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【摘要】 　 目的　 了解女大学生对人乳头瘤病毒(ＨＰＶ)及其预防性疫苗的认知及接种意愿ꎬ为提高女大学生生殖健康素养

提供依据ꎮ 方法　 于 ２０１７ 年 １—４ 月采用方便抽样ꎬ选取杭州 ３ 所高校 ４１０ 名女大学生作为研究对象并开展问卷调查ꎬ运
用 χ２ 检验与二元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃｓ 回归进行统计分析ꎮ 结果　 ６３.４％的女大学生听说过 ＨＰＶꎬ７７.１％听说过 ＨＰＶ 疫苗ꎮ 在杭女大

学生 ＨＰＶ 知识素养平均(４.１５±１.４７)分ꎬ及格率为 １７.１％ꎻＨＰＶ 疫苗知识素养平均分为(１.７６±１.０２)分ꎬ及格率为 ２５.６％ꎻ
８５.２％的女大学生表示愿意接种 ＨＰＶ 疫苗ꎬ疫苗价格、有效性是影响研究对象疫苗接种的因素(ＯＲ 值分别为 ０.０９ꎬ０.４９ꎬＰ
值均<０.０５)ꎮ 结论　 在杭女大学生 ＨＰＶ、ＨＰＶ 疫苗知晓率较高ꎬＨＰＶ 接种意愿较高且初步形成ꎬ但 ＨＰＶ 及疫苗相关知识

素养较低ꎮ 疫苗价格高、疫苗有效性的不确定及相关知识不足制约了在杭女大学生接种意愿ꎮ
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　 　 宫颈癌是女性中第四大常见癌症[１] ꎮ 世界卫生

组织 ２０１８ 年统计数据显示ꎬ世界上每年宫颈癌新发病

例约有 ５７ 万例ꎬ死亡病例约 ３１.１ 万例ꎮ 中国每年约

有 １０.６ 万新发病例ꎬ并有约 ４.８ 万例死亡病例[２] ꎮ 女

性一旦发生性行为ꎬ即为 ＨＰＶ 高危易感人群[３] ꎮ 调

查显示ꎬ中国大学生首次发生性行为的平均年龄为<
２０ 岁ꎬ呈年轻化趋势[４] ꎮ 大量的实验和流行病学也证

明了人乳头瘤病毒( ｈｕｍａｎ ｐａｐｉｌｌｏｍａｖｉｒｕｓꎬＨＰＶ)为子

宫颈癌的病因之一[５－６] ꎮ ＨＰＶ 疫苗接种具有长期降低

宫颈癌发病率的巨大潜力[７] ꎮ 最近一项 Ｃｏｃｈｒａｎｅ 评

价(高质量证据) 也明确显示了免疫接种的益处[８] ꎮ
在已实施有组织的子宫颈检查计划(含 ＨＰＶ 疫苗免

费接种)的发达国家ꎬ宫颈癌的发病率和死亡率均有

所下降[９] ꎮ
２０１７ 年ꎬ我国已正式批准上市 ＨＰＶ 二价疫苗ꎮ

ＷＨＯ 在 ＨＰＶ 疫苗使用指南中指出ꎬＨＰＶ 疫苗建议在

ＨＰＶ 感染之前进行预防接种ꎬ接种人群为 ９ ~ ２６ 岁ꎮ
因此ꎬ包括大学生在内的未发生性行为的青少年成为

预防性疫苗接种的首选目标人群[１０] ꎮ 有调查显示ꎬ我
国大学生仅有 １８.３３％听说过 ＨＰＶ[１１] ꎬ远低于国外大

学生知晓的比例[１２] ꎮ 因此ꎬ女大学生作为预防的重点

人群ꎬ对其知晓程度、知识素养、接种意愿及影响因素

的研究意义重大ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 于 ２０１７ 年 １—４ 月ꎬ采用方便抽样的方法

