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病媒生物（如鼠、蚊、蝇、蜚蠊、蜱、螨、蚤、虱、白蛉

等）是一类危害人体健康的生物，我国传染病法中有

1/3 以上的疾病是由上述病媒生物作为媒介传播的。

社会经济的发展，城市化加快，人流物流增加，气候改

变等因素使媒介传播疾病的风险增加。为有效应对病

媒生物给人类带来的风险就需要具备相应控制风险的

能力，因此，需要对一定区域内的病媒生物防治能力进

行评价，以获悉防治能力上的不足，进行有针对性的弥

补，以应对传统的及不断新发的病媒生物相关传染病

的流行。本研究在广泛查阅文献和总结实践经验的基

础上，采用层次分析法及德尔菲法构建防治能力评价

指标体系，为进行区域性病媒生物防治能力的评价提

供依据［1-2］。

1 步骤及方法

1.1 步骤

1.1.1 成立研究小组 由天津市疾病预防控制中心病

媒生物科组成研究小组，其中高级职称人员1名；博士

2名，硕士1名，本科1名。

1.1.2 形成备选指标体系 通过广泛阅读相关文献，

征求专家意见，收集相关指标，形成备选指标体系，确

定咨询专家，拟订第1轮专家咨询表。

1.1.3 第 1轮专家咨询 进行专家咨询并回收数据，

对指标进行统计分析，根据分析结果，拟订第2轮专家

咨询表。

1.1.4 第2轮专家咨询 要求专家根据第1轮调查反

馈的结果对指标重新评价，回收调查结果进行统计分

析，建立指标体系及各指标的相应权重。

1.2 方法［3-4］

1.2.1 备选指标的选择 采用文献回顾方法，检索中

国生物医学文献数据库、万方全文数据库、维普全文数

据库、CNKI中国知网等数据库，遵从指标的重要性、稳

定性、易于评价、相对稳定等原则查找国内外相关文献

资料，初步拟订病媒生物防治能力评价指标体系框架。

1.2.2 咨询专家选择 在全国范围邀请省级疾病预防

控制机构、爱国卫生及科研院所具有高级职称或有10
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年以上直接从事病媒生物控制、政策标准制定工作经

