咯血等。



呼吸道感染的诊断依据

病史采集

详细询问患者的症状、发病时间、

病程、相关接触史，并了解患者

的既往病史、用药史、过敏史等。

体格检查

评估患者的呼吸音、心率、体温、

呼吸频率等，观察患者的外观、

精神状态、呼吸困难等。

辅助检查

根据患者的临床表现，可进行实

验室检查，如血常规、血生化、

痰液培养、病毒检测等，以及影

像学检查，如胸部X线、CT等。

诊断标准

根据患者的症状、体征、实验室

检查和影像学检查结果，结合临

床经验，综合判断诊断。



细菌性呼吸道感染的常见病原体

肺炎链球菌

肺炎链球菌是最常见的呼吸道

感染病原体之一，可导致肺炎、

中耳炎、脑膜炎等疾病。

流感嗜血杆菌

流感嗜血杆菌可导致肺炎、脑

膜炎、中耳炎等，尤其常见于

儿童和免疫功能低下人群。

金黄色葡萄球菌

金黄色葡萄球菌是一种常见的

皮肤和呼吸道感染病原体，可

导致肺炎、脓肿、败血症等。

卡他莫拉菌

卡他莫拉菌是常见的呼吸道感

染病原体，可引起肺炎、支气

管炎、鼻窦炎等疾病。



病毒性呼吸道感染的常见病原体

鼻病毒

鼻病毒是引起普通感冒最常见的病原体。它会

导致鼻塞、流鼻涕和喉咙痛。

冠状病毒

冠状病毒可以引起多种呼吸道感染，包括普通

感冒、严重急性呼吸系统综合征（SARS）和

中东呼吸系统综合征（MERS）。

流感病毒

流感病毒是每年冬季引起季节性流感的罪魁祸

首。它会导致发烧、咳嗽、喉咙痛和肌肉酸痛。

呼吸道合胞病毒

呼吸道合胞病毒是导致婴幼儿和儿童呼吸道感

染的主要原因，尤其在冬季和春季。



呼吸道感染的实验室检查

呼吸道感染的实验室检查有助于确定感染的病原体、感染的严重程度以及治疗效果。

常见的实验室检查包括血常规、血生化、痰培养、病毒检测、抗体检测等。

血常规可以帮助判断感染的严重程度和炎症反应程度。

血生化可以检查肝肾功能，以及电解质和血糖水平。

痰培养可以分离出致病菌，并进行药敏试验。

病毒检测可以用于检测常见呼吸道病毒，例如流感病毒、鼻病毒和腺病毒。

抗体检测可以用于检测机体对特定病原体的免疫反应。
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