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广西贵港市２９９例华支睾吸虫病流行病学分析
梁树德

【摘要】　目的　了解贵港市华支睾吸虫病临床病例流行病学特点。方法　回顾性分析２００９—
２０１１年在贵港市疾病预防控制中心就诊的可疑华支睾吸虫病例。采集疑似华支睾吸虫病患者当天第
一次粪便３０～５０ｇ，用水洗自然沉淀集卵法镜检虫卵，虫卵阳性确诊为华支睾吸虫病。用 Ｓｔｏｌｌ法计数
克粪虫卵数（ＥＰＧ），划分感染度。结果　３年共确诊２９９例。重度感染５９例，中度感染１４４例，轻度感
染９６例。患者年龄７～８０岁，其中，３０～５９岁年龄组病例占７９．９３％（２３９／２９９）。男性占９３．９８％（２８１／
２９９），个体职业者占３０．１０％（９０／２９９），汉族占８１．６１％（２４４／２９９），市区占６４．８８％（１９４／２９９），农村占
３５．１２％（１０５／２９９），６０％的乡镇有病例。有并发症或合并症１４８例，占４９．５０％。有食鱼生史占９４．６５％
（２８３／２９９），从首次食鱼生至确诊时间，最短２０ｄ，最长７０年。结论　贵港市华支睾吸虫病患者以中青
年男性为主，市区病例多于农村。
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　　华支睾吸虫病是我国重点防治的寄生虫病之
一。２００１—２００４年全国人体重要寄生虫病现状调
查，广西华支睾吸虫感染率为３．７１％，居全国第二
位，感染人数约２００万；贵港市三个区感染人数约
７．５万［１］。本中心自１９８５年至２０１１每年均收治华
支睾吸虫病患者，用吡喹酮等药治疗，２７年内共治
愈２０００多例［２］。迄今，国内深入研究临床病例流行

病学的文献报道较少，本研究对２００９—２０１１年住院
治疗的２９９例患者病历资料进行回顾性分析，以了

解华支睾吸虫病临床病例在本市的流行病学特点。

１ 资料与方法

１．１　资料
收集２００９—２０１１年确诊为华支睾虫病患者并

在贵港市疾病预防控制中心住院治疗的病历档案

资料。

１．２　方法
疑似病例自采当天第一次粪便３０～５０ｇ，送本

中心寄生虫检验室。用水洗自然沉淀集卵法镜检

虫卵。粪便中加入少量水调成混悬液，６０目铜筛过
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滤后置５００ｍｌ锥形量杯中，沉淀，弃粪渣，量杯中加
满水，静置３０ｍｉｎ。轻轻倾去上清液，再加满水，静
置３０ｍｉｎ。如此反复清洗沉淀数次，直至上清液清
澈为止。缓缓倾去上清液，用吸管吸取沉淀物，涂

片，镜检虫卵。每份样本检查３张玻片，华支睾吸虫
卵阳性者为确诊病例。用司氏稀释虫卵计数（Ｓｔｏｌｌ
法）法计数每克粪虫卵数（ｅｇｇｐｅｒｇｒａｍ，ＥＰＧ）。
ＥＰＧ≤５００为轻度感染，５０１～５０００为中度感染，＞
５０００为重度感染［３］。以描述性流行病学方法对资

料进行统计学分析。

２　结果
２．１　病例确诊

经粪检华支睾吸虫卵阳性，确诊为华支睾吸虫

病。２００９—２０１１年共确诊华支睾吸虫病患者２９９例
（２００９年７７例、２０１０年１０７例、２０１１年１１５例）。其
中Ｂ超声像图提示肝胆华支睾吸虫感染来诊，经粪检
虫卵阳性１５４例，占５１．５１％；主动就诊，经粪检虫卵
阳性１３８例，占４６．１５％；胆汁检查虫卵阳性７例，占
２．３４％。重度感染５９例，占１９．７３％，中度感染１４４
例，占４８．１６％，轻度感染９６例，占３２．１１％。

２．２　流行病学特征
２．２．１　年龄、性别分布

患者年龄为７～８０岁，主要为３０～５９岁的中青
年。男性与女性之比１５．６∶１．０（表１）。
２．２．２　职业与民族分布

在２９９例患者中，个体职业９０例（占３０．１０％）、

干部７６例（占２５．４２％）、农民７４例（占２４．７５％）、
工人４９例（占１６．３９％）、学生９例（占３．０１％）、军
人１例（占 ０．３３％）。按民族分，汉族 ２４４例（占
８１．６１％），壮族５５例（占１８．３９％）。

