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金山区 ２０１４ 年诺如病毒聚集性
胃肠炎疫情流行病学分析
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摘要：　 目的　 了解金山区诺如病毒聚集性胃肠炎疫情的流行病学特征。 　 方法　 对 ２０１４ 年金山区诺如病毒胃肠炎疫

情和病原学检测结果进行统计分析，运用 Ｅｘｃｅｌ２００７ 和 ＳＰＳＳ１７􀆰 ０ 处理数据。 　 结果　 共处理 ７ 起疫情，累计病例 １８７ 例，
罹患率介于 １６􀆰 ６７％～７２􀆰 ９７％之间，平均罹患率 ４８􀆰 ３２％；疫情发生在小学（占 ５７􀆰 １４％）、中学、养老院、托幼机构（各占

１４􀆰 ２９％）；７ 起疫情均发生在冬季；病例临床表现以呕吐（８９􀆰 ３０％）、腹痛或腹部不适（５３􀆰 ４８％）为主；诺如病毒聚集性胃肠

炎疫情的持续时间与疫情非及时处理（首例病例发病时间－首次介入调查时间间隔）之间呈正相关（ ｒｓ ＝ ０􀆰 ９６，Ｐ＝ ０􀆰 ０００５）；
５ 起疫情由 ＧⅡ诺如病毒感染引起，２ 起由 ＧⅠ诺如病毒感染引起；１ 起疫情由食品污染所致，其余 ６ 起以人－人密切接触

的途径传播。 　 结论　 ＧⅡ型诺如病毒为金山区聚集性胃肠炎疫情的主要病原体，冬季是好发季节，学校、托幼机构和养

老院是诺如病毒防治重点场所。
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　 　 诺如病毒是一种在全球广泛分布的病毒，是引起

非细菌性急性胃肠炎暴发流行的重要病原体，其中

９０％的非细菌性腹泻均由该类病毒引起［１］。 诺如病毒
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感染人类的主要是 ＧⅠ、ＧⅡ和 ＧⅣ基因组，其中 ＧⅡ
型是导致我国非细菌性感染性腹泻暴发的主要原因之

一［２］。 诺如病毒主要通过被污染的食物、水、物体表

面等方式经口感染，也可经空气气溶胶传播，常在社

区、学校、餐馆、医院、托儿所、孤老院及军队等地处引

起集体暴发［３］。 诺如病毒感染所需的病毒载量很低，
１０～１００ 个病毒颗粒即可引起感染的发生［４－５］。 本文

旨在调查金山区 ２０１４ 年诺如病毒引起的聚集性胃肠

８４０１ 实用预防医学 ２０１７ 年 ９ 月 第 ２４ 卷 第 ９ 期　 Ｐｒａｃｔ Ｐｒｅｖ Ｍｅｄ， Ｓｅｐ． ２０１７， Ｖｏｌ．２４， Ｎｏ．９



炎疫情的流行病学特征，为今后疫情防控措施和策略

的制定提供科学依据。

１　 资料与方法

１􀆰 １　 资料来源　 ２０１４ 年金山区疾病预防控制中心处

置的诺如病毒聚集性胃肠炎疫情资料。
１􀆰 ２　 聚集性疫情定义　 集体单位同一班级或同一宿

舍，１ ｄ 内发生 ３ 例及以上，或连续 ３ ｄ 内发生 ５ 例以

上，以呕吐和腹泻等为主要症状病例。
１􀆰 ３　 流行病学调查 　 通过上海市统一下发的《上海

市病毒性腹泻个案调查表》收集流行病学资料，包括

个人基本情况、临床症状、流行病学史、饮水饮食等相

关信息。
１􀆰 ４　 实验室检测 　 采集包括病例和密接肛拭子、粪
便、呕吐物、水、食物及环境涂抹等标本送金山区疾病

预防控制中心实验室检测，，采用 ＱＩＡａｍｐ Ｖｉｒａｌ ＲＮＡ
Ｋｉｔ 提取病毒 ＲＮＡ （ＱＩＡＧＥＮ 公司），运用实时荧光 ＲＴ
－ＰＣＲ（ｒｅａｌ ｔｉｍｅ ＲＴ－ＰＣＲ）进行诺如病毒核酸检测（上
海之江生物科技有限公司）。
１􀆰 ５　 统计分析 　 采用描述性流行病学研究方法，用
Ｅｘｃｅｌ 录入数据，采用 ＳＰＳＳ １７􀆰 ０ 进行统计分析，百分

