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摘 要:目的 了解广西防城港市近十年流行性腮腺炎(简称流腮)的流行病学特征,为进一步采取防控措施提供依据。

方法 收集防城港市各县(区、市)通过中国疾病预防控制信息系统网络直报的2005~2014年的流腮病例资料,采用描

述性流行病学方法进行分析。结果 防城港市2004~2015年共报告流腮3353例,平均年发病率为40.36/10万,东兴

市平均年发病率居最高,为74.33/10万,防城区最低,为22.19/10万。男性年发病率高于女性年发病率。全年均有发

病,但有明显的季节性,表现为4~7月,11月至次年1月双峰型分布特征。结论 防城港市的流腮发病率仍然较高,是

严重危害儿童健康的传染病之一,应对重点人群、重点地区采取有效的预防和控制措施。
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  Abstract: Objective ToinvestigatetheepidemiologicalcharacteristicsofmumpsinFangchenggangcity
inrecenttenyearsandtoprovideevidencesfortakingfurtherpreventionandcontrolmeasures. Methods 
2005~2014mumpscasesineachcounty(includingdistrictandcounty-levelcity)ofFangchenggangcitywere
collectedfromtheweb-based,realtimereportsofChinaInformationSystemforDiseasePreventionandCon-
trol.Thedataanalysiswasperformedbyusingadescriptiveepidemiologicalmethod. Results Atotalof
3353casesofmumpswerereportedinFangchenggangcityfrom2004to2015,whichtheaverageannualinci-
denceratewas40.36/100000;Dongxingcounty-levelcityhadthehighestaverageannualincidencerateof
74.33/100000,FangchengDistricthadthelowestaverageannualincidencerateof22.19/100000.Themale
annualincidenceratewashigherthanthatoffemale.Diseaseoccurredalltheyearround,buttheseasonalvari-
ationswereobvious,presentingwithdoublepeaktypedistributioncharacteristicsfromApriltoJulyandfrom
NovembertoJanuarynextyear. Conclusion Fangchenggangcitystillcarrieshighincidencerateofmumps.
Mumpsisoneoftheseriousinfectiousdiseasesharmingthehealthofchildren,effectivepreventionandcontrol
measuresshouldbetakenforkeyobjectionsandareas.
  Keywords: mumps;epidemiologicalcharacteristics;analysis

  流行性腮腺炎简称流腮,是由腮腺炎病毒引起的

急性呼吸道传染病,是儿童和青少年中常见的呼吸道

传染病,成人也可发病。腮腺的非化脓性肿胀疼痛为

流腮突出的病症,病毒可侵犯各种腺组织或神经系统

及肝、肾、关节等几乎所有的器官,因此,常引起脑膜脑

炎、睾丸炎、卵巢炎等症状。流腮是我国法定报告管理

的丙类传染病,2004年纳入网络直报。为了解广西防

城港市流腮流行特征,为进一步采取防控措施提供依
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据,现将防城港市2005~2014年流腮的流行病学特征

分析报告如下:

1 资料与方法

1.1 资料来源 资料来源于防城港市各县(区、市)通
过中国疾病预防控制信息系统网络直报的流腮数据。

1.2 统计学方法 用Excel2003和SPSS17.0软件

进行数据统计,用描述流行病学方法进行分析。

2 结果

2.1 流行概况 防城港市2005~2014年共报告流腮

3353例,平均年发病率40.36/10万,无死亡病例,发
病率最高的年份是2012年(82.00/10万),最低的是

2014年(13.48/10万),见表1及图1。

表1 2005~2014年防城港市流腮发病情况

年度 人口数
报告

病例数

报告发病率

(/10万)
2005 777797 129 16.59
2006 783613 343 43.93
2007 794311 341 42.93
2008 802395 227 28.29
2009 810087 292 36.04
2010 816242 408 49.98
2011 866903 594 68.52
2012 869551 713 82.00
2013 888159 185 20.83
2014 897626 121 13.48
年平均 830668 335.30 40.36

图1 防城港市2005~2014年不同年份流腮发病率

2.2 流行病学特征

2.2.1 时间分布 2005~2014年,全市流腮发病情

况为全年各月均有病例发生。发病主要高峰在4~7
月,占总报告发病数的46.80%,次高峰在11月至次

年1月,占总报告病例数的26.57%,见图2。

图2 2005~2014年防城港市流腮各月份病例分布

2.2.2 地区分布 2005~2014年防城港市四个县

(区、市)每年均有病例报告,各区平均年报告发病率

中,以东兴市位居最高,为74.33/10万;防城区位列最

低,为22.19/10万,见表2。

表2 2005~2014年防城港市各县(区、市)流腮发病情况

地区 人口数
报告

病例数

报告发病率

(/10万)
港口区 132971 735 55.27
防城区 353253 784 22.19
上思县 215022 871 40.51
东兴市 129422 962 74.33
合计 830668 3353 40.36

2.2.3 人群分布特征

2.2.3.1 年龄分布 防城港市流腮病例以<15岁年

龄为主(2930例,占87.38%),其中0~5岁组744
例,占22.19%,5~10岁组1638例,占48.85%,10~
15岁组548例,占16.34%,见图3。由此可见流腮的

发病集中在儿童和青少年。

图3 2004~2015年流腮发病年龄分布

2.2.3.2 性别分布 2005~2014年全市共报告3
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353例流腮病例,男性2209例占65.88%,女性1144
例占34.11%,男女性别比为1.93∶1,男女年均发病

率分别为48.40/10万,30.57/10万。

2.2.3.3 职业分布 学生占50%,其次是幼托儿童

占22%,再就是散居儿童18%,见图4。均显示以未

成年儿童发病率为主,尤其是在校的集体儿童。

图4 2005~2014年防城港市流腮职业分布

3 讨论

流腮是疫苗可预防性疾病,接种疫苗可使机体产

生抗体,预防流腮。部分省市对麻疹、腮腺炎、风疹联

合(麻腮风)疫苗免疫成功率监测结果表明,接种麻腮

风疫苗后腮腺炎抗体阳转率均达到85%以上[1-3],表
明儿童接种麻腮风活疫苗起到很好的保护作用。为了

很好地控制流腮,接种麻腮风疫苗是最经济有效的途

径[4]。

2005~2014年防城港市流腮年平均报告发病率

为40.36/10万,各年度发病率均高于全国平均发病率

水平[5-7],全市各县(区、市)均有病例报告,发病主要

集中在15岁以下年龄组,1岁以内及15岁以后病例

较少。推广使用麻腮风疫苗后发病率虽未大幅度下

降,但2~5岁组发病率下降明显。2012年达到发病

高峰,为82.00/10万;2013年在全市范围内开展了为

1~15岁儿童进行麻腮风疫苗的普种工作;2014年流

腮发病率降到历史的最低,为13.48/10万。因此在高

发地区对重点人群开展流腮疫苗的普种工作,可以控

制流腮的流行,严格落实入托、入学儿童查验接种证工

作,提高疫苗接种率是控制流腮暴发最重要的措施。
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