在杭州下沙高教园区 １５ 所高校中ꎬ选取杭州师范大

学、浙江工商大学、浙江水利水电学院 ３ 所全日制普通

高等院校的在校女大学生进行问卷调查ꎮ 研究开展

前告知调查对象研究目的及意义ꎬ所有研究对象均在

问卷调查前签署知情同意书ꎮ 问卷共计 ３３ 个条目ꎬ按
照问卷条目总数的 １０ 倍估算调查样本量为 ３３０ 人ꎬ估
计调查问卷回收率为 ９０％ꎬ并结合考虑现场调查的实

际可操作性ꎬ调整后样本量为 ３７０ 人ꎮ 考虑专业和年

级、样本量与可实施性等因素ꎬ实际发放问卷 ４１０ 份ꎬ
回收有效问卷 ３９８ 份ꎬ有效应答率为 ９７.０７％ꎮ 问卷内

部一致性信度系数为 ０.６５ꎮ 本研究由杭州师范大学

医学伦理委员会审查批准和监督(批号:２０１９００６７)ꎮ
１.２　 方法　 问卷设计参考国内外文献[１１－１４]形成

初稿后进行了多轮专家咨询ꎮ 问卷分为三大部分:第
一部分主要为研究对象的基本信息、ＨＰＶ 及 ＨＰＶ 疫

苗知晓ꎬ其中知晓定义为“是否听说过”选项回答“是”
的对象ꎮ 第二部分主要为研究对象 ＨＰＶ、ＨＰＶ 疫苗知

识素养ꎬ通过 １０ 道 ＨＰＶ 知识题ꎬ４ 道 ＨＰＶ 疫苗知识

题的得分情况评价研究对象知识素养情况ꎬ评价标准

以 ６０％设置及格线ꎮ ＨＰＶ 知识素养由 ８ 道单选题和 ２
道多选题构成ꎬ涉及“传播途径、筛查方法、流行现况”
等问题ꎬ总分为 １０ 分ꎬ得分 １ ~ ５ 分为不及格ꎬ６ ~ １０ 分

为及格ꎮ 考虑到调查时国内刚开始宣传 ＨＰＶ 疫苗的

背景ꎬＨＰＶ 疫苗知识素养由 ４ 道单选题构成ꎬ涉及“疫

苗种类、疫苗保护时长、最佳接种年龄、接种地点”四

大基础问题ꎬ总分为 ４ 分ꎬ得分 １ ~ ２ 分为不及格ꎬ３ ~ ４
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分为及格ꎮ 第三部分主要为研究对象 ＨＰＶ 疫苗接种

态度及意愿ꎬ涉及疫苗的价格、安全性和有效性等ꎮ
１.３　 统计学处理　 采用 ＳＰＳＳ ２１.０ 对数据进行统计分

析ꎮ 统计学方法为描述性统计、独立样本 ｔ 检验、χ２ 检

验、二元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 女大学生对 ＨＰＶ 及其疫苗的知晓情况　 ３９８ 名

女大学生中ꎬ有 ２５６ 名( ６４. ３％) 听说过 ＨＰＶꎬ３０７ 名

(７７.１％)听说过 ＨＰＶ 疫苗ꎮ 不同年级、专业、生源地、
是否有男朋友的女大学生 ＨＰＶ 知晓率差异均有统计

学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ其中大四及以上(７６.９％)知晓

率高于其他年级ꎻ艺术体育类专业(７５.９％)和医学类

专业(７３.６％)知晓率高于其他专业ꎬ理工类专业知晓

率最低ꎻ来自城镇(７１.１％)知晓率高于农村(６０.２％)ꎻ
有男 朋 友 的 知 晓 率 ( ７０. ６％) 高 于 无 男 朋 友 者

(５７.２％)ꎮ
不同专业学生 ＨＰＶ 疫苗知晓率差异有统计学意

义(Ｐ<０.０５)ꎬ其中艺术体育类专业(９１.６％)和医学类

专业(８０.６％)疫苗知晓率高于其他专业ꎬ理工类专业

(６４.８％)疫苗知晓率最低ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同组别女大学生 ＨＰＶ 及其疫苗知晓率比较

