
2020年4月29日，法国爆发疫情期间，一名患者在医院中心的病房与物理治疗师进行治疗。摄：Benoit Tessier/Reuters/达志影像
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COVID后遗症 COVID-19 医学 评论

【编者按】本文作者为上海科普作家汪诘，所住小区自3月16日就开始执行封控管理至今，近期曾发表文章《不吐

截至2022年4月，我们对“COVID-19后遗症”的了解有多少？

两年来医学研究发现的后遗症到底有哪些？我们应该感到害怕吗？

评论 2019冠状病毒疫情
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不快：面对疫情，上海人真正怕的是什么？》并公布与上海疾控专家的电话采访录音，引起较大反响，另有后续文

《回应“不吐不快”的若干质疑：别曲解、别扣帽、别外行》。

COVID-19疫情已经倒第三个年头，保守估计全球已有超过 5 亿人次被SARS-CoV-2病毒感染过，医学界

对其后遗症目前到底了解多少了呢？

首先，各类肺炎一般都会留下各种程度不同的后遗症，COVID-19也不例外。但如果有人跟你说他得过

COVID，好了以后就跟感冒好了一样，完全没什么后遗症，这不见得是说谎。后遗症就是这样，因人而

异，谈任何个例对我们从总体上认识后遗症意义不大，不管是完全没有后遗症的，还是严重到被逼自杀的

案例，都会存在。

有哪些“谣言”在流传？ 


我们先来看一些在网上流传很广的不实信息，在一段中国内地网络上传播较广的短视频中，里面有如下说

法：

很多人战胜了病魔，但难逃后遗症。在英国首批康复的4万人当中，约有1/8的人在出院后5个月内死亡，

约有1/3的人因为严重的并发症在半年内重新又住回了医院进行治疗。

很恐怖，对吧。但你仔细看，这一段前一句说的是后遗症，而后面跟着的却是并发症，后遗症和并发症是

完全不同的俩个概念。其实，这条消息的原始出处是《纽约邮报》2021 年 1 月份的一篇报道，这篇报道

的信源又是一篇未经同行评议的预印本论文。这篇论文中最关键的信息是，这 4 万多人的平均年龄为 65

岁，他们大多数都是患有各种类似糖尿病、心血管疾病等老年人常见的基础疾病的人。换句话说，假如这

些老人得的是流感，那么他们同样有非常高的概率死于并发症。并发症和后遗症是两个不同的研究领域，

不是我们今天的主题，因此不扩展开多谈。

https://mp.weixin.qq.com/s/3eFaYlhRoy44zR_qBIcsDA
https://nypost.com/2021/01/18/1-in-8-recovered-covid-19-patients-die-within-5-months-study/
https://www.medrxiv.org/content/10.1101/2021.01.15.21249885v1.full.pdf


