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　 　 【摘要】 　 目的　 了解重庆市涪陵区中小学生麻疹、风疹、流腮免疫水平ꎬ为拟定相应疾病预防控制对策提供参考ꎮ 方

法　 分层整群随机抽取重庆市涪陵区 ６~ １５ 岁中小学生 ２ １７９ 名ꎬ采集全血ꎬ采用酶联免疫法对麻疹、风疹、腮腺炎病毒 ＩｇＧ
抗体进行检测分析ꎮ 结果　 共检测 ２ １７９ 人 ６ ５３７ 份全血ꎬ其中麻疹抗体阳性 １ ９６８ 人ꎬ阳性率为 ９０.３２％ꎻ风疹抗体阳性

１ ９０８ 人ꎬ阳性率为 ８７.５６％ꎻ流腮抗体阳性 １ ９０４ 人ꎬ阳性率为 ８７.３８％ꎮ 不同性别年龄组学生间麻疹、风疹、流腮抗体阳性

率差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 不同监测点间麻疹、风疹、流腮抗体阳性率差异均有统计学意义( χ２ 值分别为

９.８２０ꎬ１２２.２６８ꎬ６１.８４０ꎬＰ 值均<０.０５)ꎬ均以西部地区的阳性率为低ꎻ城区风疹抗体阳性率(９０.０１％)高于乡镇(８５.９６％)ꎬ差
异有统计学意义(χ２ ＝ ７.８３６ꎬＰ＝ ０.００５)ꎮ 结论　 重庆市涪陵区中小学校中小学生麻疹、风疹、腮腺炎疫苗抗体阳性率保持

在较高水平ꎮ 应进一步加强西部较偏远地区麻腮风三联疫苗的推广接种ꎮ
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　 　 麻疹、风疹、流行性腮腺炎(简称流腮)是常见的

急性呼吸道传染病ꎬ传染性较强ꎬ发病率较高ꎬ对儿童

的危害极大ꎮ 在国内ꎬ３ 种疾病多在学校和托幼机构

暴发而引起突发公共卫生事件[１－２] ꎬ血清学监测可有

效评价中小学生麻疹、风疹、流腮免疫屏障情况及疫

苗接种需求ꎬ并为相应传染病防控措施的制定提供依

据ꎮ 为此重庆市涪陵区于 ２０１４ 年 ９—１０ 月开展了对

中小学生麻疹、风疹、流腮抗体水平的抽样检测与分

析ꎮ 结果报道如下ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用分层整群随机抽样方法ꎬ在重庆市涪

陵区 ２７ 个乡镇、街道办事处中按东南西北中抽取焦

石、马武、新妙、江北、敦仁等 ５ 个乡镇、街道办事处作

为监测点ꎬ在 ５ 个监测点辖区内整群抽取 ８ 所小学和

９ 所中学的 ６ ~ １５ 岁中小学生 ２ １７９ 名ꎮ 其中男生

１ １２９名ꎬ女生 １ ０５０ 名ꎻ每个监测点不少于 ４００ 名ꎻ城
区、乡镇分别不少于 ８００ 名ꎻ男生、女生分别不少于

１ ０００名ꎻ６ ~ <１１ 岁、１１ ~ １５ 岁等 ２ 个年龄段样本人群

分别不少于 １ ０００ 名ꎮ

１２７中国学校卫生 ２０１６ 年 ５ 月第 ３７ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＭａｙ　 ２０１６ꎬＶｏｌ.３７ꎬＮｏ.５



１.２　 方法　 严格按照标准方法采集末梢血(指尖血)
样本 ２０ μＬꎬ按 １ ∶ ５０ 稀释全血ꎬ保证抗凝剂、促凝剂、
稀释液、检测时限等对检测结果无影响ꎬ送重庆市涪

陵区疾病预防控制中心实验室进行人抗麻疹病毒

ＩｇＧ、人抗风疹病毒 ＩｇＧ、人抗腮腺炎病毒 ＩｇＧ 检测及

其结果判定ꎮ 阴性与阳性判定标准:麻疹、风疹和流

腮病毒抗体分别以最低保护滴度 ２００ ｍＩＵ / ｍＬꎬ２０ ＩＵ /
ｍＬ 和 １００ Ｕ / ｍＬ 为临界值[３] ꎮ
１.３　 统计分析 　 运用 Ｅｘｃｅｌ ２００７ 建立数据库并录入