组别 选项 人数
听说过 ＨＰＶ

知晓人数 χ２ 值 Ｐ 值

听说过 ＨＰＶ 疫苗

知晓人数 χ２ 值 Ｐ 值
年级 大一 １１６ ６５(５６.０) １０.９９ ０.０１ ８６(７４.１) ６.１１ ０.１１

大二 ８２ ５１(６２.２) ５９(７２.０)
大三 ９６ ６０(６２.５) ７３(７６.０)
大四及以上 １０４ ８０(７６.９) ８９(８５.６)

专业 理工 ９１ ３５(３８.５) ３６.４２ <０.０１ ５９(６４.８) ２０.１６ <０.０１
医学 １２９ ９５(７３.６) １０４(８０.６)
人文社科 ９５ ６３(６６.３) ６８(７１.６)
艺术体育 ８３ ６３(７５.９) ７６(９１.６)

父亲受教育程度 小学及以下 ６７ ３９(５８.２) ２.１９ ０.５４ ４４(６５.７) ６.２３８ ０.１０
初中 １６７ １１３(６７.７) １３１(７８.４)
高中及大专 １００ ６２(６２.０) ８１(８１.０)
本科及以上 ６４ ４２(６５.６) ５１(７９.７)

母亲受教育程度 小学及以下 ９９ ４１(４１.４) ２.７９ ０.４２ ７７(７７.８) ２.３９ ０.５０
初中 １５２ ９７(６３.８) １１４(７５.０)
高中及大专 ９９ ６９(６９.７) ７５(７５.８)
本科及以上 ４８ ３２(６６.７) ４１(８５.４)

生源地 城镇 １４９ １０６(７１.１) ４.８３ ０.０３ １２１(８１.２) ２.２４ ０.１４
农村 ２４９ １５０(６０.２) １８６(７４.７)

每月生活费 / 元 ≤２ ０００ ２８９ １８６(６４.４) ０.００ ０.９８ ２２３(７７.２) ０.００ ０.９８
>２ ０００ １０９ ７０(６４.２) ８４(７７.１)

宫颈癌家族史 是 ３ ３(１００.０) １.６８ ０.２０ ３(１００.０) ０.９０ ０.３４
否 ３８６ ２５３(６４.１) ３０４(７７.０)

男朋友 有 ２１１ １４９(７０.６) ７.７５ ０.０１ １６４(７７.７) ０.０９ ０.７７
无 １８７ １０７(５７.２) １４３(７６.５)

性行为史 有 ８３ ６０(７２.３) ２.９０ ０.０９ ６６(７９.５) ０.３４ ０.５６
无 ３１５ １９６(６２.２) ２４１(７６.５)

　 注:()内数字为知晓率 / ％ꎮ

２.２　 女大学生 ＨＰＶ 和疫苗的知识素养及影响因素

２.２.１　 ＨＰＶ 及其疫苗知识素养得分　 女大学生 ＨＰＶ
知识素养的测评总平均得分为(４.１５±１.４７)分ꎮ 不同

专业女大学生的 ＨＰＶ 知识素养平均分差异均有统计

学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ ＨＰＶ 疫苗知识素养的测评平均得

分为(１.７６±１.０２)分ꎮ 不同专业、母亲教育程度、生源

地、每月生活费、是否发生过性行为女大学生 ＨＰＶ 疫

苗知识素养平均分差异均有统计学意义 (Ｐ 值均 <
０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ
２.２.２　 ＨＰＶ 和疫苗知识素养及格情况及影响因素　
研究显示ꎬＨＰＶ 知识素养得分及格 ６８ 人ꎬ占 １７.１％ꎮ
不同组别女大学生 ＨＰＶ 知识素养及格率差异均无统

计学意义(Ｐ 值均> ０. ０５)ꎮ ＨＰＶ 疫苗知识素养及格

１０２ 人ꎬ占 ２５.６％ꎮ 不同生源地、每月生活费、是否发

生过性行为、是否有男朋友的女大学生 ＨＰＶ 疫苗知识

素养及格率的差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ
其中城镇人群 ＨＰＶ 疫苗知晓及格率高于农村ꎻ每月生