2020年3月1日，中国湖北省武汉市，身穿防护衣的医护人员向一名2019冠状病毒康复者挥手。图：China Daily via Reuters/达志
影像

再来看这一条信息： 


国际顶级的医学杂志柳叶刀发表了一项研究，一年的时间跟踪了1276名从武汉金银潭医院出院的新冠患

者，结果就发现尽管大部分患者恢复以后能够基本正常的生活，但是健康状况对比正常人来说差了很多，

包括抑郁、睡眠障碍、脱发、味觉和嗅觉的缺失，头疼关节疼，部分患者还存在心血管损伤的迹象，甚至

还有部分患者出现了生殖障碍。

听着也很可怕对吧。但真的有这么可怕吗？《柳叶刀》这篇论文是真实存在的。但这段视频就是不告诉你

该论文最后的总结：在1年的随访期间，大多数患者的身体功能都得到了很好的恢复，并且已经恢复了原来

的工作和生活。（尽管后面补充了一句“健康指数仍低于对照组”，但这非常正常，感染组中只要还有 1 个

没有完全恢复，就会低于对照组。）

另外，这 1276 人年龄中位数是 59 岁，也是属于本身就很容易出现抑郁、睡眠障碍、脱发等常见中老年

人症状的人群。视频还把论文中的原文“在康复期间面临更高的心血管疾病风险”夸大为“还存在心血管损伤

迹象”，还生生地造出了一个很恐怖的“还有部分患者出现了生殖障碍”，而论文中根本没有提到。

再来看这一条信息： 


英国伦敦帝国理工大学脑科学系研究发现，在跟踪测试的8万多名新冠患者当中，普遍存在智力下降的问

题，其中最严重的患者智力下降了8.5，8.5意味着什么？相当于大脑直接老了10年。

这项研究是存在的，我找到了视频提到的这项研究的论文。但论文的结论是：COVID-19愈后的认知能力

下降程度与患病时肺炎的症状严重程度成正比。至于什么最严重的下降了 8.5，大脑直接老了 10 岁的说

法，又是视频主播自己的创造。这项研究确认了在被病毒感染后的一年左右时间，患者的认知能力确实会

受到不小的影响 但由于跟踪时间很短 这些人的恢复情况 该论文并未提到 暂时的下降和永久性的下
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受到不小的影响。但由于跟踪时间很短，这些人的恢复情况，该论文并未提到。暂时的下降和永久性的下

降又是完全两个不同的概念。

尽管我经常说，对于医学来说，个案的意义不大，但下面这个所谓的个案看着特别惊悚，忍不住给大家看

一下：

美国佛罗里达的一位患者新冠治愈之后患上了一种极其罕见的后遗症叫巨舌症，就是他的舌头在不断的长

大，后来医生没办法切除了他部分舌头，才才逐渐让他恢复了进食说话的能力。

我检索了原始的新闻报道，准确的信息是，这位男子很倒霉，得了COVID住进ICU，然后又很不幸地同时

舌头肿得合不拢嘴。至于什么“新冠后遗症”和“巨舌症”都是视频主播自己根据这条新闻发挥想象力脑补出

来的，新闻里面根本没有提到。如果按照这种方法来脑补，那全世界任何一种疾病都可以被报道成“后遗

症”了。

2021年2月23日，意大利比萨的康复中心，一名康复的患者在温泉浴场中锻炼，以热水舒缓呼吸困难。摄：Jennifer

Lorenzini/Reuters/达志影像

可靠研究中的信息 


https://www.khou.com/article/news/health/coronavirus/enlarged-tongue-covid/285-915acc05-5b7c-4202-8729-3334d9bb846a


我还想说，关于COVID-19后遗症的问题，只有大规模的流行病学研究和高质量的论文才是唯一可以让我

们了解真相的渠道，任何个人，哪怕是听上去名头很大的“专家”的观点，都是没有太多参考意义的。

那么，关于COVID后遗症，目前最佳的科学研究证据能告诉我们哪些可靠的信息呢？ 


通过论文检索，我们会发现，关于COVID后遗症的研究论文那是汗牛充栋，太多了，如果要把这些论文都

看完，哪怕只看结论，我估计也需要好几周。这时候，我就想，要是有个人帮我把论文全看一遍，然后帮

我总结一下，那该多好。实际上，面对某一个研究对象存在大量论文的情况，有一种叫“综合荟萃分析”

