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某校乙型肝炎病毒感染情况及乙型肝炎疫苗免疫效果的调查研究
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要"目的
!

通过对绵阳市某学校
$7<&

例中&小学生进疫苗接种史调查和
e[6!

I

&

e[6!J

检测!探讨该地区乙型肝炎病

毒感染与乙型肝炎疫苗免疫效果的关系$方法
!

采用酶联免疫吸附试验"

,*+"!

#对
e[6!

I

&

e[6!J

进行测定!对
e[6!

I

阳性

者进行乙型肝炎病毒血清标志物测定$结果
!

该地区实施乙型肝炎疫苗接种的学生!乙型肝炎病毒感染的概率显著降低$结论

!

实施好国家免疫规划!保持较高的接种率!加强对免疫空白&低或无应答人群的及时补种 !是实施长远免疫策略的必要途径$
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乙型肝炎是一种发病率高*传染性较强*传播范围较广*病

原菌明确的传染病#中国为高流行区$
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为了控制乙型肝炎病毒$

e[V

%在中国人群中广泛传播#国家

相关部门近年来实施了乙型肝炎疫苗免疫策略#为了解本市

中*小学生
e[V

感染状况#评价乙型肝炎疫苗免疫接种效果#

笔者于
(&&$

年
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!
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月对部分中*小学生进行了乙型肝炎疫

苗接种调查及
e[6!

I

和
e[6!J

检测#现将结果报道如下'
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资料与方法
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一般资料
!

选取本市某校中*小学生
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例#其中男生
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例#女生
(>$%

例&城市学生
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例#农村学生
7>.<

例&

小学生
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例#年龄
$

!

.

岁&初中生
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例#年龄
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岁&高中生
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例#年龄
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问卷调查
!

对调查人员和校医进行培训统一调查方案#

为调查对象发放统一调查问卷#要求如实填写出生年月*性别*

是否有乙型肝炎疫苗接种史*接种年限及乙型肝炎家族史等#

调查问卷必须由学生家长签字'
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方法
!

采集静脉血
'3*

分离血清#用酶联免疫吸附试

验$
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%检测
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*
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#

e[6!

I

阳性者加做
e[V

血

清标志物检测$包括
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*
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和
e[/

G!J

%'

B8E

!

统计学处理
!

采用阳性率表示检测结果#采用
*

( 检验分

析差异显著性'所有数据采用
,SG@1

软件进行统计处理'
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结
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果
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城乡不同年龄组乙型肝炎疫苗接种情况
!

$7<&

例中*小

学生乙型肝炎疫苗的平均接种率为
.(8((P

#其中城市学生为

.'8=%P

#农村学生为
>.8=$P

'城市学生高于农村学生$

B

(

&8&7

%#乙型肝炎疫苗接种率随年龄增大而明显减小$
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城乡不同年龄组
e[6!
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和
e[6!J

检测结果
!

本次检

测的
$7<&

例中*小学生中#

e[6!

I

阳性者
7'&

例#阳性率为

(877P

#其中城市为
78<&P

#农村为
'8&%P
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阳性率

农村高于城市$
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例
e[6!

I

阳性者中有乙型肝

炎家族史的学生有
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例#占
$'8>%P

'中*小学生
e[6!J

阳

性者
'(=>

例#阳性率为
%(8$=P

#其中城市为
$>87%P

#农村

为
$&8.=P

#

e[6!J

阳性率城市高于农村$
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e[6!

I

阳性率随年龄减小明显降低#

e[6!J

阳性率随年龄减小明显

增高$
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城乡不同年龄组乙型肝炎疫苗接种情况

年龄$岁%

城市

调查例数$

%

%接种人数$

%

% 接种率$

P

%

农村

调查例数$

%

%接种人数$

%

% 接种率$

P

%

合计

调查例数$

%

%接种人数$

%

% 接种率$
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城乡不同年龄组
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和
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阳性率分布

年龄$岁%

城市

调查例数

$

%
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e[6!

I

阳性率$

P

%

e[6!J

阳性率$

P

%

农村

调查例数

$

%
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e[6!
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阳性率$

P

%

e[6!J

阳性率$

P

%

合计

调查例数

$

%
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阳性率$

P
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阳性率$

P
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不同性别学生
e[6!

I

和
e[6!J

阳性率分布情况
!

中*

小学 男 生
e[6!

