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!疫情监测!

江西省安福县实施结核病控制项目 : 年效果分析

朱志刚

摘要!9目的9分析江西省安福县实施结核病控制效果( 方法9对安福县 !""%=!""$ 年初诊患者登记本'结核患

者登记本'实验室登记本及结核病防治工作季报表进行汇总分析( 结果9自 !""% 年起实施结核病控制项目 8 年

来!安福县肺结核患者的发现及治疗效果逐年提高!8 年共接诊可疑肺结核患者 &8%; 例!发现活动性肺结核患者

!!#;例!其中涂阳患者 :!8 例! 肺结核患者痰检阳性检出率'新发涂阳登记率及治愈率分别由 !""% 年的 !&4!&G'

;84#$F;" 万'#%48&G上升到 !""$ 年的 !848"G'&84#"F;" 万'#&4#&G( 结论9安福县结核病控制项目的实施!使

肺结核传染源得到有效控制!取得预期效果(

关键词!9结核! 肺& 预防和控制& 安福县
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99江西省安福县位于赣中西部!全县有 ;# 个乡

$镇%!!8>个行政村!总人口约 %: 万!农业人口占人

数的 $#4>"G( 安福县肺结核病疫情严重!肺结核病

成为当地因病致贫!因病返贫的重要原因之一( 为了

加快结核病控制进程!安福县于 !""% 年先后实施了

+世界银行贷款F英国赠款中国结核病控制项目,'

+日援项目,'+全球基金结核病控制项目第一轮和第

四轮,'以及+ZR'?MR, 项目,( 项目工作以提高新发

涂阳肺结核患者发现率和治愈率为主要任务&以因症

就诊'转诊'追踪和因症推荐为主要发现方式&以痰涂

片和l线检查为主要方法&切实加强医防合作!规范

肺结患者和疑似肺结核患者的报告'转诊追踪等工

作&大力推行现代结核病控制策略$']<, 策略%!对

涂阳和重症涂阴肺结核患者实行免费检查和治疗);*

(

为了进一步了解项目实施效果!本文将安福县 !""%=

!""$年结核病控制项目工作进行了分析(

!"材料与方法

;4;9资料来源9来源于安福县疾病预防控制中心

!""%=!""$ 年结防科的初诊患者登记本'结核患者

登记本'实验室登记本和上报的结核病患者防治工

作季报表!人口数由县统计部门提供(

;4!9相关指标'标准和定义9按-全国结核病防治

规划$!"";=!";"%.和-中国结核病防治规划实施

工作指南.及各-项目实施计划.的规定执行(

;4%9统计学分析9对 % 个登记本与季报统计表核

对无误后!采用?[2*0软件对结核患者的发现'治疗

等情况进行汇总'统计'分析(

="结果

!4;9肺结核患者的发现9

!4;4;9可疑者检查情况9!""%=!""$ 年安福县共
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接诊检查可疑肺结核病患者 &8%; 人!查痰 %&&> 人!

查出涂阳患者 :!8 例!可疑者就诊率'查痰率'涂阳

患者检出率分别由 !""% 年的 ;:84&!F;" 万'

884""G'!&4!&G上升至 !""$ 年的 !!!4&!F;" 万'

#&4$:G'!848"G(

!4;4!9肺结核患者登记情况9!""% 年安福县活动

性肺结核患者的登记率及涂阳登记率 $:488F;" 万'

!&4$!F;" 万!!""$ 年分别上升至 ;;#4%#F;" 万'

&:4##F;" 万!新发涂阳登记率也呈增高趋势!从

!""% 年 ;84#$F;" 万上升至 &84#"F;" 万!见表 ;(

表 !"=;;B<=;;S 年涂阳肺结核患者新登记

@245(!"C(Q'(%$6A'2A$/3/06,(2'*/6$A$.(*&5,/32'7

@F*2A$(3A6" =;;B<=;;S

年份
总人口数

$万%

活动性肺结核

登记数
新登记率

$F;" 万%

涂阳肺结核

登记数
新登记率

$F;" 万%

新发涂阳肺结核

登记数
新登记率

$F;" 万%

!""% %:4:% %"8 $:488 #> !&4$! >! ;84#$

!""& %:4&; %:" #:4#% ;": !:4;! $> ;#4$#

!""8 %:4;> 8:% ;8!4$: !"% 8%4!" ;:: &#4!$

!""> %$4## 8>" ;&$4&; !!: >"4"! !;& 8>4%%

!""$ %:4$: &>% ;;#4%# ;#" &:4## ;$: &84#"

