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移动百分位数法在内脏利什曼病流行区
疫情监测预警中的初步应用

【摘要】 目的 初步探索移动百分位数法在新疆喀什地区内脏利什曼病流行区疫情监测预警中的应用
!

并评价

其效果
*

方法 以喀什地区
5!

个县
"

市
)

内脏利什曼病
!""%

年
5

月
5

日至
!"5!

年
5!

月
$5

日疾病监测信息管理系

统数据为基础
!

采用移动百分位数法对网报数据进行逐月探测
!

分别计算第
="

百分位数
"

+

="

)+

第
D"

百分位数
,

+

D"

#

和第
E"

百分位数
,

+

E"

#!

并绘制预警控制图
!

将
+

D"

作为判定疫情出现的预警阈值
!

当月发病数大于历史基线数据的
+

D"

时
!

产生预警信号
*

计算该法的灵敏度
$

特异度和阳性预测值
!

并评价预警效果
*

结果 喀什地区
!""<

年和
!""E

年的内脏利什曼病病例为
%57"F

,

=$EG<<;

#!

E"#!

月约占总发病数的发病高峰
!

病例数为
=#7EF

,

;=EG<<;

#!

主要危及

H"$

岁的婴幼儿
!

占
%!7DF

,

==;G<<;

#*

移动百分位数法累计进行
=<

次探测
!

5D

次探测的当月发病数超过历史基线发

病数的
+

DH

!

其中有
E

次探测的当月发病数超过历史基线发病数的
+

EH

*

根据研究期间疫情的实际发生情况
!

以
+

DH

为预

警阈值
!

移动百分位数法对
55

次疫情中的
5H

次发出了预警信号
!

预警灵敏度为
EH7EF I#HG##J

%

对不存在疫情的
;D

次

中的
D

次进行了错误预警
!

预警特异度为
<=7#F

,

;HG;D

#%

累计发出的
#D

次预警信号中有
#H

次被证实出现疫情
!

阳性

预测值为
=<7<F

,

#HG#D

#*

结论 移动百分位数法能够对喀什地区内脏利什曼病的疫情进行有效监测和预警
*

【关键词】 移动百分位数法；内脏利什曼病；喀什地区；监测；预警
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内脏利什曼病曾广泛流行于中国
#%

个省
"

市
)

区
#!

!D

世纪
JD

年代初
!

全国约有
J$

万患者
!

严重危

害疫区群众的生命健康*

#

+

!

经过开展持续的防治工

作
!

内脏利什曼病已于
#BJI

年在中国大部分流行区被

消除 *

!

+

,

目前仅在新疆
)

甘肃
)

四川
)

陕西
)

山西和

内蒙古等省
"

区
$

尚有当地感染的内脏利什曼病病例

报告
!

其中以新疆的病例数最多 *

$<G

+

,

自
!D

世纪
BD

年

代以来
!

新疆喀什地区内脏利什曼病发病数呈逐年上

升的趋势
!

是中国目前内脏利什曼病发病人数最多
)

疫情最为严重的地区*

J

+

,

传染病疫情监测和早期预警有利于及早发现可能

的暴发
!

减少发病和死亡
!

具有重要的公共卫生意义*

%<F

+

,

目前
!

中国疾病预防控制中心建立的国家传染病自动

预警系统在传染病突发疫情的监测预警中发挥了重要

作用
!

可及时发现潜在的突发疫情
!

在一些传染病的

预警中采取的主要方法为基于病例报告时间序列的移

动百分位数法*

I

+

,

为探索移动百分位数法在寄生虫病

疫情监测预警中的应用
!

本研究以喀什地区内脏利什

曼病
!DD%

年
#

月
#

日至
!D#!

年
#!

月
$#

日监测数据为基

础
!

开展疫情的监测和早期预警研究
,

材料与方法

0

研究点

选择喀什地区
#!

个县
"

市
$!

包括喀什市
)

疏附

县
)

疏勒县
)

英吉沙县
)

泽普县
)

莎车县
)

叶城县
)

麦盖提县
)

岳普湖县
)

伽师县
)

巴楚县和塔什库尔干

塔吉克自治县为研究点
,

1

数据来源

内脏利什曼病病例数据来源于
!DD%

年
#

月
#

日至

!D#!

年
#!

月
$#

日中国疾病预防控制中心疾病监测信息

管理系统
"

以下简称网报数据
$!

均为按发病时间统

计的终审病例
!

剔除重复病例和删除病例
,

2

质量控制

新疆维吾尔自治区
)

喀什地区和
#!