率的比较采用 χ２检验、ｆｉｓｈｅｒ 确切概率法，检验水准 α
＝ ０􀆰 ０５。

２　 结　 果

２􀆰 １　 一般情况　 ２０１４ 年金山区共报告 ７ 起诺如病毒

聚集性胃肠炎疫情，累计报告病例 １８７ 例，其中学生

１８１ 人， 教师及保育人员 ６ 人， 疫情罹患率介于

１６􀆰 ６７％～７２􀆰 ９７％之间，疫情波及 ３８７ 人，平均罹患率

为 ４８􀆰 ３２％。
２􀆰 ２　 流行特征

２􀆰 ２􀆰 １　 时间分布 　 ７ 起疫情均发生在 ２０１４ 年冬季，
发生时间介于 ２０１４ 年 １１ 月 １８ 日－１２ 月 １８ 日，１１ 月

份 ２ 起，１２ 月份 ５ 起，其他月份无疫情发生，７ 起疫情

均具有明显的时间聚集性。
２􀆰 ２􀆰 ２　 地区分布　 该 ７ 起疫情分布在金山区的 ５ 个

乡镇及街道，其中山阳镇 ２ 起，张堰镇 ２ 起，吕巷镇、漕
泾镇和石化街道各 １ 起；小学 ４ 起（占 ５７􀆰 １４％），中
学、养老院、托幼机构各 １ 起（各占 １４􀆰 ２９％）；疫情局

限于 １ 个班级或房间 ２ 起、扩散至 ２ 个班级 ３ 起，发生

在 ３ 个班级 ３ 起。 各发病单位学生、学校工作人员相

互独立，无交叉感染情况，各疫情分布地区见表 １。
表 １　 金山区 ７ 起诺如病毒聚集性胃肠炎疫情地区分布及罹患率

疫情名称 地点 场所 报告时间 病例数 病例构成比（％） 疫情罹患率（％）

疫情 １ 石化街道 小学 ２０１４－１１－２０ ３５ １８􀆰 ７２ ３５􀆰 ２９

疫情 ２ 山阳镇 托幼机构 ２０１４－１１－２７ １１ ５􀆰 ８８ ２６􀆰 １９

疫情 ３ 漕泾镇 小学 ２０１４－１２－０４ １６ ８􀆰 ５６ ４１􀆰 ０３

疫情 ４ 张堰镇 中学 ２０１４－１２－０８ ３２ １７􀆰 １１ ７２􀆰 ９７

疫情 ５ 张堰镇 养老院 ２０１４－１２－１０ ９ ４􀆰 ８１ １８􀆰 ７５

疫情 ６ 吕巷镇 小学 ２０１４－１２－１５ ７０ ３７􀆰 ４３ ３２􀆰 ８８

疫情 ７ 山阳镇 小学 ２０１４－１２－１８ １４ ７􀆰 ４９ １６􀆰 ６７

２􀆰 ２􀆰 ３　 人群分布　 发病年龄最小 ３ 岁，最大 ７９ 岁，病
例主要集中分布在 ３ ～ １５ 岁，共占病例总数的 ９１􀆰 ９８％
（１７２ ／ １８７）；职业分布以学生为主，占 ８６􀆰 １０％ （１６１ ／
１８７），其次为幼托儿童，占 ５􀆰 ８８％（１１ ／ １８７）；病例中男

性 ９７ 人，女性 ９０ 人，性别比为 １􀆰 ０８：１。
２􀆰 ３　 临床特征 　 病例有呕吐症状者占 ８９􀆰 ３０％（１６７ ／
１８７），出现腹痛或腹部不适症状者占 ５３􀆰 ４８％ （１００ ／

１８７），伴有发热者占 １８􀆰 １８％ （３４ ／ １８７），１３􀆰 ３７％ （２５ ／
１８７）的病例出现腹泻症状。 大部分病例病程 １～３ ｄ，且
均为轻症，无明显脱水症状。 １４ 岁以上及 １４ 岁以下年

龄组除腹痛或腹部不适症状差异有统计学意义（ χ２ ＝
１４􀆰 １９，Ｐ＝ ０􀆰 ０００２），其它各种临床症状发生率差异均

无统计学意义（Ｐ＞０􀆰 ０５）。 见表 ２。

表 ２　 金山区 ７ 起诺如病毒聚集性胃肠炎疫情各类症状发生率

症状 总人数
发生率

（％）

１４ 岁以下年龄组

人次数 发生率（％）

１４ 岁以上年龄组

人次数 发生率（％）
χ２ 值 Ｐ 值

呕吐 １６７ ８９􀆰 ３０ １５３ ８８􀆰 ９５ １４ ９３􀆰 ３３ － １􀆰 ００ａ

腹泻 ２５ １３􀆰 ３７ ２１ １２􀆰 ２１ ４ ２６􀆰 ６７ － ０􀆰 １２ａ

腹痛或腹部不适 １００ ５３􀆰 ４８ ８５ ４９􀆰 ４２ １５ １００􀆰 ００ １４􀆰 １９ ０􀆰 ０００２

发热（Ｔ＞３８􀆰 ０ ℃） ３４ １８􀆰 １８ ３２ １８􀆰 ６０ ２ １３􀆰 ３３ － １􀆰 ００ａ

　 　 注：ａ􀆰 ２５％的单元格期望计数小于 ５，采用 ｆｉｓｈｅｒ 确切概率法。
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２􀆰 ４　 传播途径　 １ 起疫情经调查是食用被污染的食