验的一线专家作为咨询专家。

1.2.3 专家咨询内容 主要为两部分：①介绍病媒生

物防治能力评价指标体系研究的目的和背景，评价备

选指标体系及指标解释。②请专家根据对指标的熟悉

程度、判断依据等对各级指标重要性进行评价。

1.2.4 指标权重确定 本研究一级指标采用层次分析

法来确定权重；二级和三级指标分别采用百分权重法

确定其对上一层次指标的权重。

1.2.5 统计分析 采用 SPSS 16.0 软件进行统计分

析。根据德尔菲法的要求计算有关统计指标，包括专

家的积极系数、专家意见集中程度、协调程度、专家权

威程度及各指标权重等指标。

2 结 果

2.1 专家基本情况 本研究共邀请25位专家，进行两

轮专家咨询。专家均为从事病媒生物防治工作的一线

专家，具体情况见表1。

2.2 专家积极系数 共进行两轮专家咨询，第 1 轮

发出咨询表 25 份，回收 23 份，专家积极系数为

92.00%；第2轮发出23份，回收23份，专家积极系数为

100%。

2.3 专家的协调系数 第 1～2轮专家咨询协调系数

分别为0.23和0.41，两轮协调系数经χ2检验，差异均有

统计学意义（χ2＝126.07，P＝0.00；χ2＝212.26，P＝0.00），
显示专家之间的意见具有较好的协调性。

2.4 专家的权威程度 专家的权威系数为0.82，熟悉

系数为 0.88，判断系数为 0.75。专家对指标的评价等

级、判断依据和熟悉程度量化值见表2。

2.5 指标权重结果 运用层次分析法确定一级指标，

德尔菲法确定二、三级指标，最终确定病媒生物防治能

力评价指标体系的指标。经两轮专家咨询后确定的评

价指标体系包括一级指标6个，二级指标27个，三级指

标33个，每项指标的权重见表3。
3 讨 论

3.1 构建病媒生物防治能力评价指标体系的意义

病媒生物对人类的危害日益严重，由媒介传播的疾病

种类越来越多，对于病媒生物的控制已经成为全球的

公共卫生问题之一。我国幅员辽阔，具有不同的地理

环境和气候环境，导致对病媒生物防治工作的侧重不

尽相同。但不论在哪个区域对病媒生物的控制都是公

共卫生工作中不可缺少的一项，均应具备相应的防控

能力，以保证大众的健康。本研究目的在于从病媒生

物控制应具备的能力出发，建立一套指标体系以达到

3个目的：一是评价防治能力，通过指标衡量是否具备

相应的能力；二是为日常工作提供方向，即根据指标查

找工作中的不足，在发展中弥补欠缺；三是可以通过指

标体系，制定相应的调查内容，为区域性的病媒生物防

治工作考核提供量化依据［5］。

3.2 本研究的科学性和可靠性 德尔菲法是一种群

体决策行为，具有匿名性、反馈性和统计性的特点，既

可用于预测，也可用于评估，国内外经验表明，德尔菲

法能够充分利用专家的知识、智慧和经验，成为解决非

线性化问题的有效手段［6］。本研究结果显示专家积极

系数＞90%（92.00%、100%）、熟悉系数（0.88）、判断系

数（0.75）表明专家的参与积极性较高，结果可靠。本

研究专家咨询的权威系数为 0.82，一般认为权威系

数≥0.70即有较好的权威性；两轮专家咨询的协调系

数均有统计学意义（P＜0.05），说明专家对指标体系认

同的一致性程度较高，意见趋于一致，指标体系构建协

调性好，构建的指标体系具有可靠性及科学性。

3.3 病媒生物防治能力评价体系内容 在公共卫生

领域完成一个目标或达到一定的能力需要政策法规、

组织管理、人员配置、经费支持、技术能力、物资设备等

必备条件的支持［7］。其中政策法规是原则性规定，体

表1 专家基本情况
Table 1 Basic information of experts

项目

年龄（岁）

30～
40～
50～

工作年限（年）

10～
20～
30～

文化程度

本科

硕士

博士

职称

副高

正高

第1轮咨询

人数
（n＝25）

1
7

17

2
11
12

17
6
2

4
21

构成比
（％）

4.00
28.00
68.00

8.00
44.00
48.00

68.00
24.00
8.00

16.00
84.00

第2轮咨询

人数
（n＝23）

1
6

16

2
9

12

16
5
2

4
19

构成比
（％）

4.35
26.09
69.56

8.70
39.13
52.17

69.56
21.74
8.70

17.39
82.61

表2 评价等级、指标重要性判断依据、熟悉程度量化表
Table 2 Quantization table of evaluation grade, index

importance judgment basis, and familiarity degree
评价等级

很重要

重要

一般

不太重要

不重要

量化值

5
4
3
2
1

判断依据

实践经验

理论分析

同行了解

直觉

量化值

0.8
0.6
0.4
0.2

熟悉程度

很熟悉

较熟悉

一般

不太熟悉

不熟悉

量化值

1.0
0.8
0.6
0.4
0.2
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表3 病媒生物防治能力评价指标体系及权重
Table 3 Evaluation index system and index weights for vector control

一级指标

政策法规（0.2688）

组织管理（0.1878）

人员配置（0.1642）

物资设备（0.1041）

经费（0.1584）

技术能力（0.1168）

二级指标

是否有地方法律法规条例等文件（0.1325）
是否有落实各项政策法规的实施办法（0.1363）
爱卫系统领导协调作用（0.2340）
防治机构之间职责明确（0.0211）
健全的病媒生物防治管理与考核制度（0.2260）
疾控系统的技术指导作用（0.0242）
有害生物防治公司管理（0.0180）

有害生物防治行业协会作用（0.0166）
机构之间的配合（0.0191）
基层街道行政管理作用（0.0200）
疾控系统有相应科室、各级爱卫组织机构健全（0.0231）
配备相应数量的专业人员（0.0457）
专业人员构成（0.0412）

专业人员的培训（0.0412）
应急处置队伍（0.0362）
具备一定数量的储备（0.0333）

物资获得途径（0.0315）

具备相应的实验室及仪器设备（0.0393）
经费来源（0.0836）

经费使用（0.0748）

实验室能力（0.0183）

大众防治能力（0.0138）

健康宣传（0.0161）
监测能力（0.0183）

评估能力（0.0166）
完备的处置程序与预案（0.0156）
现场处置能力（0.0180）

三级指标

资质许可（0.0090）
日常监管（0.0090）

公共卫生（0.0113）
实验检测（0.0108）
生物、化学（0.0111）
其他（0.0080）

监测设备（0.0118）
除害药械（0.0112）
防护用品（0.0103）
政府采购（0.0194）
社会捐赠（0.0121）

政府专项拨款（0.0264）
科研经费（0.0196）
财政工作经费（0.0249）
社会赞助（0.0126）
药械购买（0.0150）
组织管理（0.0143）
人员培训（0.0158）
工作开展（0.0162）
科学研究（0.0135）
抗药性检测（0.0027）
病原携带检测（0.0026）
药械研发（0.0025）
防治方法研究（0.0024）
分类鉴定（0.0030）
试虫饲养（0.0026）
药效评价（0.0027）
知识知晓（0.0071）
防治方法应用（0.0067）

