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!疫情监测!

!""&D!""$ 年北京市朝阳区细菌性痢疾的
流行病学分析

徐伟"马建新"韩庆华

摘要!:目的:探讨北京市朝阳区 !""&D!""$ 年细菌性痢疾$菌痢%的流行特点!掌握其流行规律& 方法:对 9 年

上报的菌痢病例进行回顾性分析& 结果:!""&D!""$ 年朝阳区共报告菌痢病例 %# 9&9 例!死亡 O 例!年平均发病

率为 %"$5"!;B" 万!年均死亡率为 "5"9;B" 万& 结论:!""&D!""A 年发病率呈下降趋势! !""$ 年发病率明显下降&

关键词!:细菌性痢疾( 流行病学( 发病率

中图分类号!K9BOk& 文献标识码!3 文章编号!B""% D##OB$!""#%"$ D"9$% D"%
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.50$%+ 4#$3720$/.!;*"1&#":D4/4&)/6%# 9&9 3#$+2))/3$3-&323$%-)5.$%+ 9 .2&4#3*202027/042. 60/(!""& 4/ !""$!1#2
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::细菌性痢疾$菌痢%是北京市朝阳区常见的急

性肠道传染病之一!发病率位居法定报告传染病的

前 % 位!对全区人民的身体健康造成了较为严重的

危害& 为探索菌痢的流行因素!掌握其流行规律!

为今后防治工作提供依据!现将 !""&D!""$ 年朝阳

区菌痢的发病情况进行回顾性分析&

?6材料与方法

B5B:资料来源:来源于全国传染病报告系统中

!""&D!""$ 年现住址为北京市朝阳区菌痢的发病资

料& 人口资料来源于朝阳区统计局& 菌株分型资

料来源于朝阳区疾病预防控制中心 $@'@%检验

中心&

B5!:方法:根据菌痢发病时间'年龄'性别及职业

不同!用V(2.7)7TMÊ2*0!""" 软件进行统计!并用描

述性流行病学方法进行统计分析&

B5%:菌痢的诊断标准:根据-细菌性痢疾'阿米巴

痢疾诊断标准及处理原则.$RWBO""! DB##9%

)B*

&

@6结果

!5B:流行情况:!""&D!""$年朝阳区共报告菌痢病

例 %# 9&9 例!死亡 O 例!年平均发病率为 %"$5"!;B"

万!年均死亡率为 "5"9;B"万& 菌痢病例占传染病报

告总数的 %A5AAX& 报告发病率最高的是 !""& 年

$%9"5#";B"万%!最低是 !""$ 年$B$%5A!;B" 万%& 死

亡病例报告 !""& 年 ! 例!!""9 年 % 例!!""A 年 B 例!

其余年份无死亡病例报告& 从 9 年的发病率分析!

!""&D!""A 年发病率比较平稳或略有下降!而 !""$

年发病率明显下降& 菌痢发病占传染病的报告发病

比率呈下降的趋势!从最高 !""&年的 &A5"OX下降到

!""$年的 !O5O9X& 每年菌痢发病率的变化见图 B!

每年菌痢占报告传染病百分比的变化见图 !&

图 ?6@FFUR@FF[ 年朝阳区菌痢发病情况

A'B12*?6L+.',*+.*/0"('B*&&/"'"'+<($/4$+B" @FFUR@FF[
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图 @6@FFUR@FF[ 年朝阳区菌痢发病占传染病百分比的变化

A'B12*@6<($+B*/0-2/-/2#'/+/0"('B*&&/"'".$"*"'+#/#$&

./))1+'.$%&*,'"*$"*.$"*"'+<($/4$+B" @FFUR@FF[

!5!:季节分布:!""&D!""$ 年!各月均有菌痢病例

发生! & 月病例开始增多!至 $ 月达高峰!# 月开始

下降& $ 月病例最多!共计 $$!$ 例!占病例总数的

!!5%!X& O D# 月共有病例 !O 999 例!占病例总数

的 OA5B9X!见图 %&

图 E6@FFUR@FF[ 年朝阳区各月份菌痢发病分布

A'B12*E6D')*,'"#2'%1#'/+/0"('B*&&/"'".$"*"%4 )/+#(

'+<($/4$+B" @FFUR@FF[

!5%:人群分布

!5%5B:性别分布:男性病例 !! %"A 例(女性 BA

9"$ 例& 男女性别比为 B5!AaB&

!5%5!:年龄分布:菌痢在各年龄组人群中均有发

病!病例主要集中在 " b# 岁年龄组 BB B$9 例!占患

者总数的 !$5!$X(其次为 !" b!# 岁年龄组!

