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!疫情监测!

=;;W<=;;S 年江西省流行性感冒监测哨点
医院病原学监测结果分析

邹明霞"谢昀"熊英"曾艳文"范奕

摘要!9目的9对 !""&=!""$年江西省流行性感冒$流感%病原学监测结果进行分析!进一步了解流感病毒的流行趋

势!探索流感流行的规律( 方法9采集国家级监测哨点医院流感样患者的鼻咽拭子标本!用Y'K_细胞分离流感病

毒!用常量红细胞凝集抑制法$SR% 鉴定病毒( 结果9!""&=!""$ 年共采集标本 &8>& 份!分离出流感病毒 8$> 株!分

离率 ;!4>!G( 其中 E型 S;7; 亚型 ;;: 株!占阳性株的 !"4&#G! S%7! 亚型 !%: 株!占阳性株的 &;4%!G&U型

5(2N6.(+系 ;":株! 占 ;:4$8G!U型i+@+Q+N+系 ;;&株! 占 ;#4$#G( 结论9!""&=!""$年江西省有E型S;7;亚型'

S%7! 亚型和U型5(2N6.(+系'i+@+Q+N+系流感病毒流行!S%7! 亚型流感病毒为主要流行优势株(

关键词!9流感病毒& 监测& 分析

中图分类号!D%$%4;
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99中国被公认为是流感的多发地!其流感动态正

受到世界各国的关注);*

( 中国卫生部将流感列入

+十一五,期间重点监测的传染性疾病之一( 江西

省疾病预防控制中心$K'K%于 !""& 年加入了全国

流感实验室网络!并实施了江西省流感监测方案!

从 !""& 年开始逐步建立了流感监测网!先后对 8 家

国家级流感监测哨点医院进行了病原学监测( 本

文对江西省 !""&=!""$ 年流感哨点医院病原学监

测结果进行分析和探讨(

!"对象与方法

;4;9国家级流感监测哨点医院的设置9按地理位

置'人口流动性和全国流感监测方案的要求!江西省

K'K于 !""&年 !月设置南昌大学第一附属医院$南

大一附院%和江西省儿童医院作为省会城市监测哨点

医院!!""8年 >月设置曾经发生过动物禽流感疫情的

贵溪市人民医院作为农村监测哨点医院!!""8 年 ;;

月又设置宜春市第一医院和宜春市第二医院作为设

区市哨点医院( 除江西省儿童医院选择分诊处作为

采样点外!其他综合性医院分别选择呼吸内科门诊'

急诊发热门诊和儿科门诊作为采样点(

;4!9监测对象9选择具有流感样症状 $发热
#

%: h! 咳嗽'咽喉'疼痛'畏寒'头疼'全身酸痛'乏

力等%! 发病
"

% J的门诊病例作为监测对象(

;4%9标本的采集和处理9江西省属于南方片区!按

流感监测方案的要求实行全年监测!8 家国家级流

感监测哨点医院每周采集 8 I;8 份流感样患者的鼻

咽拭子标本!标本采集用 ?+Q*0/)液作为病毒采样

液!标本采集后冷藏保存于医院 & h冰箱!由辖区

K'K专业人员及时收集送至省K'K流感实验室(

;4&9病毒分离与鉴定

;4&4;9细胞9采用细胞培养技术!分离流感病毒的
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犬肾细胞$Y'K_%工作种子细胞由国家流感中心提

供!经省K'K流感实验室培养后冻存!复苏传代后

使用( 为了保持传代细胞的敏感性!传代超过 !" 代

的细胞弃去不用!具体培养条件参考文献)!*(

;4&4!9接种9事先制备好 Y'K_细胞$!& I&: O

内已生长成单层%!用不含胎牛血清的病毒培养液

洗 ! 次!接种后放置 %8 h孵箱吸附 #" @(1!弃去接

种液体!加入含 &

&

QF@0胰酶的病毒培养液!放置

%8 h孵箱培养!% I8 J 观察有无细胞病变!及时收

获有细胞病变的病毒!即使没有观察到细胞病变也

应在第 8 天下午收获(

;4&4%9凝集红血球9采用新鲜的豚鼠红细胞!用

PU,离心洗涤 % 次!配制成 ;G红细胞悬液备用(

;4&4&9病毒鉴定9将收获的病毒培养液冻融 ; I!