I

阳 性 率 为
(8%=P

#

e[6!J

阳 性 率 为

<&8>.P

&女生
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I

阳性率为
78$7P

#
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阳性率为

<$8<%P
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阳性率男生高于女生$
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性率女生高于男生$
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乙型肝炎疫苗接种与
e[6!

I

和
e[6!J

的关系
!

接种

乙型肝炎疫苗学生的
e[6!

I

阳性率为
&8<P

#

e[6!J

阳性率

为
%$8'<P

&未接种乙型肝炎疫苗学生的
e[6!

I

阳性率为

7>8<%P

#

e[6!J

阳性率为
>8''P

'乙型肝炎疫苗的保护率

为
>>87(P

'

e[6!
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和
e[6!J

均 阴 性 者
( <.(

例#占

=%8(%P
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城乡不同性别学生
e[6!
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和
e[6!J

阳性率分布

性别

城市

检测例数

$

%

%
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阳性率$

P

%

e[6!J

阳性率$

P

%

农村

检测例数

$

%

%

e[6!

I

阳性率$

P
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e[6!J

阳性率$

P
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合计

检测例数
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阳性率$

P
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阳性率$
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男生
((&% (8&% <78$% 77&& '8%> $.8%& ''&% (8%= <&8>.

女生
7>&& 78($ <<8$% 7&$% (87( <%8(% (>$% 78$7 <$8<%

表
=

!!

乙型肝炎疫苗接种与
e[6!

I

和
e[6!J

阳性率的关系

乙型肝炎疫苗接种史
检查例数

$

%

%

e[6!

I

阳性例数$

%

% 阳性率$

P

%

e[6!J

阳性例数$

%

% 阳性率$

P

%

两者均阴性

例数$

%

% 阳性率$

P

%

有
%$.& =& &8<& '(&> %$8'< (==( =(8.7

无
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不同免疫史学生
e[6!J

阳性率与
e[V

感染情况
!

$
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岁学生
e[V

平均感染率为
(877P

#其中以未接种乙型肝

炎疫苗学生最高为
(78=(P

#其次为免疫史不详的学生为

7%8&&P

#接种乙型肝炎疫苗者感染率最低为
(877P

#三者之

间差异有统计学意义$
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不同免疫史学生
e[6!J

与
e[V

感染的阳性率

接种史
调查例数

$

%

%

e[6!J

阳性例数$

%

%阳性率$

P

%

e[V

感染

阳性例数$

%

%阳性率$

P

%

接种
%$.& '(&> %$8'< =& &8<&

未接种
(>& =& >8'' $& (78=(

免疫史不详
(&& & &8&& '& 7%8&&

合计
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绵阳市从
7..(

年将乙型肝炎疫苗纳入计划免疫管理以

来#接受乙型肝炎疫苗免疫的儿童逐年增加#特别是
(&&&

!

(&&7

年开展的中*小学生乙型肝炎疫苗补种及加强免疫宣传

活动以来#使乙型肝炎疫苗在大龄儿童中得以推广'由于乙型

肝炎疫苗对母婴及水平传播的阻断作用#致使受感染儿童逐渐

减少'本次调查结果显示#本市
$

!

7<

岁中*小学生乙型肝炎

疫苗平均接种率为
.(8((P

#其中
$

!

.

岁年龄组接种率为

.%8=%P

#已达到卫生部制定的
(&7&

年新生儿乙型肝炎疫苗全

程接种率以乡为单位达到
.&P

以上的目标(

(

)

'全市中*小学

生
e[6!

I

阳性率为
(877P

#远低于全国乙型肝炎调查
e[/

6!

I

流行率平均值
.8<%P

(

'

)

#其中
$

!

.

岁年龄组
e[6!

I

阳

性率仅为
&8.$P

#达到卫生部
%

岁以下儿童
e[6!

I

携带率降

至
7P

以下的指标'

从调查结果看#城市中*小学生乙型肝炎疫苗接种率*

e[/

6!J

阳性率均高于农村#

e[6!

I

阳性率是农村高于城市#且各

年龄组乙型肝炎疫苗接种率*

e[6!