活费>２ ０００ 元的 ＨＰＶ 疫苗知识及格率高于≤２ ０００
元者ꎻ有男朋友的 ＨＰＶ 疫苗知识素养及格率高于无男

朋友者ꎻ发生过性行为的 ＨＰＶ 疫苗知识素养及格率高

于无性行为者ꎮ 见表 ３ꎮ
以 ＨＰＶ 疫苗知识素养是否及格作为因变量(及

格＝ １ꎬ不及格 ＝ ０)ꎬ将单因素分析有统计学意义的自

变量(分类变量设置哑变量引入回归方程)ꎬ进行二元

Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ结果显示ꎬ生源地为农村、未发生过

性行为的研究对象 ＨＰＶ 疫苗知识素养得分更倾向于

不及格[β 值分别为－０.７３ꎬ－０.８３ꎻＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％
ＣＩ)分别为 ０.４８(０.３０ ~ ０.７７)ꎬ０.４４(０.２４ ~ ０.７８)]ꎮ
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表 ２　 不同组别女大学生 ＨＰＶ 及其疫苗知识素养得分比较

组别 选项 人数
ＨＰＶ 知识

ｘ±ｓ Ｆ / ｔ 值 Ｐ 值

ＨＰＶ 疫苗知识

ｘ±ｓ Ｆ / ｔ 值 Ｐ 值
年级 大一 １１６ ３.９９±１.４５ １.２９ ０.２８ １.８０±１.０６ ０.４７ ０.７０

大二 ８２ ４.３６±１.３２ １.６７±０.８９
大三 ９６ ４.０５±１.５０ １.７２±１.００
大四及以上 １０４ ４.２３±１.５６ １.８３±１.０８

专业 理工 ９１ ３.８０±１.２７ ４.２２ ０.０１ １.４７±０.９７ ５.２１ ０.００
医学 １２９ ４.４１±１.４９ １.７８±０.９９
人文社科 ９５ ３.９５±１.５９ １.７４±１.０１
艺术体育 ８３ ４.３３±１.４１ ２.０７±１.０５

父亲教育程度 小学及以下 ６７ ４.１０±１.５３ ０.４９ ０.６９ １.７４±１.０３ ０.４８ ０.７０
初中 １６７ ４.２４±１.３３ １.７０±１.０１
高中及大专 １００ ４.０３±１.４５ １.８５±０.９５
本科及以上 ６４ ４.１０±１.７５ １.８０±１.４２

母亲教育程度 小学及以下 ９９ ４.３７±１.２９ １.６９ ０.１７ １.８６±０.９３ ３.６５ ０.０１
初中 １５２ ４.０９±１.３９ １.５６±１.０１
高中及大专 ９９ ３.９３±１.５８ １.９４±１.１０
本科及以上 ４８ ４.２９±１.７６ １.８３±１.００

生源地 城镇 １４９ ４.１４±１.５６ －０.０５ ０.９６ １.９５±１.０６ ２.９３ ０.００
农村 ２４９ ４.１５±１.４２ １.６４±０.９７

每月生活费 / 元 ≤２ ０００ ２８９ ４.１６±１.４９ ０.２２ ０.８３ １.６８±０.９６ －２.９０ ０.００
>２ ０００ １０９ ４.１１±１.４２ ２.００±１.１１

