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　 　 【摘要】 　 目的　 了解烟台市 ２００６—２０１５ 年学生肺结核流行特征ꎬ为制定更加有效的学校结核病防控措施提供依据ꎮ
方法　 从“结核病管理信息系统”中获得 ２００６—２０１５ 年学生发病信息ꎬ采用描述流行病学方法进行分析ꎮ 结果　 ２００６—
２０１５ 年ꎬ烟台市登记报告学生肺结核 １ ６１３ 例ꎬ年均报告发病率为 １６.８２ / １０ 万ꎬ各年度间发病率差异有统计学意义( χ２ ＝
１４２.４１ꎬＰ<０.０１)ꎮ 每年 ４ 月学生报告发病人数为全年最高ꎬ８ 月为最低ꎮ 学生肺结核病例中ꎬ男、女性别比为 １.４９ ∶ １ꎬ分别

为 ９６４ 例和 ６４９ 例ꎮ 发病年龄集中在 １８ ~ ２０ 岁ꎬ以高中生和大学生为主ꎮ 学生肺结核病例发现方式以转诊为主ꎬ占
４０.４２％ꎮ 结论　 烟台市学生肺结核发病呈下降趋势ꎮ 需要加大对学生结核病例的主动发现力度ꎬ重视对学生结核病防治

知识的健康宣教ꎮ
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　 　 结核病是慢性呼吸道传染病ꎬ也是严重危害人类

健康的重大公共卫生问题ꎮ 我国每年新发结核病患

者数位居全球第 ３ 位[１] ꎬ结核病疫情严重ꎮ 学生是结

核病发病的易患人群[２] ꎬ学校结核病疫情流行不但给

学生的身心健康造成损害ꎬ而且对学校的教学秩序和

社会稳定带来很大影响[３] ꎮ 因此ꎬ充分认识学校结核

病疫情ꎬ分析学校结核病发生的特点和影响因素ꎬ切
实加强学校结核病防治十分必要ꎮ 本文对烟台市

２００６—２０１５ 年学生肺结核报告发病资料进行分析ꎬ以
便为采取更有针对性的防控措施提供依据ꎮ

１　 资料来源与方法

１.１　 资料来源　 通过“中国疾病预防控制信息系统”
的子系统“结核病管理信息系统”ꎬ收集 ２００６—２０１５
年烟台市学生肺结核信息资料ꎬ为保证资料的准确性

和连续性ꎬ每季度对全市结核病防治机构学生病例报

告和处理情况进行督导核查ꎮ 人口及学生相关数据

来源于烟台市统计信息网和烟台市统计年鉴ꎮ
１.２　 方法　 依据国家肺结核诊断标准[４] ꎬ本研究纳入

对象为 ２００６ 年 １ 月 １ 日至 ２０１５ 年 １２ 月 ３１ 日期间ꎬ
烟台市报告登记被诊断为活动性肺结核的学生患者ꎬ
排除停止治疗原因为诊断变更的患者ꎮ
１.３　 统计分析 　 学生病例资料信息用 Ｅｘｃｅｌ ２００７ 建

立数据库ꎬ采用 ＳＰＳＳ １６.０ 进行统计学分析ꎬ男女生发

病率以及学生与全人群发病率的比较采用 Ｐｏｉｓｓｏｎ 分

布(正态近似法)ꎬ其他率的比较采用 χ２ 检验ꎬ以 Ｐ<
０.０５为差异有统计学意义ꎮ

９４２中国学校卫生 ２０１７ 年 ２ 月第 ３８ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＦｅｂｒｕａｒｙ　 ２０１７ꎬＶｏｌ.３８ꎬＮｏ.２



２　 结果

２.１　 学生肺结核报告发病情况　 ２００６—２０１５ 年烟台

市累计报告学生肺结核患者 １ ６１３ 例ꎬ年均报告发病

率为 １６.８２ / １０ 万ꎮ 自 ２０１０ 年起ꎬ学生肺结核报告发

病率由 ２００９ 年的 ２０.６７ / １０ 万降至 ２０１５ 年的 ８.２０ / １０

万ꎮ １０ 年间ꎬ学生肺结核发病率总体呈下降趋势(χ２ ＝
１４２.４１ꎬＰ<０.０１)ꎮ 学生肺结核占全人群肺结核病例比

例ꎬ最高为 ２００７ 年的 ９.９１％ꎬ最低为 ２０１０ 年的３.６６％ꎬ
学生肺结核与全人群肺结核报告发病率差异有统计

学意义(ｕ ＝ ３３.４３ꎬＰ<０.０１)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 烟台市 ２００６—２０１５ 年学生肺结核与全人群肺结核发病情况比较