I

阳性率*

e[6!J

阳性率

城乡差别随着年龄减小而逐渐缩小'由此可见#随着计划免疫

工作的深入开展*乡镇规范化预防接种门诊的建立和巩固以及

人们对乙型肝炎防治意识的提高#特别是将乙型肝炎疫苗纳入

免疫规划#乙型肝炎疫苗接种已由过去的城乡发展不平衡到

逐渐趋于平衡#城乡低年龄儿童乙型肝炎防治取得明显效果#

也从根本上推进了全国人群乙型肝炎防治的进程'

调查结果表明#接种过乙型肝炎疫苗的学生的
e[6!J

阳

性率为
%$8'<P

#低于莫兆军等(

=

)报道的
<=8((P

#且随着学生

年龄的增长#

e[6!J

阳性率有明显下降趋势#这主要是因为学

生接种过乙型肝炎疫苗后随着年龄的增长#

e[6!J

阳性率*

有效阳性率*

e[6!J

抗几何平均滴度均逐步下降(

%

)

#而且部分

学生虽然接种了乙型肝炎疫苗却不产生抗体或抗体滴度较

低(

$

)

#起不到长期保护作用#致使个别人感染
e[V

成为携

带者'

e[V

在社会呈簇聚集倾向(

<

)

#而学校是人群密集的地方#

学生之间密切接触极易传染
e[V

'而无症状
e[6!

I

携带者#

并非真正意义的健康人#他们体内有病毒存在'由于
e[6!

I

携带者人数较多*隐蔽性强*活动不受限#所以是
e[V

感染中

最主要的传染源且易被忽视'本次调查中有
(<.(

$占

=%8(%P

%例中*小学生
e[6!

I

*

e[6!J

均阴性的易感者#应争

取早日接种乙型肝炎疫苗'对此类学生应及时给予全程疫苗

接种或复种&同时开展健康教育活动#提高中*小学生自我保健

意识'

由于
e[V

的传播途径复杂#对传染源的管理难度大#因

此在继续实施好国家免疫规划的基础上#对免疫空白和低*无

应答学生的关注应成为今后乙型肝炎疫苗免疫工作的重要内

容'另外#部分感染
e[V

概率高的学生$如家庭成员中有

eV[

携带者%和接种乙型肝炎疫苗时间较长的学生及免疫史

不详的学生#则应定期检测其抗体#对于
e[6!J

下降到小于

7&3+O

"

3*

的接种对象应及时复种乙型肝炎疫苗(

>

)

'

目前#接种乙型肝炎疫苗后关于加强免疫时间的文献报道

不一'有的提出对于乙型肝炎疫苗应答良好者#

7&

年内可暂

不考虑疫苗的加强免疫(

.

)

'而有的报道指出#从疫苗的免疫学

保护效果考虑#免疫
%

年有必要考虑加强免疫(

7&/77

)

'因此#从

长远的免疫策略考虑#必须尽快制定和完善预防
e[V

的相关

免疫规划及制度'
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某市脂肪肝发病率及危险因素调查

樊玉兰#

!贺
!

伟!马
!

静

"甘肃省酒泉市医院检验科
!

<'%&&&

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨酒泉市健康体检人群脂肪肝的患病率及其危险因素$方法
!

收集
($.(.

例体检者通过超声检查肝&胆

和肾脏!测量身高&体质量&血压!应用全自动生化分析仪检测空腹血糖"

d-M

#&三酰甘油"

#M

#&总胆固醇"

#)

#&高密度脂蛋白胆

固醇"

è */)

#&低密度脂蛋白胆固醇"

*̀ */)

#&血尿酸"

[O!

#$结果
!

总体检者&男性&女性脂肪肝患病率分别是%

(=8(P

&

'(87P

&

>8%P

!

%&

!

$&

岁年龄段人群脂肪肝的患病率最高!

%&

岁以下各年龄段人群脂肪肝患病率男性高于女性!差异有统计学意

义"

B

(

&8&7

#$脂肪肝组肥胖&高血压&高血糖&高
#)

&高
#M

&低
è */)

&高
*̀ */)

&高
[O!

的患病率高于对照组!差异有统计学

意义"

B

(

&8&7

#!多因素回归分析表明脂肪肝的危险因素包括高血糖&高
#M

&高
[O!

&高血压&低
è */)

&肥胖$结论
!

酒泉市脂

肪肝的患病率较高!其危险因素包括高血糖&高
#M

&高
[O!

&高血压&低
è */)

&肥胖等$

关键词"脂肪肝'

!

患病率'

!

危险因素

!"#

!

7&8'.$.