宫颈癌家族史 是 ３ ３.６７±０.５８ －０.５７ ０.５７ ２.００±１.７３ ０.４１ ０.６８
否 ３８６ ４.１４±１.４８ １.７６±１.０２

男朋友 有 ２１１ ４.１７±１.４４ ０.２９ ０.７７ １.８２±１.０４ １.３２ ０.１９
无 １８７ ４.１２±１.５１ １.６９±０.９８

性行为史 有 ８３ ４.２７±１.６９ ０.９１ ０.３６ ２.０６±１.１９ ３.０４ ０.０３
无 ３１５ ４.１１±１.４１ １.６８±０.９５

表 ３　 不同组别女大学生 ＨＰＶ 及其疫苗知识素养及格率比较

组别 选项 人数
ＨＰＶ

及格人数 χ２ 值 Ｐ 值

ＨＰＶ 疫苗

及格人数 χ２ 值 Ｐ 值
年级 大一 １１６ １１(１１.２) ５.１０ ０.１６ ３２(２５.９) ５.２０ ０.１６

大二 ８２ １９(２３.２) １４(１７.１)
大三 ９６ １７(１７.７) ２５(２６.０)
大四及以上 １０４ １９(１８.３) ３３(３１.７)

专业 理工 ９１ ８(９.９) ７.２２ ０.０７ １８(１８.７) ５.２４ ０.１６
医学 １２９ ３２(２３.３) ３３(２４.８)
人文社科 ９５ １４(１４.７) ２５(２６.３)
艺术体育 ８３ １５(１８.１) ２８(３３.７)

生源地 城镇 １４９ ２７(１８.１) ０.１８ ０.６７ ５５(３５.６) １２.３５ ０.００
农村 ２４９ ４１(１６.５) ４９(１９.７)

父亲教育 小学及以下 ６７ １３(１７.９) １.４２ ０.６７ １４(２０.７) ２.８０ ０.４２
　 程度 初中 １６７ ２６(１５.６) ３９(２３.４)

高中及大专 １００ １５(１６.０) ３１(３０.０)
本科及以上 ６４ １５(２１.９) ２０(２９.７)

母亲教育 小学及以下 ９９ １８(１７.２) ４.０６ ０.２５ ２０(２５.３) ５.８１ ０.１２
　 程度 初中 １５２ ２４(１５.１) ４０(２１.１)

高中及大专 ９９ １３(１５.２) ３４(３４.３)
本科及以上 ４８ １４(２７.１) １３(２２.９)

每月生活 ≤２ ０００ ２８９ ５３(１８.０) ０.６１ ０.４３ ６６(２２.５) ５.４５ ０.０３
　 费 / 元 >２ ０００ １０９ １４(１４.７) ４０(３３.９)
宫颈癌家 是 ３ ０ ０.６２ ０.４３ ２(６６.７) ２.６７ ０.１０
　 族史 否 ３８６ ６６(１７.２) ９９(２５.３)
男朋友 是 ２１１ ４１(１９.０) １.５５ ０.２１ ６３(２９.９) ４.２２ ０.０４

否 １８７ ２７(１５.０) ３９(２０.９)
性行为史 是 ８３ １９(２２.９) ２.７６ ０.１０ ３４(４２.２) １５.０５ ０.００

否 ３１５ ４９(１５.６) ６９(２１.３)

　 注:()内数字为及格率 / ％ꎬ部分项目存在缺失值ꎮ

２.３　 ＨＰＶ 疫苗的接种意愿及影响因素 　 被试中有

３３９ 名(８５.２％)表示愿意接种 ＨＰＶ 疫苗预防宫颈癌ꎬ
５９ 名(１４.８％)表示不愿意接种 ＨＰＶ 疫苗ꎮ 有 ７１.４％
的研究对象表示担心疫苗的安全ꎻ有 ２７７ 名(６９.６％)
认为 ＨＰＶ 疫苗能有效预防宫颈癌ꎬ但仍有一部分研究

