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前言

艾滋病，即人类获得性免疫缺陷综合征(acquired immunodeficiency syndrome，AIDS)，在全球广泛流行
，已成为严重威胁人类健康的重大问题，从1981年报道人类免疫缺陷病毒(HIV)和1983年分离出HIV以
来，艾滋病在世界范围内蔓延趋势严重，遍布了农村和城镇。
截至2007年底，全球感染艾滋病病毒人数仍高达3320万人，2007年新增感染者250万人，210万人死于艾
滋病，每天平均新增艾滋病感染者6800人。
我国截止2007年12月底，全国累计报告艾滋病感染者和艾滋病患者230 643例，其中艾滋病患者66 392例
，死亡报告23 963例。
中国卫生部、联合国艾滋病规划署和世界卫生组织联合对2007年中国艾滋病疫情进行估计，结果显示
： 截止2007年底，中国现有艾滋病毒感染者大约70万（55万~~ 85万） 人，全人群感染率为0.05%。
中国艾滋病疫情处于已经受到人们和政府的广泛关注和高度重视，疫情总体处于低流行，特定人群和
局部地区高流行态势。
到2010年，我国艾滋病感染人数将控制在150万人以内。
艾滋病防治形势依然严峻，需要全社会积极参与作好防治工作。
艾滋病有别于其他疾病，其流行病学、发病机制、病理学、临床诊断、影像学表现、鉴别诊断、治疗
和预防方面具有特殊性，对医务人员及科研工作者提出了新的诊疗要求和挑战， 迫切需要一本密切结
合临床的临床影像与解剖、病理对照的专著作为参考。
从国内临床资料来看，均缺乏病理与病因学的证据，尸体病理解剖更为少见，诊断可靠性值得商榷，
不利于更好地理解和防治艾滋病合并症的发生与发展。
为了对艾滋病合并症有更进一步的认识和理解，提高临床诊治效果，李宏军教授根据其对艾滋病临床
应用基础长达10年的观察研究，亲自解剖艾滋病自愿捐献者尸体11例， 体解剖10例，活检22例，制作
断层标本200余件，病理组织分析1100份，在此基础上进行归纳总结，在已经出版的《艾滋病临床与影
像诊断》、《艾滋病影像鉴别图谱》、《Atlas of Differential Diagnosis In HIV/AIDS》、《艾滋病眼病影
像鉴别图谱》的基础上，又撰写了《艾滋病影像与解剖、病理对照图谱》，从大量的艾滋病临床应用
基础研究资料中优选共2000余幅艾滋病患者活体CT图像、尸体CT图像、DR、MRI图像、断层标本图
像、大体解剖标本图像以及病理组织分析图片，其范围基本覆盖艾滋病主要并发症的概况。
本书的出版将为我国艾滋病临床应用基础研究揭开一个新的领域，使我国艾滋病防治工作更加深入有
效。
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内容概要

本书以图片为主，图解为辅，本书以作者亲自解剖艾滋病自愿捐献者尸体11例、大体解剖10例、活
检22例材料为基础，总结了对解剖、病理及影像学检查资料进行对照研究的成果。
本书的出版是作者在已经出版的相关著作的基础上，对艾滋病合并症临床应用基础的更深层次研究，
为艾滋病的防治及科研提供了宝贵的、科学的、严谨的临床及基础一手资料。
　　本书分为四章，第一章为概述；第二章为断层解剖与影像、病理对照，由于活体与尸体CT扫描的
时间差别及尸体组织变化给同层面解剖对照造成困难，本书以病变对照为主，解剖部位对照不做重点
；第三章为大体解剖部分与病理对照；第四章为尸检与影像、病理对照，从整体到局部，层次分明，
便于参考。
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章节摘录

四、传播途径HIV主要存在于HIV感染者／艾滋病患者的体液中，包括血液、精液、阴道分泌液、乳
汁、伤口渗出液等。
任何能够引起体液交换的行为，都有传播HIV的可能。
流行病学调查证实，HIV有三种传播途径：经性接触传播、经血液传播及母婴传播。
1．经性接触传播经性接触传播是目前全球主要的HIV传播途径，大约全球70% ~~ 80%感染者是通过性
接触感染上HIV，其中异性间性接触传播占70%以上， 而男性同性恋性接触传播占5%-10%。
欧美的研究表明：发生一次没有保护的性交（即未使用安全套），在男性同性恋中传染HIV的概率约
为1%；而在异性性接触中，男性传给女性的概率是0.05% ~~0. 15%，女性传给男性的概率是0.03%
~~0.09%。
2．经血传播(1)静脉注射吸毒：静脉吸毒者共用注射器或注射器消毒不严是感染HIV的危险行为。
单次暴露的传染概率为0.67%。
该途径是目前我国HIV传播的主要途径。
(2)接受血液或血制品： 主要是指接受污染有HIV的血液或血制品，单次暴露的传染概率大于90%。
(3)医源性感染：主要是指医疗器具不洁，造成接受医疗服务者感染HIV，其中也包括医护人员在提供
医疗服务时，暴露于感染者／患者的体液，而致感染HIV。
不慎被污染HIV的器具如针头刺伤皮肤，或黏膜直接接触到含有HIV的体液，单次暴露的传播概率
为0.3% -0.5%。
3．母婴传播感染HIV的母亲，可以在妊娠期间、分娩过程中或产后哺乳将HIV传染给下一代。
目前在世界上不同地区，母婴传播的发生率差异很大，从欧洲、美国的15% - 30%，到次撒哈拉非洲
的30% - 50%。
4．非传播途径HIV不能通过空气、一般的社交接触或公共设施传播，艾滋病患者及艾滋病病毒感染者
的日常生活和工作接触不会感染HIV。
一般接触如握手、拥抱、共同进餐、共用工具、办公用具等不会感染艾滋病；HIV不会经马桶圈、电
话机、餐炊具、卧具、游泳池或公共浴池等而传播；蚊虫叮咬不传播艾滋病。
但是要避免共用牙刷和剃须刀。
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