"

9
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文献标识码"

!

文章编号"
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"

(&77

#
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!!

脂肪肝是指由于各种原因引起的肝细胞内脂肪过多的病

变#如不早期预防和治疗#可演变为肝硬化'近年来随着人们

生活水平的提高*饮食结构和生活方式的改变#脂肪肝发病率

呈逐年升高的趋势#发病年龄年轻化#成为危害人类健康的主

要肝脏疾病'为了解酒泉市脂肪肝的患病特点及其危险因素#

笔者对
(&7&

年酒泉市
$%<.

例健康体检资料中脂肪肝的发病

情况进行了分析#现报道如下'

B

!

资料与方法

B8B

!

一般资料
!

收集
(&7&

年
7

!

7&

月本院体检中心参加健

康体检的公务员和事业单位在职人员#共计
($.(.

例#其中男

7>%'<

例#女
>'.(

例#年龄
((

!

<&

岁#平均年龄$

=.8<^

7$8.

%岁'

B8C

!

方法
!

详细询问病史$糖尿病*高血压*高血脂等%#测量

身高*体质量*血压'禁食
7(D

以上抽血#采用日立
<$&&

全自

动生化分析仪测定空腹血糖$

d-M

%*三酰甘油$

#M

%*总胆固醇

$

#)

%*高密度脂蛋白胆固醇$

è */)

%*低密度脂蛋白胆固醇

$

*̀ */)

%*血尿酸$

[O!

%'采用
M,

彩色超声诊断仪检查腹部

$肝*胆*胰*脾和肾脏%'

B8D

!

诊断标准
!

$

7

%脂肪肝!采用超声诊断标准作为脂肪肝诊

断标准(

7

)

'

3

肝区近场回声弥漫性增强#远场回声逐渐衰减&

4

肝内管道结构不清&

5

肝脏轻度增大#边缘较圆钝&

6

彩色多

普勒血流显像提示肝内彩色血流信号减少或不易显示#但肝内

血管走向正常&

7

肝右叶包膜及
"

隔回声显示不清或不完整'

具备上述第
7

项及
(

!

=

项中
7

项者为轻度脂肪肝&具备上述

第
7

项及
(

!

=

项中两项者为中度脂肪肝&具备上述第
7

项及

(

!

=

项中两项和第
%

项者为重度脂肪肝'$

(

%肥胖!体质量指

数$

[U+

%

%

(%

'$

'

%血脂异常!参照
7..<

年中华心血管学会制

定的血脂异常防治建议(

(

)

#

#M

%

78<&33?1

"

*

#

#)

%

%8<&

33?1

"

*

#

*̀ */)

%

'8$33?1

"

*

#

è */)

$

78&33?1

"

*

'$

=

%糖

代谢异常!糖尿病#

d-M

%

<8&33?1

"

*

或已确诊的糖尿病&空

腹血糖受损#

d-M$87

!

$8.33?1

"

*

'$

%

%高血压!收缩压
%

7=&33e

I

和$或%舒张压
%

.&33e

I

或既往有高血压病史'

$

$

%高
[O!

!

[O!

%

=(>

&

3?1

"

*

'

B8E

!

统计学处理
!

采用
"-""7'8&

统计软件包进行数据处

理#计数资料比较采用
*

( 检验#以
B

(

&8&%

为差异有统计

意义'

C

!

结
!!

果

C8B

!

不同性别*不同年龄人群段脂肪肝患病率的分布特点
!

在
($.(.

例受检者中#检出脂肪肝
$%<.

例#总患病率为

(=8=P

#其中轻度
7.'7

例$

(.8=P

%#中度
=%.7

例$

$.8>P

%#

重度
%<

例$

&8.P

%#男性高发病率的年龄为
=&

!

$&

岁#而女性

高发病率的年龄为
%&

!

$&

岁#男性患病人数
%.=$

例

$

'(87P

%#女性为
<7%

例$

>8%P

%#

$&

岁以下各年龄段#男性的

患病率均高于女性#差异有统计学意义$

B

(

&8&7

%#见表
7

'

C8C

!

两组脂肪肝相关因素比较
!

脂肪肝组中#肥胖*高血压*

高血糖*高
#)

*高
#M

*低
è */)

*高
*̀ */)

*高
[O!

的患者

+

7$>7

+

国际检验医学杂志
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年
7&

月第
'(

卷第
7$

期
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