采样检测数据ꎬ采用 ＳＰＳＳ １３.０ 软件对数据资料进行

统计分析ꎮ 应用 χ２ 检验比较各组百分率的差异ꎬ检验

水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 总体情况 　 检测 ２ １７９ 名中小学生麻疹、风疹、
流腮样本 ６ ５３７ 份ꎬ阳性 ５ ７８０ 人份ꎬ总体抗体阳性率

为 ８８.４２％ꎬ其中麻疹抗体阳性 １ ９６８ 人份ꎬ阳性率为

９０.３２％ꎻ风疹抗体阳性 １ ９０８ 人份ꎬ阳性率为 ８７.５６％ꎻ
流腮抗体阳性 １ ９０４ 人份、阳性率为 ８７.３８％ꎮ 经统计

检验ꎬ麻疹、风疹和流腮的抗体阳性率差异有统计学

意义(χ２ ＝ １１.５２２ꎬＰ ＝ ０.００３)ꎮ 麻疹抗体阳性率分别高

于风疹和流腮 ( χ２ 值分别为 ８. ３９８ꎬ９. ４８６ꎬ Ｐ 值均 <
０.０５)ꎬ风疹与流腮抗体阳性率差异无统计学意义( χ２

＝ ０.０３４ꎬＰ ＝ ０.８５５)ꎮ
２.２　 不同性别、年龄中小学生麻疹、风疹、流腮抗体情

况　 共检测 ２ １７９ 人ꎬ 女生 ３ 种抗体总阳性率为

８８.６４％ꎬ麻疹抗体阳性率高于风疹、流腮(χ２ 值分别为

１０.８２７ꎬ４.７２２ꎬＰ 值均<０.０５)ꎬ风疹和流腮抗体阳性率

差异无统计学意义(χ２ ＝ １.２７３ꎬＰ ＝ ０.２５９)ꎻ男生 ３ 种抗

体总阳性率为 ８７.９８％ꎬ麻疹抗体阳性率高于流腮( χ２

＝ ４.８０２ꎬＰ ＝ ０.０２８)ꎬ风疹与麻疹、流腮抗体阳性率差异

均无统计学意义( χ２ 值分别为 ０.７５２ꎬ１.７６０ꎬＰ 值均<
０.０５)ꎮ男女生麻疹抗体阳性率、风疹抗体阳性率、流腮

抗体阳性率差异均无统计学意义(χ２ 值分别为 ２.３９５ꎬ
０.９２７ꎬ２.２１０ꎬＰ 值均>０.０５)ꎮ

各年龄组人群麻疹抗体阳性率为 ９０. ３０％ ~
９０.３３％ꎬ风疹抗体阳性率为 ８７.７４％ ~ ８７.３８％ꎬ流腮抗

体阳性率为 ８７.０１％ ~ ８７.７５％ꎮ ６ ~ <１１ 岁组与 １１ ~ １５
岁组间麻疹抗体阳性率、风疹抗体阳性率、流腮抗体

阳性率差异均无统计学意义 ( χ２ 值分别为 ０. ００１ꎬ
０.０６３ꎬ０.２７４ꎬＰ 值均>０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ
２.３　 不同监测地点、城乡中小学生麻疹、风疹、流腮抗