密度监测（0.0051）
专项调查（0.0046）
病原携带监测（0.0042）
抗药性监测（0.0044）
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现了工作的重要性和方向，是工作的依据和保障。在

依据和保证下，落实则需要良好的组织管理来执行。

在具备依据保证和组织执行的基础上如何能达到相应

的目标及能力，还需要人员、经费、技术与设备物资的

支持，只有各指标之间形成一个有序的系统才能完成

所设定的任务。病媒生物防治能力评价指标体系中涉

及相应的 6个一级指标，权重区间在 0.1041～0.2688，
权重的高低顺序为政策法规、组织管理、人员配置、经

费、技术能力、物资设备，6个指标的权重恰如其分反

映了完成病媒生物防治这个公共卫生工作所需要的能

力要素，通过对必备能力要素进行评价，以对整体的能

力做出评价［8］。

我国病媒生物防治工作自建国初期50年代的“除

四害”开始，在国家层面上出台过很多相应的法律法规

及政策，如中华人民共和国传染病法、食品安全法等，

为病媒生物防治工作提供了依据和保证，但这些法律

法规因等级较高，所规定的内容相应原则，就需要有相

应配套的实施细则以便操作。因此，在设立二级评价

指标时考虑到是否有地方立法和配套的实施细则，对

此指标专家意见集中，2个指标权重基本相同，实施办

法稍高于政策法规的制定。

病媒生物防治工作作为公共卫生领域的一项工

作，其根本宗旨是为了保证大众的健康，做好此项工作

涉及到诸多系统，如爱卫系统、疾控系统、医疗救治、政

府部门、市场化的有害生物防治机构等，各系统各具职

责相互配合。组织管理下设 9个二级指标，分别从机

构设置、相互职责关系、各自履行职责及发挥作用上进

行评价。指标权重在 0.0166～0.0242，其中疾控系统

的技术指导和爱卫系统的领导作用为前 2位，反映了

病媒生物防治中爱卫系统是平台，疾控系统是技术支

持的工作现况。权重的后2位为有害生物防治机构管

理和行业协会作用，此也反映了目前的状况，作为目前

病媒生物防治主要力量之一的有害生物防治机构，是

市场化的产物，在我国发展只有 10多年的历史，因此

存在不够法制化、规范化等问题，尤其存在管理机构不

统一的问题，行业协会作为一种管理方式，也处于起步

阶段，由于体系和制度不够健全，所以权重较低，但是

其符合发展的潮流，所以将其列入评价指标体系，以引

起重视和加强。

病媒生物防治工作是一个涉及公共卫生学、生物

学、农药、植物等多学科的专业，因此需要多学科的专

业人员。专业的发展和人才有关，因此指标中的权重

均相对较高，说明做好此项工作必须配备相应的专业

人员，形成均衡的人才构成，在现阶段编制及岗位设定

不够完善的前提下，如果不能满足相应的人员配备，应

尽量的健全培训体系与机制。

公共卫生工作是经济水平的一种体现，离不开经

费支持，病媒生物防治同样存在这个问题，由于不同地

区的工作侧重不同，在病媒生物相关传染病流行的地

区，经费相对充足，但在非流行区及经济欠发达地区，

由于重视不够经费支持相对欠缺。所以指标中设定经

费来源和经费使用指标来评价。

拥有相应的技术能力才能够将工作做好，本级指

标涉及的内容均为做好病媒生物控制工作所必备的能

力。实验室能力、检测能力及现场处置能力被专家认

为是前3位，体现了目前本专业具备的关键能力，监测

是防治的依据，实验室能力是专业发展的基础，现场处

置能力是技术的应用。本项指标中大众能力指标权重

较低，主要原因可能是因为多年来我国防治中主要采

用化学防治，采用的公共卫生中的方法不是很多，而化

学防治具有很强的专业性，因此专家认为大众在防治

中所占权重相对不高，但病媒生物防治工作具有很强

的群众性，所以将大众防治能力评价指标保留，作为防

治能力评价指标之一。

本研究初步建立了一套评价病媒生物防治能力的

指标，根本是为做好病媒生物防治工作，以保证大众健

康。因首次将德尔菲法运用在病媒生物防治能力评价

上，所以可参见的文献不是很多，可能存在很多的不足

之处，今后将在实践中进一步验证与补充。
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