占 !!5%OX!见表 B&

表 ?6@FFUR@FF[ 年朝阳区菌痢病例年龄分布

D$%&*?67B*,'"#2'%1#'/+/0"('B*&&/"'".$"*"'+<($/4$+B" @FFUR@FF[

年龄组$岁% 病例数 构成比$X%

" b BB B$9 !$5!$

B" b & "9" B"5!&

!" b $ $&& !!5%O

%" b 9 B%! B!5#$

&" b % 9"! $5$O

9" b ! O"9 O59#

O" b & !!A B"5O#

合计 %# 9&9 B""5""

!5%5%:职业分布:菌痢在各职业人群均有发病!患

病例数最多的是儿童!发病 #9$9 例!占患者总数的

!&5!&X(其次为公务员!发病 O#AB 例!占患者总数

的 BA5O%X&

!5&:病原学分型:!""&D!""$年共采集临床诊断的

菌痢患者的便样共计B"!O份!实验室进行细菌培养!阳

性 B!#份!阳性率为 B!59AX& !""&D!""A 年阳性检出

率逐年下降!!""$年略有上升& !""A 年阳性检出率最

低!为 %5$!X(!""&年阳性检出率最高!为 &$5&$X&

其中检出W群福氏志贺菌 A" 份!占 9&5!OX!'

群宋内志贺菌 9# 份& W群福氏志贺菌 !""& D!""A

年检出率逐年下降!!""$ 年略有升高!而宋内志贺

菌检出率自 !""O 年逐年上升& W群福氏志贺菌

!""& 年检出率最高!为 %O5%OX!!""A 年最低!为

"5%$X(宋内志贺菌 !""$ 年检出率最高! 为

B959%X&!""A 年和 !""$ 年宋内志贺菌检出率显著

高于福氏志贺菌检出率!见表 !&

表 @6@FFUR@FF[ 年粪便标本检出阳性及菌型检出情况

D$%&*@6N/"'#'3*2*"1&#"/0"#//&"$)-&*,*#*.#'/+$+,#4-*"

/0"('B*&&$ '+<($/4$+B" @FFUR@FF[

年份
采样总数

$件%

阳性

件数
检出率

$X%

福氏

件数
检出率

$X%

宋内

件数
检出率

$X%

!""& %% BO &$5&$ B! %O5%O & B!5B!

!""9 !O9 &% BO5!% %! B!5"$ BB &5B9

!""O %"9 %" #5$& !" O59O B" %5!$

!""A !O! B" %5$! B "5%$ # %5&&

!""$ BOB %" B$5O% 9 %5BB !9 B959%

合计 B"!O B!# B!59A A" O5$! 9# 95A9

E6讨论

9 年菌痢发病呈逐年下降趋势!主要是由于传

染病的疾病谱发生了变化)!!%*

!从 !" 世纪 A" D$" 年

代以菌痢为首的肠道传染病高居榜首(另一方面!

随着人民生活水平的提高!卫生习惯的不断改善!

也使经粪D口途径传播的菌痢发病明显下降& !""$

年菌痢发病下降明显!主要是由于 $B%为了确保

!""$ 年奥运期间不发生重大食品安全问题!北京市

卫生监督部门加大了对餐饮单位的管理和监督力

度(城管部门也取缔了大量不符合要求的露天餐饮

摊点和无证照流动摊点& $!% 在京外地务工人员大

幅减少& !""& D!""$ 年痢疾杆菌的检出率均低于

9"X!!""A 年检出率低至 %5$!X!因此!实际上每年

上报的临床诊断病例有很大一部分可能是假阳性

病例& 北京市朝阳区肠道门诊医生在诊断菌痢病

例时!绝大部分医生过分依赖实验室的粪便检查结

果!一般红细胞'白细胞检查符合菌痢标准! 不管是

否符合流行病学'症状体征是否相符)&*

!很大部分病
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E6讨论

目前!对传染病网络直报工作质量的评价多以

各种单项指标的高低分别排名!往往不能全面反映

总体情况& 而C>?,\, 法对原始数据进行同趋势和

归一化处理!消除了不同量纲的影响!充分利用原

始数据信息!能定量反映不同评价单元的优劣程

度& C>?,\,法借助秩和比法进一
!

扩展后!将定性

与定量融为一体!使评判结果更为直观'准确&

C>?,\,法具有原理简单'计算简便'排序明确

等特点!对数据分布类型'样本含量'指标多少无严

格的限制!既可用于同一时间不同地区的横向工作

质量评比!也可用于同一地区随时间发展变化的纵

向资料评价& 该法用于综合评价传染病网络直报

工作质量!其评价结果切合实际!具有一定的科学

性与合理性!值得推广应用&
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例都被临床诊断为菌痢!而不能很好的根据流行病

学'症状体征'实验室检查等进行综合诊断!造成朝

阳区持续高水平的菌痢发病率&
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