对象对 ＨＰＶ 在预防宫颈癌方面功效的认识不足ꎻ有

２４９ 名(６２.６％)愿意向身边朋友推荐 ＨＰＶ 疫苗ꎻ大部

分人(５７. ５％) 认为 ＨＰＶ 疫苗价格合理ꎬ３８. ２％ 认为

ＨＰＶ 疫苗价格偏高ꎮ 单因素分析显示ꎬ疫苗价格、
ＨＰＶ 疫苗知识素养、疫苗能否有效预防宫颈癌均与女

大学生 ＨＰＶ 疫苗接种意愿有影响(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见

表 ４ꎮ

表 ４　 不同影响因素下女大学生 ＨＰＶ 疫苗接种意愿率比较

因素 选项 人数 愿意接种人数 χ２ 值 Ｐ 值
ＨＰＶ 疫苗知识 及格 １０２ ９５(９３.１) ６.８９ ０.０１
　 素养 不及格 ２９６ ２４２(８２.４)
疫苗价格 合理 ２２９ ２００(８７.３) ３６.８４ <０.０１

偏低 ３ ２(６６.７)
偏高 １５２ １３３(８７.５)
无所谓 １４ ４(２８.６)

有效预防宫颈癌 是 １８７ １６６(８８.９) １５.８４ <０.０１
否 １６ １５(９３.８)
不清楚 ９５ ６９(７２.６)

　 注:()内数字为接种意愿率 / ％ꎬ部分项目应答存在缺失值ꎮ

　 　 以是否愿意接种 ＨＰＶ 疫苗作为因变量(愿意＝ １ꎬ
不愿意＝ ０)ꎬ将单因素分析有统计学意义的自变量

(分类变量设置哑变量引入回归方程)ꎬ进行二元 Ｌｏ￣
ｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ结果显示ꎬ疫苗价格、疫苗有效预防宫

颈癌是研究对象疫苗接种意愿的消极因素[β 值分别

为－２. ４７ꎬ － ０. ７２ꎬＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) 分别为 ０. ０９
(０.０２ ~ ０.３１)ꎬ０.４９(０.２６ ~ ０.９３)]ꎬ即对疫苗价格无所