合计 ;#!4;$ !!#; ;;#4!! :!8 &!4#% $;: %$4%>

!4;4%9初治'复治涂阳肺结核患者的比例9项目实

施中登记的初'复治患者比例发生了变化!!""% 年

涂阳患者初'复治比例为 ;H"48&!!""$ 年初'复治比

例为 ;H"4"$!复治比例呈明显下降趋势( 见表 !(

表 ="=;;B<=;;S 年安福县涂阳患者构成情况

@245(="I'/*/'A$/3/06,(2'*/6$A$.(@F*2A$(3A647 7(2'" =;;B<=;;S

年份 初治涂阳$例% 复治涂阳$例% 初治与复治比例

!""% >! %& ;H"48&

!""& $> %! ;H"4&!

!""8 ;:: ;8 ;H"4"$

!""> !;& ;& ;H"4"$

!""$ ;$: ;! ;H"4"$

合计 $;: ;"$ ;H"4;8

!4;4&9新发涂阳肺结核患者年龄'性别分组情况

在 $;:例新发涂阳患者中!" I;& 岁 ! 例!占 "4%"G&

;8 I8& 岁 &>$ 例!占 >84"&G&88 岁以上 !&# 例!占

%&4$"G&男女性别比为 %4;$H;(

!4!9患者的治疗效果9项目实施以来!采用标准短

程间歇化疗方案!进行医务人员F家庭成员面视下

的全程督导管理!取得明显成效(

!4!4;9涂阳患者 !个月痰菌阴转情况9涂阳患者痰

菌阴转率呈上升趋势!!""% 年初治'复治涂阳患者 !

个月阴转率分别为 ::4$"G'8"4""G!上升至 !""$ 年

#%4:!G':%4%%G!平均阴转率为 ::4&:G( 见表 %'&(

!4!4!9涂阳患者的治疗转归情况9涂阳患者的治

愈率呈上升趋势!初治涂阳患者治愈率较高!!""%

年为 #%48&G!!""$ 年上升到 #&4#&G!平均治愈率

为 #&4";G&复治涂阳患者治愈率偏低!!""% 年为

8>G!!""$ 年上升到 >$G&!""%=!""$ 年涂阳患者

平均治愈率 #;G( 见表 %'&(

表 B"=;;B<=;;S 年新发涂阳患者转归情况

@245(B"N&A-/,(6/03(Q6,(2'*/6$A$.(@F*2A$(3A6" =;;B<=;;S

年份
年内登记

病例数

! 个月痰涂转阴

例数
构成比

$G%

完成治疗

例数
构成比

$G%

死亡

例数
构成比

$G%

失败

例数
构成比

$G%

丢失

例数
构成比

$G%

迁出

例数
构成比

$G%

治愈

例数
构成比

$G%

!""% >! 88 ::4$" " "4"" ; ;4>; ! %4!% ; ;4>; " "4"" 8: #%48&

!""& $> >: :#4&$ ! !4>% % %4#8 " "4"" " "4"" " "4"" $; #%4&!

!""8 ;:: ;$; #"4#> & !4;% & !4;% ; "48% " "4"" " "4"" ;$# #84!;

!""> !;& !"% #&4:> & ;4:$ % ;4&" " "4"" $ %4!$ ! "4#% ;#: #!48!

!""$ ;$: ;>$ #%4:! " "4"" % ;4># ; "48> 8 !4:" " "4"" ;># #&4#&

合计 $;: >>& #!4&$ ;" ;4%# ;& ;4#8 & "48> ;% ;4:; ! "4!: >$8 #&4";

表 W"=;;B<=;;S 年复治涂阳患者转归情况

@245(W"N&A-/,(6/0'(A'(2A(+6,(2'*/6$A$.(@F*2A$(3A6"=;;B<=;;S

年份
年内登记

病例数

! 个月痰涂转阴

例数
构成比

$G%

完成治疗

例数
构成比

$G%

死亡

例数
构成比

$G%

失败

例数
构成比

$G%

丢失

例数
构成比

$G%

迁出

例数
构成比

$G%

治愈

例数
构成比

$G%

!""% %& ;$ 8"4"" ! 84:: ; !4#& # !>4&$ % :4:! " " ;# 884::