物引起；另 ６ 起疫情的发病学校、托幼机构、养老院饮

用水均为市政供水，自来水管均未发生暴裂，学生均使

用同一品牌桶装水，可排除经水传播的可能；发病单位

有食堂，食堂从业人员及食堂食品、环节样本均为阴

性，患者发病前均无可疑饮食史，可排除经食堂食源性

传播的可能。 经调查，发病均有明显班级或房间聚集

性，人群较为密集，人与人密切接触为主要传播途径，
室内通风不良及呕吐物处置不当是造成疫情播散的原

因。
２􀆰 ５　 疫情影响因素　 ７ 起疫情持续时间（首发末例病

例发病时间间隔）为 １～１１ ｄ，平均为（５􀆰 ９±３􀆰 ６）ｄ ，首
例病例发病时间－首次介入调查时间间隔为 １～５ ｄ，平
均为（２􀆰 ７±１􀆰 ４）ｄ ，经相关性分析认为，疫情持续时间

与首例病例发病时间－首次介入调查时间间隔相关（ ｒｓ
＝ ０􀆰 ９６，Ｐ＝ ０􀆰 ０００５）。
２􀆰 ６　 实验室检测　 共采集 １１５ 份样本进行 ｒｅａｌ ｔｉｍｅ－
ＰＣＲ 检测，诺如病毒核酸阳性 ３３ 份，总阳性率为

２８􀆰 ７０％，各标本阳性率差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５），
见表 ３。 其中 ＧⅡ阳性 ２１ 份，占 ６３􀆰 ６４％，ＧⅠ阳性 １２
份，占 ３６􀆰 ３６％。

表 ３　 金山区 ７ 起诺如病毒聚集性胃肠炎疫情检测结果

标本类型 采样数量 阳性数 阳性率（％） Ｐ 值

病例肛拭子 ６３ ２０ ３１􀆰 ７５ ０􀆰 ０４

病例呕吐物 ３ ２ ６６􀆰 ６７

病例粪便 ３ ３ １００􀆰 ００

密接肛拭子 １５ ３ ２０􀆰 ００

食品 ３ １ ３３􀆰 ３３

水 ３ ０ ０􀆰 ００

环节 ２５ ４ １６􀆰 ００

合计 １１５ ３３ ２８􀆰 ７０

　 　 注： ６４％的单元格期望计数小于 ５，采用 ｆｉｓｈｅｒ 确切概率法。

３　 讨　 论

诺如病毒感染具有发病急、传播速度快、涉及范围

广等特点，近年来诺如病毒在我国多个省市流行，湖
南、北京和上海等相继报告了诺如病毒感染引起的暴

发疫情［６－９］。 本文证实 ７ 起疫情中 ５ 起疫情是由诺如

病毒感染引起，诺如病毒为辖区内聚集性胃肠炎疫情

的主要病原体。
诺如病毒感染存在季节性差异，多在冬季发病，故

被称为冬季呕吐症［１０］。 本研究 ７ 起疫情均发生在冬

季，符合诺如病毒的流行特征；发生场所为学校、幼托

机构和养老院等人口密集场所，提示冬季应加强辖区

内重点场所聚集性胃肠炎疫情的防控。 本文研究显示

低年龄和高年龄组人群均以呕吐、腹痛或腹部不适为

主要临床症状，少数出现腹泻，与宋灿磊等［１１］ ２０１２ 年

研究结果一致，提示呕吐症状为疫情早期识别的信号。
７ 起疫情中 １ 起疫情经口传播引起，可能来源于被污

染的蛋糕；其余 ６ 起疫情来源不明，推测为密切接触传

播，尤其患者呕吐物污染环境后引起疫情蔓延扩散的

作用不容忽视。 分析发现，诺如病毒聚集性胃肠炎疫

情的持续时间与首例病例发病时间－首次介入调查时

间间隔之间有统计学相关性（正相关），显示介入时间

越早，疫情可能会越早结束，提示今后要加强重点场所

类似疫情的监测能力，早发现、早控制疫情苗子。 ７ 起

疫情总阳性率为 ２８􀆰 ７０％，５ 起疫情由 ＧⅡ型引起，２ 起

由 ＧⅠ引起，提示 ＧⅡ型基因可能比 ＧⅠ基因传播更

为广泛［１２］；各种样本阳性率存在差异，病例粪便阳性

率最高，提示现场采样尽可能采集病例粪便，以期明确

病原体。
综上所述，诺如病毒为辖区内聚集性胃肠炎疫情

的主要病原体，学校、托幼机构、养老院是聚集性胃肠

炎疫情暴发的重点场所，寒冷的冬季多发。 今后防控

应努力提高学校卫生人员的认识， 加强疫情监测和信

息报告；加强诺如病毒防治知识宣传，改善公众个人卫

生习惯，通过综合措施，逐步减少诺如病毒引起的聚集

性胃肠炎暴发疫情。
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