谓、不清楚疫苗能否有效预防宫颈癌的女大学生更倾

向于不愿意接种 ＨＰＶ 疫苗ꎮ
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３　 讨论

本次研究显示ꎬ 有 ６４. ３％ 的女大学生听说过

ＨＰＶꎬ７７.１％听说过 ＨＰＶ 疫苗ꎬ与之前的研究结果一

致[１５－１６] ꎮ 在年级方面ꎬ大四及以上的研究对象知晓率

高于其他年级ꎬ可能是由于随着年龄的增长ꎬ女大学

生更加关注自身健康ꎬ对 ＨＰＶ 的知晓情况相对较好ꎮ
也可能是国内刚推行此种疫苗ꎬ大四大五的女大学生

较为关注国家动态ꎬ对信息的获取渠道更丰富ꎬ知晓

得更多ꎮ 在专业类型方面ꎬ医学生类和艺术体育类学

生知晓率高于其他专业ꎬ医学生可能是由于知识背

景ꎬ有对 ＨＰＶ 的相关知识进行学习ꎬ对医学领域的信

息较为敏感ꎬ与我国普通大学生的 ＨＰＶ 疫苗知晓率

明显低于医学专业大学生的研究结果一致[４] ꎮ 而艺

术体育类学生可能是因为自身环境ꎬ如有男朋友、发
生过性行为ꎬ为了自身健康ꎬ对 ＨＰＶ 方面的知识相对

较为了解ꎮ 在生源地方面ꎬ城镇女大学生对 ＨＰＶ 的知

晓情况优于农村的女大学生ꎮ 可能是由于在城镇ꎬ
ＨＰＶ 已开始早期宣传ꎬ且城镇信息传播渠道比农村更

为完善畅通ꎮ
总体来说ꎬ在杭女大学生对 ＨＰＶ 和 ＨＰＶ 疫苗有

一定的了解ꎬ但仅限于知晓此病毒与疾病ꎬ对 ＨＰＶ 的

感染性、致病类型ꎬ筛查方法、治愈率、５ 年生存率等深

入的知识不够了解ꎬ导致总体 ＨＰＶ 知识素养得分偏

低ꎮ 一方面由于筛查技术的提升ꎬ宫颈癌早期治愈率

较高ꎬ在女大学生年龄段宫颈癌的发病率效低ꎬ尚未

引起女大学生的重视ꎻ另一方面ꎬ本研究开展于国家

ＨＰＶ 健康教育初期ꎬ社会尚未进行系统的健康宣教ꎬ
故女大学生对 ＨＰＶ 的感染途径与致病类型没有较深

入的了解ꎬ导致女大学生的 ＨＰＶ 相关知识素养偏低ꎮ
本次研究显示ꎬ有 ７７.１％的人听说过 ＨＰＶ 疫苗ꎬ

高于听说过 ＨＰＶ(６３.４％)的比例ꎬ远远高于前几年的

其他研究[１１ꎬ１３ꎬ１７] ꎮ 随着近几年国内对于 ＨＰＶ 疫苗的

推广与普及ꎬ在杭女大学生对 ＨＰＶ 疫苗的关注有较大

程度地提升ꎮ 但对于 ＨＰＶ 疫苗的相关知识与信息方

面的获取则相对不足ꎮ
在 ＨＰＶ 疫苗知识素养平均分方面ꎬ艺术体育类和

医学类专业的女大学生在疫苗平均分方面整体高于

其他专业的学生ꎬ与朱颖蓉等[１４]的研究结果一致ꎮ 发

生过性行为的女大学生疫苗知识素养高ꎬ可能由于

ＨＰＶ 的感染和性行为有密切的联系ꎬ此类女大学生预

防疾病意识增强ꎬ故会主动获取并了解相关信息ꎮ
总体来讲ꎬ在杭女大学生对于 ＨＰＶ 疫苗的知晓情

况较好ꎬ但对 ＨＰＶ 疫苗接种的相关信息了解较为欠

缺ꎬ造成 ＨＰＶ 疫苗知识素养整体偏低ꎮ 一方面由于女

大学生对于 ＨＰＶ 及宫颈癌的认识相对不足ꎬ尚未意识

到宫颈癌的危险性、ＨＰＶ 感染与自身的密切性ꎬ导致

女大学生对 ＨＰＶ 疫苗的关注度较少ꎮ 另一方面由于

国内 ＨＰＶ 疫苗尚未全面推广ꎬ获取疫苗信息的渠道尚

未全面形成ꎬ女大学生对 ＨＰＶ 疫苗的相关信息获取困

难ꎬ导致对 ＨＰＶ 疫苗的相关信息了解不深入ꎮ
本次调查显示ꎬ有 ３３９ 名女大学生(８５.２％)表示

愿意接种 ＨＰＶ 疫苗ꎮ 虽然在杭女大学生 ＨＰＶ 与

ＨＰＶ 疫苗的知识素养不高ꎬ但并不影响女大学生对

ＨＰＶ 疫苗的接种意愿ꎬ从侧面反映女大学生健康意识

的提高和对自身健康的负责ꎬ可推断 ＨＰＶ 疫苗潜在市

场巨大ꎮ 超过 ５２％的女大学生认为疫苗可以有效预

防宫颈癌ꎬ超过 ５０％的女大学生认为疫苗价格在２ ０００