县
"

市
$

疾病

预防控制中心负责对网报数据进行审核
)

订正
,

中国

疾病预防控制中心寄生虫病预防控制所于
!D#!

年在喀

什地区喀什市
)

疏附县
)

疏勒县和伽师县
G

县
"

市
$

对网报数据的质量进行现场评价
,

调查人员以
X;;4..

!DD$

双录入月发病数据并比对
,

3

分析方法

以喀什地区作为预警的空间范围
!

采用移动百分

位数法对网报数据进行固定周期探测
,

探测起止时间

为
!DDI

年
$

月至
!D#!

年
#!

月
!

计算周期为
#

个月
!

按月

移动
!

回溯
!

年作为历史同期数据
!

历史同期前后移

动
!

个参比周期作为历史基线数据
!

即历史基线数据

由
#D

个月的月发病数据组成
!

分别计算第
JD

百分位数

"

+

JD

$)

第
FD

百分位数
"

+

FD

$

和第
BD

百分位数
"

+

BD

$!

利用
XY3A F7D

绘制预警控制图
!

将
+

FD

作为判定疫情

出现的预警阈值
!

当月发病数大于历史基线数据的
+

FD

时
!

产生预警信号
,

以突发公共卫生事件信息报告管理系统并结合当

前发病数是否超过历史基线发病平均水平的
!

倍和
$

倍

标准差作为内脏利什曼病流行和暴发的依据
,

根据预

警信号数与实际疫情的发生数来计算预警灵敏度
)

特

异度和阳性预测值
,

灵敏度为正确预警疫情数与实际

发生的疫情数的比值
!

特异度为正确未预警数与实际

未发生疫情数的比值
(

阳性预测值为正确预警数与预

警信号总数的比值
,

结 果

0

数据质量

中国疾病预防控制中心寄生虫病预防控制所在喀

什地区
G

个县
"

市
$

对
!D#D

年
#

月
#

日至
!D#!

年
%

月
$D

日

的全部
#B%

张内脏利什曼病报告卡进行核对
!

误报率

为
!7%C

"

JE#B%

$!

重复报告率为
#G7IC

"

!BE#B%

$!

网

报数据的完整率为
I$7FC

"

#%GE#B%

$!

核心信息的一

致率为
BI7DC

"

#B!E#B%

$,

4

疫情监测

!#J

- -
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图
! "##$%"#!"

年喀什地区内脏利什曼病疫情的预警控制图
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#
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+
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当月发病
A0)/'1B C,.4.

年份
>4,-

病例数
807 C,.4. 合计

D0/,1年龄
EF4
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表
! "##>%"#!"

年伽师县内脏利什曼病发病情况

?2@/7 ! A,0'87,07 +3 6'407.2/ /7'41;2,'24'4 +3 B'241' *+5,-9 3.+; "##> -+ "#!"

研究期间
!

喀什地区
5!

个县
"

市
$

累计报告
99=

例内脏利什曼病病例
!

其中
!

!""9

年和
!"":

年的发病

数占总病例数的
%57"H

%

<$:I99=

$&

发病主要集中在

:#5!

月
!

=

个月的发病数占总发病数的
<5J:H

%

=<:K

99=

$&

发病年龄主要集中在
G#$

岁的婴幼儿
%

不含
$

岁
$!

占
%!7;H

%

<<=K99=

$!

其中
9G7:H

%

==9K<<=

$

的

病例发生于伽师县
%

表
#

$'

C

疫情预警

移动百分位数法的首次探测始于
!GG9

年
$

月
"

对

应的历史基线数据始于
!GG%

年
#

月
$!

止于
!G#!

年
#!

月
!

累计进行
<9

次探测
'

经统计
!

有
=#

次探测的当月

发病数低于历史基线发病数的
+

;G

!

#;

次探测的当月发

病数高于历史基线发病数的
+

;G

!

累计发出
#;

次内脏利

什曼病疫情预警信号
'

其中有
:

次探测的当月发病数

高于历史基线发病数的
+

:G

"

图
#

$'

D

预警效果评价

对
<9

次探测的结果进行预警效果评价
!

探测到的

#;

次内脏利什曼病疫情预警信号中有
#G

次被证实发生

局部地区的内脏利什曼病暴发或流行
!

另有
#

次被证

实未能有效探测到实际存在的暴发
'

移动百分位数法

+

;G

对该地区内脏利什曼病疫情预警的灵敏度为
:G7:H

"

#GK##

$!

特异度为
9<7#H

"

=GK=;

$!