次!采用红细胞凝集试验鉴定流感病毒及分型$流

感流行代表株血清由国家流感中心提供%!并及时

将毒株送国家流感中心复核(

="病原学监测结果

!4;9监测结果概况9!""&=!""$ 年江西省流感监

测哨点医院共采集标本 &8>& 份!共分离出流感病毒

8$> 株!分离率 ;!4>!G!其中 E型 S;7; 亚型 ;;:

株!占分离毒株的 !"4&#G! S%7! 亚型 !%: 株!占

&;4%!G&U型 5(2N6.(+系 ;": 株! 占 ;:4$8G!

i+@+Q+N+系 ;;& 株! 占 ;#4$#G(

!""&=!""$ 年在江西省 S%7!亚型流感病毒

均能分离到!而且在 !""&'!""8'!""$ 年S%7!亚型

均为流行优势株!!""& 年在流感监测中没有分离到

S;7; 亚型和U型$5(2N6.(+系%流感病毒!!""8 年首

次分离到S;7; 亚型流感病毒!U$5(2N6.(+系%型流

感病毒首次出现在 !""> 年!并成为当年的流行优势

株!S;7; 亚型流感病毒在 !""> 年分离的毒株也较

多( & 年的监测结果显示!!""8 年的流感病毒分离

率最高!为 ;84;!G! !""$ 年的分离率最低!为

;"4:"G!经
!

! 检验!按
"

k"4"8 水准! !""8 年的病

毒分离率与 !""$ 年的病毒分离率两者间的差异有

统计学意义( 见表 ;(

!4!9流感病毒监测按月份分离情况9江西省的流

感哨点医院监测病毒分离有明显的季节性波动!

!""&=!""$年在春'夏季大多有两个高峰! 每年的 %'

&月出现病毒分离的高峰!高峰时达到了 %$4:!G!除

了 !""8 年外每年的 $ 月都出现病毒分离的高峰!高

峰时达到了 %"4&#G!每年的 ;" 月';; 月分离率较

低!只有少数几株!有时甚至分离不到病毒!只有在

!""$年 ;"月';;月达到了 $G左右的分离率!而且分

离病毒主要为U型i+@+Q+N+系( 见图 ;(

!4%9流感病毒监测按年龄组分离情况9各年龄组

中以 " I年龄组采集的标本最多!

#

>" 年龄组采集

的标本最少( !""& 年以
#

>" 年龄组分离率最高!为

!>4%!G!!""8 年以 !8 I岁年龄组分离率最高!为

!;4$&G!!""> 年'!""$ 年以 ;8 I岁年龄组分离率

最高!分别为 !!4$"G和 ;:4&!G!" I岁年龄组 & 年

的分离率并不很高( 见表 !(

!4&9流感病毒监测按哨点医院分离情况98 家国

家级流感监测哨点医院中!以南大一附院采集的标

本最多!宜春第二医院采集的标本最少( 见表 %(

表 !"=;;W<=;;S 年江西省流感病毒分离统计结果

@245(!"G6/52A(6/0$305&(3M2 .$'&6$3H$23%R$*'/.$3-(" =;;W<=;;S

年份 检测数 阳性数 阳性率$G%

S;7;

株数 构成比$G%

S%7!

株数 构成比$G%

i+@+Q+N+

株数 构成比$G%

5(2N6.(+

株数 构成比$G%

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

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

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

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

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

表 ="=;;W<=;;S 年各年龄组流感病毒分离统计

@245(="G6/52A(6/0$305&(3M2 .$'&647 +$00('(3A2%(%'/&*6" =;;W<=;;S

年龄

组$岁%

!""& 年

检测数 阳性数
阳性率

$G%

!""8 年

检测数 阳性数
阳性率

$G%

!""> 年

检测数 阳性数
阳性率

$G%

!""$ 年

检测数 阳性数
阳性率

$G%

" I !!: ;> 848> &%" 8> ;%4"! :>" :! #48% #!8 $% $4:#

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

;8 I $# ;! ;84;# ;;: !; ;$4:" ;&; %! !!4$" ;;& !; ;:4&!

