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9=#? 年南平市曾经对市乳牛场 9?# 只奶牛进行过布鲁
氏菌病血清学检疫!阳性率为 8@!但没有人间疫情!此后多年

南平市均无布鲁氏菌病流行的报道#近年来!随着乳业产业迅

速发展! 南平市畜牧职业人群受布鲁氏菌感染呈抬头趋势#

!""> 年!市畜牧水产局对全市牧场进行调查!调查了 $! "?=
只奶牛!布病阳性率为 "5#8@# 为了全面了解南平市人间布鲁

氏菌病流行现状!预测疫情动态!为制定有效防治措施提供科

学依据# !""8年组织对 9"个县$市%区&的畜牧职业人群开展
布鲁氏菌病血清学和流行病学调查!现将调查情况分析如下’

" 对象与方法

%&" 对象 对南平市所辖 9" 个县(市%区&的 >= 个奶牛牧
场 %= 个奶牛专业户和 $ 个畜牧水产局开展调查 ! 共血检
9$!9 人)
"&$ 方法 采静脉血 8 A.!分离血清!> !保存待检!用试管
凝集试验 B*CDE 检测抗体! 抗原由中国疾病预防控制中心
(F%F&传染病预防控制所提供!有效期内使用#
"&’ 诊断依据 依据 G; 98=??*9==8 +布鲁氏菌病诊断标

准及处理原则,!*CD 试验 9"9""HIIE及以上者!进行耶氏菌血
清学交叉排除试验后定为血清学阳性!对阳性者填写+布鲁

氏菌病流行病学调查表,!结合临床表现进行诊断)

# 结果

$&" 感染情况 共调查 :9 家单位!有布鲁氏菌血清阳性者
的单位占 $!5#=@) 检测 9$!9 人!血清学阳性 >! 人!感染率
为 $59?@! 阳性血清几何抗体平均滴度 GJD 分布为 9"9""
占 :95="@!GJDK9 "!"" 占 !:59=@ !GJDK9 ">"" 占 =58!@ !

作者单位L95福建省南平市疾病预防控制中心!福建 南平 $8$""""
!5福建省疾病预防控制中心

作者简介L卓鸣莺(9=:?<&!女!福建省古田县人!医师!主要从事地方
病防治工作

通讯作者L卓鸣莺!MA)&.L /N0O0PA2Q9:$504A
收稿日期L!"":<"#<"#

$&( 乙脑疫苗免疫史 有乙脑疫苗接种史的 ?例!占 :5>R!其

中阳性 :例!阳性率 #85"@"未免疫的 ::例!占 8!5?@!阳性 8=
例!阳性率 ?=5>@"免疫史不详的 89 例!占 >"5?@!阳性 >" 例!
阳性率 #?5>@) 未免疫和免疫史不详的共 99#例!占 =$5:@)

$&) 各级医院血样送检情况 地区级医院送检 $8 例 !占

!?5"@! 阳性 !=例! 阳性率为 ?!5=@" 县级医院送检 ?#例!占
:=5:@!阳性 #>例!阳性率 ?859@"乡级医院送检 $例!占 !5>@!

阳性 !例)

$ 讨论

!"": 年全州共报告 9$$ 例! 报告发病率 $5!?S9" 万采集
血样 9!8 例!标本采集率 =$5=?@) 在检测的 9!8 例病例中!#
98 岁的占了总数的 =85!@!高于 !""> 年的全国比例 T9U"学龄

前儿童占 8"5>@!较全国的比例低T9U) 未接种乙脑疫苗和接种

史不详的占 =!5?@! 提示黔东南州报告的乙脑病例乙脑疫苗

接种率不高) 黔东南州在 !"": 年才把乙脑疫苗列入计划免
疫内!在此之前属于自费苗!接种乙脑疫苗的费用由受种者

自己承担!由于群众的防病意识不高!加上经济欠发达!接种

费用对农民群众来说是一个负担!导致接种疫苗的积极性不

高) !""> 年本州组织实施过乙脑疫苗的接种!但 "V= 岁组儿
童的接种率仅为 9>5::@T!U!另据 !""> 年统计!该年发生乙脑
疫情的 9": 个村寨中! 过去 $ 年里接种过乙脑疫苗的只有 !
个村寨T!U)同时!一部分儿童随家长进城务工!这部分儿童的免

疫接种工作一直是一个难点)因此!乙脑疫苗接种率不高是我

州乙脑发病率高的根本原因)

目前使用的乙脑减毒活疫苗的免疫效果较好!接种乙脑

疫苗是预防乙脑的关键!如何提高乙脑疫苗接种率!以及加

强对人及宿主和蚊媒的监测!在发病高峰期!尤其是在 #V= 月
份搞好防蚊灭蚊工作!是黔东南州今后乙脑防治工作的重点)

在 WXJ 阴性的 !! 例病例中! 只有 > 例采集到恢复期血
样!这是由于病例失访或家属不配合等原因造成) 无血清学

检测结果给诊断上带来了困难!易造成误诊或漏诊) 提高标

本采集率是今后乙脑防治工作中需要提高的)

乡级医院是传染病防控的最前沿!在传染病防控中占有

重要的位置! 但乡级医院送检的乙脑病例只有 $ 例! 仅占
!5>@!造成这种现象的原因可能是-(9&基层医生对乙脑的诊
断水平不高"(!&乙脑病例病情一般比较重!病例直接送县级
以上医院就诊) 因此!应提高基层医务人员的业务水平!改善

乡级医院的设施条件!以充分发挥乡级医院在包括乙脑在内

的传染病防治工作中的重要作用)
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表 ! 布鲁氏菌病血检年龄分布"#$

%&’() ! *+) ,-./0-’1/-23 24 -3,-5-,1&(. .)02(2+-6&((7
/)./), 420 ’016)((2.-.