年份
学生

人数 / 万 病例数 发病率 / １０－５

全人群

人数 / 万 病例数 发病率 / １０－５

学生肺结核占全人

群肺结核的比例 / ％
２００６ １０２.４９ ２２４ ２１.８６ ６４９.９８ ２ ４７５ ３８.０８ ９.０５
２００７ １０４.３４ ２５３ ２４.２５ ６５１.４７ ２ ５５３ ３９.１９ ９.９１
２００８ １０１.０３ ２６４ ２６.１３ ６５１.６９ ２ ８５２ ４３.７６ ９.２６
２００９ ９８.１９ ２０３ ２０.６７ ６５１.１４ ２ ８０８ ４３.１２ ７.２３
２０１０ ９６.８１ ９８ １０.１２ ６５１.９６ ２ ６７７ ４１.０６ ３.６６
２０１１ ９４.９２ １４２ １４.９６ ６５１.７６ ２ ５２５ ３８.７４ ５.６２
２０１２ ９３.０５ １３３ １４.２９ ６５０.２９ ２ ４９４ ３８.３５ ５.３３
２０１３ ９１.３７ １０１ １１.０５ ６５１.４６ ２ ２３８ ３４.３５ ４.５１
２０１４ ８９.１２ １２３ １３.８０ ６５３.４１ ２ ０７１ ３１.７０ ５.９４
２０１５ ８７.８１ ７２ ８.２０ ６５３.２８ １ ９４５ ２９.７７ ３.７０
合计 ９５９.１３ １ ６１３ １６.８２ ６ ５１６.４４ ２４ ６３８ ３７.８１ ６.５５

２.２　 时间分布　 学生肺结核病例数以 ４ 月最多ꎬ占总

报告学生病例数的 ２３.３７％ꎬ其次为 ５ 月和 ６ 月ꎮ ８ 月

最低ꎬ９ 月又出现 １ 个小高峰ꎮ 以季节划分ꎬ夏季为发

病高峰ꎬ共报告 ７０６ 例ꎬ占总报告病例的 ４３.７７％ꎻ冬季

次之ꎬ春季报告例数为最低ꎮ 见图 １ꎮ
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图 １　 烟台市 ２００６—２０１５ 年学生肺结核月报告变化趋势

２.３　 性别及年龄分布　 １ ６１３ 例学生肺结核病例中ꎬ
男、女生病例数分别为 ９６４ 例和 ６４９ 例ꎬ年均报告发病

率分别为 ２０.０４ / １０ 万和 １３.５７ / １０ 万ꎬ男、女生肺结核

发病率差异有统计学意义(ｕ ＝ ７８.５０ꎬＰ<０.０１)ꎮ 病例

年龄范围为 ９ ~ ２８ 岁ꎬ平均(１８.８６±２.４５)岁ꎬ其中 １８ ~
２０ 岁组人数占总报告病例数比例最高(５５.７３％)ꎮ 见

图 ２ꎮ
２.４　 学段分布 　 高中阶段报告病例数最多ꎬ为 ７７２
例ꎬ占总报告学生病例数的 ４７.８６％ꎻ其余依次为大学

(４２.８４％)、初中(７.８７％)、小学及以下(１.４３％)ꎮ 大

学阶段报告发病率最高ꎬ为 ４７.７２ / １０ 万ꎻ其余依次为

高中(２６.５１ / １０ 万)、初中(５.０５ / １０ 万)、小学及以下

(０.８５ / １０ 万)ꎮ 不同学段学生肺结核发病率差异有统

计学意义(χ２ ＝ １８.４６ꎬＰ<０.０１)ꎮ
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图 ２　 烟台市 ２００６—２０１５ 年学生肺结核性别年龄分布