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

#

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

不详 " " "4"" ; " ""4"" " " "4"" 8 ; !"4""

合计 88; >8 ;;4:" #!> ;&" ;84;! ;8>: !"$ ;%4!" ;8;# ;>& ;"4:"
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表 B"=;;W<=;;S 年各监测哨点医院流感病毒分离统计

@245(B"G6/52A(6/0$305&(3M2 .$'&6$36(3A$3(51/6*$A256" =;;W<=;;S

监测医院

!""& 年

标本数 阳性数
阳性率

$G%

!""8 年

标本数 阳性数
阳性率

$G%

!""> 年

标本数 阳性数
阳性率

$G%

!""$ 年

标本数 阳性数
阳性率

$G%

南大一附院 !#% &! ;&4%% &&% $: ;$4>" &>$ >: ;&48> &&# &! #4%8

省儿童医院 !8: !% #4%" !#; &$ ;>4;8 %&" >8 !!4!# %&$ &$ ;%48&

宜春第一医院
=

$;%

= = ;! " "4"" %;$ %$ ;;4>$ !#> %% ;;4;8

宜春第二医院 = = = ;% " "4"" ;:" ;% $4!! ;#" ;" 84!>

贵溪人民医院 = = = ;>$ ;8 :4#: !>& !& ;"4:; !%8 %! ;%4>!

合计 88; >8 ;;4:" #!> ;&" ;84;! ;8>: !"$ ;%4!" ;8;# ;>& ;"4:"

99注#$;%表示无数据
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图 !"=;;W<=;;S 年每月流感病毒分离率

#$%&'(!"G6/52A$3% '2A(/0$305&(3M2 .$'&647 ,/3A1" =;;W<=;;S

B"讨论

因江西省地处南方!是流感病毒活动频繁的地

区!从 !""&=!""$ 年江西省流感哨点医院监测情况

分析!江西省同时流行甲型的 S%7! 亚型'S;7; 亚

型流感病毒!乙型的 i+@+Q+N+系和 5(2N6.(+系流感

病毒( !""&'!""8'!""$ 年是以S%7! 亚型为主要流

行优势株!说明 S%7! 亚型流感病毒在江西省流行

活跃!继EF江西 &!&F!""&$S%7!%毒株被国家流感

中心公布为 !""8 =!""> 年度中国流感流行代表株

后!EF江西东湖 %;!F!"">$S%7!%毒株也被国家流

感中心公布为 !""$ =!"": 年度中国流感流行代表

株!这既表明江西省流感监测结果的意义!也表明

江西省S%7! 亚型存在一些位点的变异( 另外值得

注意的是!!""> 年 U$5(2N6.(+系%型流感病毒的分

离率逐渐大于 S%7! 亚型的分离率!转为流行优势

株!并在江西省造成了一些疫情发生!其流行动态

值得进一步关注(

!""&=!""$年江西省流感监测结果表明!!""8年

的流感病毒分离率最高!为 ;84;!G!高于 !""$ 年

;"4:"G的分离率!这可能与流感病毒的流行活动周

期有关( 监测结果按月分离情况分析!在江西省流

感病毒流行具有明显的季节性!有明显的春'夏季

两个发病高峰( 如果积累历年的流感监测资料!再

结合邻近省'市的疫情动态!就可以开展流感疫情

趋势分析和预测!此项工作意义重大!值得进一步

完善和提高( 接种疫苗工作尽量安排在流感高峰

期之前完成!每年从 ;" 月开始应做好流感预防工

作!要对易感人群进行疫苗接种保护!降低流感流

行所带来的损失(

江西省共设置了 8 家国家级流感监测哨点医

院!各个监测哨点医院都有不同的实际情况!门诊

数量有多有少!造成每家哨点医院采集的标本数

量差异较大!因启动的时间有先后!后设置的哨点

医院经验不足!造成流感病毒分离率有差异( 最

重要一点是标本采集的质量!严重影响了病毒毒

株的分离率( 作者下到哨点医院对采集标本的医

务人员进行了督导!有针对性地开展了一些流感

样病例的标本采集培训工作!希望能提高标本采

集的质量(
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