体情况　 位于涪陵区西部的新妙镇麻疹抗体阳性率

较低ꎬ为 ８７.２７％ꎻ位于涪陵区南部的马武镇麻疹抗体

阳性率较高ꎬ为 ９３.１１％ꎮꎬ不同方位监测点麻疹抗体阳

性率波动在 ８７.２７％ ~ ９３.１１％ꎬ差异有统计学意义( χ２

＝ ９.８２０ꎬＰ ＝ ０.０４４)ꎮ 位于涪陵区西部的新妙镇风疹抗

体阳性率较低ꎬ为 ７４.５５％ꎻ位于涪陵区北部的江北镇

风疹抗体阳性率较高ꎬ为 ９６.０５％ꎮ 不同方位监测点风

疹抗体阳性率波动在 ７４.５５％ ~ ９６.０５％ꎬ差异有统计学

意义(χ２ ＝ １２２.２６８ꎬＰ ＝ ０.０００)ꎮ 位于涪陵区西部的新

妙镇流腮抗体阳性率较低ꎬ为 ７７.５０％ꎻ位于涪陵区南

部的马武镇风疹抗体阳性率较高ꎬ为 ９４.２２％ꎮ 不同监

测点流腮抗体阳性率波动在 ７７.５０％ ~ ９４.２２％ꎬ差异有

统计学意义(χ２ ＝ ６１.８４０ꎬＰ ＝ ０.０００)ꎮ

表 １　 不同性别不同年龄组中小学生麻疹风疹流腮抗体阳性率

性别与年龄 监测人数 麻疹 风疹 流腮
性别 男 １ １２９ １ ００９(８９.３７) ９９６(８８.２２) ９７５(８６.３６)

女 １ ０５０ ９５９(９１.３３) ９１２(８６.８６) ９２９(８８.４８)
年龄 / 岁 ６~ <１１ １ ０９３ ９８７(９０.３０) ９５９(８７.７４) ９５１(８７.０１)

１１~ １５ １ ０８６ ９８１(９０.３３) ９４９(８７.３８) ９５３(８７.７５)
合计 ２ １７９ １ ９６８(９０.３２) １ ９０８(８７.５６) １ ９０４(８７.３８)

　 注:()内数字为阳性率 / ％ꎮ

　 　 此次抽检中城区人数占抽检人数的 ４１.５８％ꎬ乡镇

占 ５８.４２％ꎬ城区和乡镇人数比为 １:１.４ꎬ城区和乡镇间

风疹抗体阳性率差异有统计学意义( χ２ ＝ ７. ８３６ꎬＰ ＝
０.００５)ꎮ风疹抗体阳性率城区为 ８７.５６％ꎬ高于乡镇的

８５.９６％ꎻ城区和乡镇麻疹抗体阳性率、流腮抗体阳性

率差异均无统计学意义( χ２ 值分别为 ０.６３４ꎬ１.３０７ꎬＰ
值均>０.０５)ꎬ且城区和乡镇间流腮抗体阳性率均低于

９０％ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 不同监测地区不同方位

监测点中小学生麻疹风疹流腮抗体阳性率

监测

地区

监测

地点

监测

人数
麻疹 风疹 流腮

乡镇 焦石镇(东) ４２８ ３８２(８９.２５) ４０５(９４.６３) ３７８(８８.３２)
马武镇(南) ４５０ ４１９(９３.１１) ４００(８８.８９) ４２４(９４.２２)
新妙镇(西) ４４０ ３８４(８７.２７) ３２８(７４.５５) ３４１(７７.５０)
小计 １ ３１８ １ １８５(８９.９１) １ １３３(８５.９６) １ １４３(８６.７２)

城区 江北镇(北) ４３０ ３９３(９１.４０) ４１３(９６.０５) ３８８(９０.２３)
敦仁镇(中) ４３１ ３９０(９０.４９) ３６２(８３.９９) ３７３(８６.５４)
小计 ８６１ ７８３(９０.９４) ７７５(９０.０１) １ ９０４(８７.３７)

　 注:()内数字为阳性率 / ％ꎮ

３　 讨论

麻疹、风疹、流腮都是儿童常见的呼吸道传染病ꎬ
具有较强的传染性ꎬ通过接种含麻疹、风疹和流腮病

毒成分的单种疫苗或联合疫苗可有效地控制 ３ 种疾病

的传播ꎮ 自 ２００８ 年国家免疫工作扩大实施以来ꎬ重庆

市也将麻风二联疫苗、麻腮风三联疫苗等逐步纳入常

规免疫接种中ꎮ 本研究通过对涪陵区 ２ １７９ 名中小学

生进行麻疹、风疹、流腮的抗体水平监测ꎬ可以掌握该

区中小学生的免疫水平ꎬ为下一步的查漏补种工作提
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供科学的数据支持ꎮ 有研究显示ꎬ当人群免疫力超过