（Meta-analysis）的论文，就是相当于有一个这样的研究者帮你做总结。

2021 年 8 月，《自然》杂志旗下的《科学报告》发表了一篇关于COVID-19后遗症研究的荟萃分析论

文，研究者从 18251 份论文中最终筛选出了 15 篇发表于 2020 年的高质量研究论文，这些研究一共涉

及 47910 名患者，年龄涵盖 17 到 87 岁。得出的结论，简要概括是这样：

80% 的人会在COVID-19康复后的数周到数月内，至少会出现一项后遗症，最常见的五种后遗症是：疲劳

（58%）、头痛（44%）、注意力障碍（27%）、脱发（25%）和呼吸困难（24%）。此外，确定也是

常见的后遗症，还有嗅觉和味觉丧失、关节疼痛等，一共发现了 55 种可以确认的后遗症。但遗憾的是，

这篇论文没有提到这些后遗症会持续多久，有多大的可能性会终生伴随等等这些人们会很关心的数据。

注意，这篇论文虽然发表在 2021 年 8 月，但研究的其实是 2021 年 1 月 1 日之前的病例，换句话说，

它的研究对象基本上都是SARS-CoV-2比较原始的毒株，并不是现在在全球占主导地位的奥密克戎毒株。

COVID的早期毒株实际上已经基本从地球上消失了，我们现在即便被病毒感染，其实已经和论文的研究对

象有很大差异了，但毕竟还是SARS-CoV-2病毒，参考价值肯定是有的。只是我们需要更新的研究。

我能查到的最新一篇高质量论文是 2022 年 3 月 8 日发表在《自然》杂志上的一篇论文，这项研究发现，

感染COVID-19后，人的大脑组织结构会产生可见的变化，准确地说，就是患者的大脑皮质层厚度会下降

1% 左右，但这项研究被广泛地误传为“新冠导致大脑萎缩”，实际上大脑皮质层厚度略有下降与“大脑萎

缩”完全不是一个概念。

研究者找到了 785 名 51 至 81 岁之间，在COVID流行之前就留有大脑扫描图像的人，这些人中有 401

名曾被病毒感染过，384 名没有，这样就形成了很好的对照组。然后，再次对这些人的大脑进行扫描，就

可以统计分析出患者的大脑是否发生了改变。

https://www.nature.com/articles/s41598-021-95565-8#Sec14
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其实这张图也很好地反击了另外一个谣言，就是所谓的“大脑皮质层”的厚度降低是不可逆的。在这张结论

图上，我们可以看到代表“对照组”的蓝线，超过 70 岁的人，大脑皮质层却有明显的增厚。

所以，长期来看，这些皮质层厚度降低的人，他们的皮质层是否会恢复，也是未知的，要回答这些问题还

需要时间。

另外也有好消息，2022 年 3 月 9 日发表的一篇论文说，之前的一些研究说COVID后遗症包括 2 型糖尿

病，但最新研究表明，这种后遗症很可能是暂时性的，因为有 40% 的人已经在跟踪随访期间完全恢复健

康了。这个恢复速度超出了研究者的预期，所以他们迫不及待地发表了论文，认为这已经可以证明这种后

遗症是暂时性的

https://www.verywellhealth.com/post-covid-diabetes-5221371


遗症是暂时性的。

目前可以得出的结论 
 最后，我再来总结一下： 


对早期毒株的研究表明，COVID-19后遗症确实存在，而且很普遍，但绝大多数人的后遗症并不严重，以

疲劳、头痛、注意力障碍、脱发、呼吸困难为主，还会有较多人、估计 20% 左右的人会伴有嗅觉、味觉

丧失或者改变，比如原本闻起来香喷喷的食物现在闻起来是臭的了等比较恼人的后遗症，但大多数人也会

在数月之内完全恢复，也有极少的人一两年都恢复不了。在患上COVID之后的若干时间，人的认知能力会

有所下降，而且年龄越大下降得越多，长期影响还有待更多的证据。

以上，差不多就是截至 2022 年 4 月，我们对COVID早期毒株（主要是德尔塔）后遗症的了解程度。 


至于，在香港流行的奥密克戎毒株的后遗症影响，现在还缺乏高质量的研究论文（主要原因是时间还不够

久）。不过，考虑到奥密克戎感染者的症状本身就比德尔塔要轻微很多，所以一个合理的推断是，后遗症

也会轻微许多。总体来说，我认为是无须过多担心，影响绝不会大于普通肺炎。
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