元左右是合理的ꎬ但仍有将近 ４０％的女大学生认为疫

苗价格偏高ꎬ另有 ７１.４％的女大学生担心疫苗的安全

性ꎮ 因此ꎬ相关部门在进行 ＨＰＶ 疫苗知识宣教时ꎬ应
重点放在疫苗安全性上ꎮ

总体来说ꎬ影响女大学生接种 ＨＰＶ 疫苗意愿的因

素主要是宫颈癌认知、疫苗知晓情况、疫苗有效性和

疫苗价格ꎮ 提示对 ＨＰＶ 疫苗进行推广时ꎬ主要还是针

对性的讲解宫颈癌和 ＨＰＶ 疫苗相关的知识ꎬ让女大学

生能正确全面认识宫颈癌及 ＨＰＶ 疫苗的关系ꎮ
在杭女大学生作为 ＨＰＶ 疫苗主要受众ꎬ知识素养

水平、接种意愿较高ꎮ 意味着目前正在中国大陆进行

预防性 ＨＰＶ 疫苗接种工作有较好的社会环境ꎬ并且有

望在未来降低宫颈癌的死亡率ꎮ 同时ꎬ研究也表明了

接受高等教育的女大学生针对 ＨＰＶ 及 ＨＰＶ 疫苗知识

的强大教育需求ꎬ进而可以预判普通人群的强大知识

需求ꎮ
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􀅰疾病控制􀅰

一起空肠弯曲菌食源性疾病突发事件的流行病学和病原学研究

商晓春ꎬ周晓红ꎬ帅慧群ꎬ黄清虹ꎬ赵雪琴ꎬ徐皓月

浙江省杭州市下城区疾病预防控制中心ꎬ３１０００３

【摘要】 　 目的　 对空肠弯曲菌所致的食源性疾病事件进行病原学研究及溯源分析ꎬ为突发食源性疾病事件的应急处置提

供依据ꎮ 方法　 采用现场流行病学调查方法对疫情实施调查ꎬ可疑样本先用多重巢式 ＰＣＲ 快速筛查 ２２ 种常见胃肠道病

原ꎬ锁定目标病原后ꎬ将病原菌分离鉴定与实时荧光定量 ＰＣＲ 同步检测ꎮ 对检出的空肠弯曲菌进行 ＰＦＧＥ 分子分型ꎬ用
ＢｉｏＮｕｍｅｒｉｅｓ 软件进行同源性分析ꎮ 结果　 共有病例 ９１ 例ꎬ采集样本 ４９ 件ꎮ 从 ２７ 件病例样本中分离出 １５ 株空肠弯曲菌ꎬ
ＰＦＧＥ 分为 ２ 种带型ꎬ其中 １４ 株带型完全一致ꎬ另 １ 株为另一带型ꎬ２ 种带型相似性为 ６６.７％ꎮ 结合流行病学调查、实验室

病原学检测和 ＰＦＧＥ 分析ꎬ判定此次事件为一起空肠弯曲菌引起的食源性疾病暴发事件ꎮ 结论　 传统分离培养检测方法

结合 ＦｉｌｍＡｒｒａｙ 多重 ＰＣＲ 系统、实时荧光定量 ＰＣＲ、ＰＦＧＥ 分型技术可快速、准确确定和追溯病原ꎮ
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　 　 空肠弯曲菌( Ｃａｍｐｙｌｏｂａｃｔｅｒ Ｊｅｊｕｎｉ)是一种能引起

人类细菌性急性腹泻的重要人畜共患病原菌ꎬ广泛分

布于多种动物体内ꎬ特别是禽类ꎬ属于正常携带细

菌[１－２] ꎮ 该菌可通过粪便排菌、屠宰加工等过程污染

水源和动物源产品ꎬ并通过食物链传递给人类ꎬ引发

食源性疾病ꎬ由空肠弯曲菌引起的细菌性急性腹泻在

我国基本上为散发病例[３－４] ꎮ ２０１８ 年 １２ 月发生在杭

州市下城区 １ 所学校的食源性疾病事件属于罕见的暴

发性疫情ꎮ 经传统细菌培养方法ꎬ结合全自动细菌鉴

定、巢式多重 ＰＣＲ、实时荧光定量 ＰＣＲ 方法检测目标

病原ꎬＰＦＧＥ 技术对分离的菌株进行分子分型溯源ꎬ最
终确认本次食源性疾病突发事件由空肠弯曲菌引起ꎬ
现将结果报道如下ꎮ

１　 资料来源与方法

１.１　 资料来源　 在发生本次食源性疾病突发事件的

学校ꎬ采集病例粪便 ２７ 份(学生 ２６ 份ꎬ教师 １ 份)、食
堂员工肛拭 ７ 份、教室各楼层直饮水样 ６ 份、末梢水样

２ 份、食堂涂抹物 ７ 份(蔬菜砧板 ３ 份、盛菜桶 ２ 份、刀
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