!""& %! !" >%4"" ! >4!8 ; %4;% % #4%: " "4"" " " !> :;4!8

!""8 ;8 ;" >$4"" ; >4>$ ; >4>$ " "4"" " "4"" " " ;% :>4>$

!""> ;& # >&4%" ; $4;& " "4"" ! ;&4!# ! ;&4!# " " # >&4!#

!""$ ;! ;" :%4%% " "4"" ! ;>4>$ ; :4%% ; :4%% " " : >>4>$

合计 ;"$ >> >;4>: > 84>; 8 &4>$ ;8 ;&4"; > 84>; " " $8 $"4"#
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B"讨论

安福县自 !""% 年项目实施来!县政府加大了承

诺和对结核病控制工作力度!提供了配套经费!建

立了以政府领导'多部门合作'全社会参与的结核

病可持续发展机制&改变了以往结防机构与医疗机

构防'治分离的局面!形成了医防合作互通信息'防

治结合的良好协作机制!这说明了政府承诺是+项

目顺利实施的保证,(

项目工作重点是以 -全国结核病防治规划

$!"";=!";"%.中心!努力提高患者的发现率和治愈

率!大力推行']<,策略!通过加强痰检人员的培训

和及痰检质控!不断提高痰检质量!涂阳患者的登

记率逐年上升!特别是新发涂阳患者从 !""% 年

;84#$F;" 万上升到 !""$ 年的 &84#"F;" 万!增加了

!4# 倍!说明对肺结核患者可疑者进行痰涂片检查

是发现传染源的重要方法)!*

(

']<,策略的核心内容就是实施全程督导化

疗!它是提高治愈率'减少传染源和防止耐多药病

产生的有效措施( 项目实施通过人员培训' 学习交

流'健康促进!全县结防人员不断充实!三级防痨网

络人员素质得到提高!']<, 执行能力进一步加强(

初治涂阳 ! 个月痰菌阴转率'治愈率逐年提高!这说

明高质量的']<,策略是提高治愈率的保障(

总之!安福县结核病控制项目的实施!促进了

安福县结防工作的规范管理!提高了患者的发现率

和治愈率!降低了安福县肺结核患者疫情!缓解肺

结核患者因病致贫!因病返贫的局面!加快了安福

县结核病控制工作的步伐(
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!消99息!

艾滋病和病毒性肝炎等重大传染病防治科技重大专项

病原体网络化监测技术研究课题启动会举行

99!""# 年 $ 月 $ 日!艾滋病和病毒性肝炎等重大传染病防

治科技重大专项中的+病原体网络化监测技术研究,课题启

动会在北京召开( 中国疾病预防控制中心科技处处长董小

平'传染病防治重大专项能力建设领域专家组组长徐建国研

究员'课题中各任务承担单位的课题负责人员参加了会议!

包括中国疾病预防控制中心传染病预防控制所'病毒病预防

控制所'解放军疾病预防控制所'中国人民解放军军事医学

科学院生物工程研究所'以及北京市'上海市'河南省'山东

省'深圳市疾病预防控制中心和浙江大学医学院附属第一医

院的相关负责人(

该课题属于传染病防治重大专项中的能力建设领域!是

提高传染病监测能力的技术探索( 该课题通过病原体分析

技术和信息网络技术的研究与应用评价!为我国建立传染病

实验室监测网络提供核心技术(

课题负责人阚飙研究员主持会议( 董小平处长就课题

实施的总体要求做了重要讲话( 他指出!重大专项的实施有

利于全国疾病监测水平的提高!是利国利民的大事!是机遇

也是挑战( 他要求课题组在项目实施过程中严格进行经费

使用和课题进度管理!及时总结!争取更多更好的产出!在规

定时间内高水平地完成任务( 徐建国所长对近年来病原体

网络化监测的相关技术在我国传染病监测中的发展做了回

顾!强调了该课题开展病原学监测技术研究在提高传染病防

控能力中的意义和作用( 阚飙研究员就课题研究背景'研究

目标'研究内容'技术路线和考核指标!以及各承担单位任务

分工做了介绍( 分任务负责人崔志刚对+病原体实验室监测

数据的网络传输与分析系统,的设计和进展情况做了报告(

随后!参会人员就课题实施的相关细节进行了讨论!进

一步明确任务!为保证课题顺利实施奠定了基础(

病原体网络化监测技术研究课题组