２．２．３　地区分布
贵港市辖２８乡（镇）及１个国营农场。２９９例

患者中，市区 １９４例（占 ６４．８８％），其中以船厂为
多，２５例。农村１０５例（占３５．１２％），分布于１７个
乡镇，占乡镇总数的６０％，３个相邻县、市（４例）；病
例较多的乡镇如下：石卡镇１７例，中里乡１２例，大
岭乡１１例，港城镇９例，覃塘镇９例，八塘镇８例，
其余１１个乡镇分别为２～６例。

２．２．４　临床症状与并发症或合并症
轻度感染无并发症的患者，一般无临床症状或

无明显临床症状。中、重度感染临床症状：上腹或

肝区闷胀、疼痛，乏力等１６８例，占５６．１８％。食欲
减退、便少、腹泻、便秘等 １８３例，占 ６１．２０％。体
征：肝病面容２４６例，占８２．２７％。有并发症或合并
症 １４８例，占 ４９．５０％。其中胆囊炎 ４２例，占
１４．０５％；胃炎５３例，占１７．７３％；肝内胆管结石１３
例，占４．３５％；胆总管结石３例，占１．６７％；胆囊结
石１５例，占５．１７％；肝癌２例，占０．６７％；阻塞性黄
疸５例，占１．６７％；肝硬化４例，占１．３８％；胰腺炎２
例，占０．６７％；贫血９例，占３．０１％。２９９例患者住
院Ｂ超检查肝胆，声像图提示为华支睾吸虫感染特
异性２７７例，占９２．６４％。

表１　２９９例华支睾吸虫病患者的年龄、性别分布
Ｔａｂｌｅ１　Ａｇｅａｎｄｇｅｎｄｅｒｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆ２９９ｃａｓｅｓｏｆｃｌｏｎｏｒｃｈｉａｓｉｓｓｉｎｅｎｓｉｓ

年龄

Ａｇｅ

男性 Ｍａｌｅ

例数

Ｃａｓｅｎｏ．
百分率（％）
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ（％）

女性 Ｆｅｍａｌｅ

例数

Ｃａｓｅｎｏ．
百分率（％）
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ（％）

合计 Ｔｏｔａｌ

例数

Ｃａｓｅｎｏ．
百分率（％）
Ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ（％）

７～９ １ ０．３６ １ ５．５６ ２ ０．６７

１０～１９ ６ ２．１３ ０ ０ ６ ２．０１

２０～２９ ３１ １１．０３ ２ １１．１１ ３３ １１．０４

３０～３９ ７３ ２５．９８ ２ １１．１１ ７５ ２５．０８

４０～４９ １０４ ３７．０１ ８ ４４．４４ １１２ ３７．４６

５０～５９ ４８ １７．０８ ４ ２２．２２ ５２ １７．３９

６０～６９ １２ ４．２７ １ ５．５６ １３ ４．３５

７０～７９ ５ １．７８ ０ ０ ５ １．６７

≥８０ １ ０．３６ ０ ０ １ ０．３３

合计 Ｔｏｔａｌ ２８１ １００ １８ １００ ２９９ １００
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２．２．５　感染方式
有食鱼生史２８３例，占病例总数９４．６５％（其中

食生泥鳅鱼、生淡水虾各１例，分别占０．３３％）。患
者食鱼生次数不详，在２～３０余次之间。生鱼片以
淡水有鳞鱼为主，如草鱼等。从首次食生鱼至确

诊，最短２０ｄ，最长７０年，按有食鱼生史（２８３例）１０
年为一组分，０～１０年１４６例（５１．５９％）；１１～２０年
１０４例（３６．７５％）；２１～３０年２４例（８．４８％）；３１～
４０年６例（２．１２％）；４１～５０年 １例，５１～６０年 １
例，７０年１例（分别占０．３５％）。无明确的食鱼生
史１６例，占病例总数５．３５％。食鱼生史７０年的１
例患者，为男性，农民，１０岁开始食鱼生，后断续食
鱼生至老年，共３０余次，确诊为华支睾吸虫病时年
龄８０岁。