年龄组"岁# 血检数 阳性数 阳性率789

!!" !: " "

!"" !;! < $5$=

$"" ;>: =; $5"=

;"" ;"? =! !5?$

:"" =:! # ;5>=

#>" !< = $5:#

合 计 =$!= ;! $5=<

注$%=& 为使表内数据符合统计学检验要求! 将表内!!" 岁与

!""岁组合并统计!:""岁与#>" 岁组合并统计后进行 !! 检验’
表 8 布鲁氏菌病血检职业分布98$

%&’() 8 :661;&/-23 ,-./0-’1/-23 24 -3,-5-,1&(. .)02(2+-6&((7
/)./), 420 ’016)((2.-.

职 业 血检数 阳性数 阳性率789
助 产 $! ; =$5""
育 种 >; ; >5!:
检 疫 => = >5!:
清洁工 =?$ =" :5=<
兽 医 =!< : $5?=
挤奶工 $!; ? !5#<
饲养员 $=> # !5!!
后 勤 !;" ! "5<$
屠 宰 < " "5""
合 计 =$!= ;! $5=<
注$"=&为使表内数据符合统计学检验要求!将表内育种与检疫

合并统计!后勤与屠宰合并统计后进行 !! 检验’

@ABC=$<"" 占 !5$<8!阳性血清滴度主要以低滴度为主’ 对

阳性进行耶氏菌血清学交叉排除试验! 排除了耶氏菌感染’

同时在健康检查时未发现有发热(多汗(乏力(骨关节和肌肉

疼痛(皮疹(淋巴结肿大和肝脾肿大等可疑临床症状和体征

者’ 根据 @D=:?<<)=??: *布鲁氏菌病诊断标准及处理原

则+!;! 例阳性者不能确诊为现患患者!但可诊断为隐性感染
或既往感染病例’

"#" 职业分布 从事的职业工种感染率以助产人员最高!共
血检 $! 人!感染率为 =$5""8!最低的是屠宰人员!查 < 人均
为阴性!不同工种的布鲁氏菌病感染率经统计学检验差异有

显著统计学意义% !!%=?5<#!!!"5"":9!见表 =’

"#$ 性别分布 血检男性 <=: 人 ! 阳性 $! 人 ! 阳性率

$5?!8,女性 :"> 人!阳性 =" 人!阳性率 =5?#8’男女间阳性率

经统计学分析有显著差异 7 !!%$5<#!!!"5":#!男性员工的布
鲁氏菌病感染率高于女性’

"#% 年龄分布 共有 : 个年龄组检出阳性血清! 以 :"&岁
年龄组阳性率最高%;5>"8#,小于 !" 岁的年龄组未检出阳
性血清!各年龄组阳性率经统计学检验差异无统计学意义

7 !!%=5"?!!#"5":9!见表 !’

< 讨论

!"": 年南平市布鲁氏菌病调查结果畜牧职业人群布鲁氏菌
病血检阳性达到 $5=<8! 明显高于邻近的浙江省舟山市和金

华市近年的调查结果 E=!!F’ 职业人群中与布鲁氏菌病病畜及产

品接触密切的助产(育种和检疫等人群感染布鲁氏菌的危险

性最高!而后勤等与牲畜接触较少的人群危险性低,男性的

阳性率明显高于女性!这与从事助产(育种和检疫等接触传

染源机会多的职业均为男性有关,调查发现布鲁氏菌病感染

无年龄差别!除小于 !" 岁的年龄组未检出阳性血清!各年龄
组均有检出’

造成职业人群布鲁氏菌感染率较高的原因主要有$%=# 改革
开放后南平市乳品生产行业迅速发展!奶牛牧场和奶牛数量

成倍增加!不规范的牲畜交易且缺乏严格的检疫制度!造成

布鲁氏菌病传染源输入! 至使畜间感染率上升! 波及人间,

%!#畜牧企业的管理制度不健全!牧场畜舍(产房等消毒措施
不落实!牲畜粪便未经无害化处理,%$#健康教育与健康促进
工作力度不够!畜牧从业人员自我保护意识差!加上个人防

护装备不足!个人防护不到位!导致感染布鲁氏菌’

南平市自 <" 年代以来!已有近 !" 年无布鲁氏菌病流行的记
载!但自 !""" 年以来!随着南平市乳业产业迅速发展!人群
感染布鲁氏菌的危险性明显增高!此次调查证实了南平市畜

牧职业人群存在布病的流行! 这也是福建省自 =?<# 年人间
布鲁氏菌病转入常规监测以来局部地区血检阳性率最高的

一年’ 为使南平市布鲁氏菌病得到有效控制!建议卫生与畜

牧部门积极争取政府的支持!加强布鲁氏菌病疫情监测!落实

畜间防治与净化病畜工作!控制传染源!对职业人群开展定期

健康体检!建立健康档案!加大健康教育与健康促进力度!提

高群众自我保护意识!才能尽快控制布鲁氏菌病疫情’
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