９０％时ꎬ可避免大规模麻疹的暴发[４] ꎻ当人群免疫力超

过 ９５％时ꎬ则可消除麻疹[５] ꎮ 本次抗体监测结果显

示ꎬ重庆市涪陵区中小学生麻疹 ＩｇＧ 抗体阳性率为

９０.３２％ꎬ 达 到 了 较 高 的 水 平ꎬ 略 低 于 天 津 市

(９１.７８％) [５] ꎬ 高 于 湖 北 省 ( ８７. １４％) [６] 、 合 肥 市

(７５.３％) [７]及北京市顺义区(８３.１３％) [８] ꎮ 涪陵区的

麻疹抗体阳性率虽然未达到国家消除麻疹的标准ꎬ但
麻疹的大规模流行可能性较低ꎮ 随着麻疹消除工作

的深入开展ꎬ风疹、流腮疾病也得到有效控制ꎬ风疹抗

体阳性率为 ８７.５６％ꎬ高于湖北鄂州(６１.９０％) [９] 、江苏

(７１.２４％) [１０]及山东(８３.１３％) [１１]等地区ꎬ涪陵区中小

学生风疹免疫水平较好ꎮ 流腮抗体阳性率为 ８７.３８％ꎬ
高于合肥市(７７.８０％) [１２] 、咸阳市(７２.７３％) [１３] 及宁夏

(８６.４０％) [１４]等地流腮抗体阳性率ꎮ 提示该区中小学

生免疫屏障基本建立ꎬ暴发风疹、流腮可能性均较低ꎮ
不同方位监测点人群麻疹、风疹、流腮抗体阳性

率差异均有统计学意义ꎮ 麻疹抗体阳性率以位于涪

陵区南部地区的马武镇较高(９３.１１％)ꎬ东部地区的焦

石镇 次 之 ( ８９. ２５％)ꎬ 西 部 地 区 的 新 妙 镇 较 低

(８７.２７％)ꎮ风疹抗体阳性率以位于涪陵区北部地区的

江北街道较高(９６.０５％)ꎬ中部地区的敦仁街道次之

(８３.９９％)ꎬ西部地区的新妙镇为较低(７４.５５％)ꎮ 城

区流腮抗体阳性率以位于涪陵区南部的马武镇较高

(９４.２２％)ꎬ中部地区的敦仁街道次之(８６.５４％)ꎬ西部

地区的新妙镇较低(７４.５５％)ꎮ 麻疹、风疹和流腮的抗

体监测结果均显示ꎬ位于西部地区(新妙镇)较低ꎬ可
能因为其作为此次监测中较为偏远的一个点ꎬ辖区内

包含一些经济较为落后的村庄ꎬ同时该地区还存在群

众健康及预防相关意识普遍较差、人口流动性较大等

因素ꎮ 调查发现ꎬ风疹和流腮抗体阳性率整体较麻疹

低ꎬ可能是因为目前涪陵区采取的免疫程序为 ８ 个月

接种 １ 剂麻疹或麻风疫苗ꎬ１.５ ~ ２ 岁接种麻腮风三联

疫苗ꎬ含麻疹成分疫苗接种为 ２ 剂ꎬ而风疹和流腮在全

程接种中为 ２ 剂或 １ 剂ꎬ故导致免疫水平稍低ꎮ
本次监测结果提示ꎬ应加强抗体阳性率较差区域

的免疫接种工作ꎬ改善现有的免疫策略ꎻ针对抗体监

测结果为阴性的学生开展相应疫苗的补种工作ꎬ消除

免疫空白ꎻ积极推广麻腮风三联疫苗的查漏补种工

作ꎬ尤其是西部较偏远地区ꎬ提高针对麻疹、风疹、流
腮等疾病的疫苗免疫覆盖率ꎬ以整体提高涪陵区的抗

体免疫水平ꎻ同时加强卫生系统与中小学校等单位的

密切合作ꎬ落实学校销请假和晨午检制度[１５] ꎬ并对在

校教师进行传染病防控培训ꎬ发现疑似病例应及时隔

离治疗并对学校进行定期全面的消毒处理ꎻ在传染病

流行季节应减少大范围的集体活动ꎬ定期对教室开窗

通风ꎬ降低传染病暴发风险ꎻ对乡镇群众进行广泛的

健康教育ꎬ提高疫苗接种意识ꎮ 随着城镇化的发展趋

势ꎬ城区与乡镇的人口流动性越来越大ꎬ流动人口会

导致部分人群漏种、晚种ꎬ使得这部分人群的免疫水

平较低ꎬ从而给疾病的传播带来隐患ꎮ 因此ꎬ应加强

流动人口的电子档案管理和记录备案ꎬ保持卡证相

符ꎬ使该部分人群的查漏补种工作落到实处ꎮ
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