２．２．６　治疗措施
确诊为华支睾吸虫病的患者，用吡喹酮治疗。

剂量与疗法：吡喹酮片（南京制药厂有限公司，批

号：国药准字 Ｈ３２０２１３８０）总剂量按１８０ｍｇ／ｋｇ计，
服法：５日１５次，餐后３０ｍｉｎ服。驱虫治疗期间同
时给予支持疗法，有并发症或合并症者，给予相应

治疗。治疗结束３个月后复查粪便，华支睾吸虫卵
阴转率为１００％。

３　讨论
华支睾吸虫病是严重危害人民身体健康的食

源性寄生虫病，广泛分布于我国２７省（市），在广西
主要分布于左江、右江、郁江和浔江流域。贵港市

位于广西南部的郁江流域，是华支睾吸虫病传播和

流行的疫源地。江、河、鱼塘众多，渔业发达，当地

居民喜食鱼生，华支睾吸虫病病例逐年增多。贵港

市对华支睾吸虫病的诊断，以 Ｂ超提示肝胆华支睾
吸虫感染特异性声像图来诊者占５１．５１％，并经粪
检虫卵阳性确诊。Ｂ超检查作为提示性诊断技术，
已成为该市发现华支睾吸虫病可疑病例主要来源

之一。

本调查结果显示，患者华支睾吸虫感染以重、

中度感染为主，占６７．８９％（２０３／２９９）。病例以男性
为主，随年龄增长增多，３０～５９岁病例最多，占
７９．９３％（２３９／２９９），６０岁后病例减少。２９９例患者
中农民病例２４．７５％，与文献［３］４５．５％比，呈下降趋
势；个体职业者病例呈上升趋势。

病例地区分布，市区多于农村；相对集中的区

域是船厂（市区）２５例，石卡镇（农村）１７例，应列为

全市重点防治区域。

华支睾吸虫病的并发症或合并症，有报道多达

２０种［３］，本研究报道１０种共１４８例，有胃炎、胆囊
炎、肝内胆管结石、胆囊结石、阻塞性黄疸等。华支

睾吸虫感染与原发性肝癌也有密切关系［５］，２９９例
患者中有２例肝癌，其中１例，男性，４６岁，经市级
医院诊断为肝左叶癌，手术切除左叶１年９个月后，
在本中心粪检华支睾吸虫卵阳性，有１０余年食鱼生
史，用吡喹酮等药治愈存活；另１例，男性，５３岁，在
本中心粪检华支睾吸虫卵阳性，有 ２０余年食鱼生
史，Ｂ超提示肝左右叶占位性病变，转市医院诊治，
诊断为肝左右叶癌，二个多月后死亡。食鱼生史最

短２０ｄ，为１例女性，４４岁。该患者听说食生泥鳅
鱼可“防治”咽喉炎，将生泥鳅鱼除去头及内脏，生

吞鱼体，每天１条，共用４ｄ，粪检确认为猫后睾吸虫
卵阳性。这种独特的感染方式，是我市罕见病例。

寄生于肝内胆管的华支睾吸虫对人体为慢性损害

过程，一般无急性期症状，往往几年后才逐渐出现

临床症状，且以消化道症状为主，无特异症状和体

征，常误诊为消化不良、胃炎等［６７］。华支睾吸虫在

肝内胆管存活时间可长达３０年，如果断续食鱼生多
次，感染华支睾吸虫的可能性也增多，成虫长期机

械性刺激，阻塞胆管以及其代谢产物、虫卵对胆管

上皮细胞刺激作用，导致胆管上皮细胞变性、脱落，

结缔组织增生，胆管变窄，可引起继发性胆汁性肝

硬化，反复炎症还可诱发胆管癌等。

华支睾吸虫病在超声声像图上有较特异性的

改变，典型表现为胆囊内出现漂浮物及肝内胆管壁

增厚、毛糙，回声增强。肝组织光点增粗、增强。成

虫寄生于胆囊内表现为漂浮的絮状弱回声，此表现

更有特征性，可区别于其他疾病引起的胆汁瘀积的

团状回声，经过驱虫治疗后往往大为减少［８］。华支

睾吸虫在肝内胆管时间越长，肝胆特异性的超声声

像图改变也越明显，本组２９９例患者肝胆组织特异
性的超声声像图改变为９２．６４％，提示患者住院时
肝胆组织已经受到不同程度损害。
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