阳性预测值为

<979H

"

#GK#;

$'

同时
!

+

<G

和
+

:G

的灵敏度和特异度分

别为
"

:G7:H

!

%97#H

$

和
"

%$7%H

!

#GG7GH

$'

讨 论

内脏利什曼病自
!GG%

年被纳入国家疾病监测信息管

理系统以来
!

各级疾病预防控制机构和医疗机构依法

开展了网络直报
!

提高了疫情数据报告的完整性和及

时性
'

喀什地区是内脏利什曼病的重度流行区
!

特效

治疗药物由喀什地区疾病预防控制中心保管和分发
!

多年的防治工作使当地群众对内脏利什曼病的认知程

度和主动就诊意识均有所提高(

:L5@

)

!

很大程度上保证

了该地患者和疑似患者的早期发现和诊断
'

目前监测

预警所用的网报数据仅限于诊断后的病例信息
!

随着

内脏利什曼病症状监测
*

流行因素监测等多源信息的

整合利用(

%

)

!

今后内脏利什曼病疫情监测和预警水平

也将不断提高
'

常用的基于时间维度的预警算法包括指数加权移

动平均法
*

累积和控制图法和移动百分位数法等
!

研

究表明
!

移动百分位数法预警效果优于前两种方法(

55

)

'

移动百分位数法是非参数方法
!

具有敏感
*

不受数据

特定分布限制的特点
!

对于易引起暴发
*

流行或病例

聚集的传染病
!

移动百分位数法预警的准确性较高(

9

)

!

尤其适用于前瞻性的实时监测预警(

5!

)

'

喀什地区内脏

利什曼病的发病具有明显的聚集性 (

5@L5$

)

!

近年来莎车

县和伽师县分别出现了内脏利什曼病的暴发(

5=L5<

)

!

加

之移动百分位数法理论上已对疾病的季节性进行了调

整(

5!

)

!

因此适合采用移动百分位数法开展喀什地区内

!5%

+ +



中国寄生虫学与寄生虫病杂志
!"#$

年
%

月第
$#

卷第
$

期
&'() * +,-,.(/01 +,-,.(/ 2(. *3)4 !"5$

!

6017 $5

!

807$

脏利什曼病的预警
"

目前
!

国家传染病自动预警系统

应用移动百分位数法开展的传染病预警中有
%

种虫媒

和自然疫源性传染病#

5%

$

!

内脏利什曼病尚未包含于其

中
"

运用移动百分位数法开展喀什地区内脏利什曼病

预警的灵敏度和特异度分析表明
!

该预警模型具有较

高的准确性
!

特异度又可理解为错误预警率
!

即研究

期间在喀什地区实际未发生内脏利什曼病暴发
9

流行

但被错判的情况仅占
#:7;<

"

相较灵敏度和特异度
!

预

警的阳性预测值略低
!

由于中国近几年发生的内脏利

什曼病暴发疫情
;$<

以上的病例为
!

岁以下的婴幼

儿 #

5:=5>

$

!

在危害程度
%

早期预警和及时处置的角度上
!

防治人员根据预警信号提示开展现场核实并确认为暴

发
9

流行事件的可能性约为
%"<

!

效率较高
"

影响预警的因素包括预警方法的选取
%

预警阈值

的高低
%

既往发病水平等#

5?=5;

$

!

其中预警阈值的设置

直接决定预警效果#

!"

$

"

最优阈值的确定可以在保证探

测灵敏度的同时减少预警错误率
!

从而减轻防治人员

现场调查核实的工作量
"

预警效果评价结果显示
!

本

研究将
+

>"

作为判定疫情出现的预警阈值能较好的反映

喀什地区内脏利什曼病发生的实际情况
"

从流行强度

来看
!

超过
+

>"

表明当前发病数明显超过历史基线发病

平均水平
!

即当地出现了内脏利什曼病的流行
&

超过

+

;"

表明当月突然有大量相同的患者出现
!

即当地出现

暴发
"

同时
!

通过比较不同阈值的预警效果
!

+

@"

阈值

过低
!

错误预警信号增多
!

+

;"

阈值过高
!

无法探测到

实际存在的疫情
!

+

>"

是最优阈值
"

研究表明
!

移动百

分位数法能够有效地预警喀什地区内脏利什曼病疫

情
!

可作为流行区疾病预防控制机构早期发现和识别

疫情的实用工具
"

将内脏利什曼病的预警纳入国家传

染病自动预警系统中符合防治需求且具有现实意义
"
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