２.５　 病例类型构成　 学生肺结核以涂阴患者为主ꎬ占
报告总病例的 ７８.８６％(１ ２７２ / １ ６１３)ꎬ占比最高年份

为 ２０１１ 年(８６.６２％)ꎬ最低年份为 ２００６ 年(５６.２５％)ꎬ
不同年份间涂阴结核病病例所占比例差异有统计学

意义ꎬ且呈上升趋势(χ２ ＝ １３.３８ꎬＰ<０.０１)ꎮ
２.６　 病例发现方式　 １ ６１３ 例学生肺结核病例发现方

式依次为综合医院转诊(４０.４２％ꎬ６５２ / １ ６１３)、因症就

诊( ２９. ６３％ꎬ ４７８ / １ ６１３)、 健康检查 ( １２. ０３％ꎬ １９４ /
１ ６１３)、 追踪发现 ( １１. ７２％ꎬ １８９ / １ ６１３)、 因症推荐

(５.８３％ꎬ９４ / １ ６１３)、接触者检查(０.３７％ꎬ６ / １ ６１３)ꎮ

３　 讨论

本研究结果表明ꎬ２００６—２０１５ 年烟台市学生肺结

核发病呈现逐年下降趋势ꎬ与同期浙江省[５] 、河南

省[６]学生肺结核发病变化趋势相同ꎬ特别是从 ２０１０
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年«学校结核病防控工作规范(试行)»实施以来ꎬ年报

告发病率均低于 １５ / １０ 万ꎬ说明烟台市学校结核病防

治在政府的领导下ꎬ通过采取强化监测、规范治疗等

措施ꎬ取得了较为显著成效ꎮ 但烟台市 ２０１２ 年和

２０１３ 年的学生结核病报告发病率均高于同年份山东

省的水平( ９. ３３ / １０ 万和 ９. ６７ / １０ 万) [２ꎬ７] ꎬ且烟台市

２０１１ꎬ２０１２ꎬ２０１３ 年的学生结核病发病率远高于同省

但经济欠发达的菏泽市[８] ꎮ 说明烟台市的学校结核

病防控工作仍不能松懈ꎬ 须采取更加有针对性的

措施ꎮ
本研究表明ꎬ每年 ４ 月开始ꎬ烟台市学生肺结核出

现发病高峰ꎬ与青岛市、南京市和衢州市的研究结果

相同[９－１１] ꎮ 此时间点与学生中、高考前健康体检时间

较一致ꎬ主要原因是由于部分活动性肺结核患者可疑

症状不明显ꎬ患者较少主动接受胸片检查ꎮ 中高考健

康体检时ꎬ患者发现较集中[１２] ꎬ提示应定期对各级各

类学校学生进行体检ꎬ通过体检及时发现传染源ꎬ做
到早发现、早隔离、早管理、早治愈ꎬ有效遏制学校结

核病的进一步传播和蔓延ꎮ 冬季为第 ２ 个发病高峰ꎬ
主要与烟台冬季天气较冷ꎬ教室、宿舍窗户紧闭ꎬ室内

通风不良有关ꎮ 提示在冬季ꎬ学校应该做好教室、宿
舍、图书馆等公共场所的开窗通风工作ꎮ

本研究结果显示ꎬ烟台市学生结核病患者中男生

多于女生ꎬ与王荣[１０] 、高华强[１３] 等研究结果一致ꎮ 可

能与男生社交活动范围较大ꎬ卫生习惯较女生差有

关ꎬ提示学校结核病防控工作中ꎬ要给予男生更多关

注ꎮ 以往研究表明ꎬ学生肺结核患者以高中、大学生

为主[８ꎬ１４－１５] ꎮ 本研究从年龄和学校类型 ２ 个方面分析

均表明ꎬ烟台市学生结核病发病人群也是以高中生和

大学生为主ꎮ 可能与高中生学习负担重、精神压力

大、缺乏体育锻炼ꎻ大学生节假日多、流动性相对较

大、生活不规律ꎬ同时宿舍空间相对封闭、相互接触时

间长等因素有关系ꎮ 因此ꎬ在学校结核病防治工作

中ꎬ需要提高对高中生及大学生的重视程度ꎬ要引导

学生加强体育锻炼和提高饮食营养、 注重合理作

息等ꎮ
本研究还发现ꎬ烟台市学生肺结核患者的发现方

式以综合医院转诊为主ꎬ因症就诊较综合医院转诊低

１０.８ 百分点ꎬ与衢州市[１１] 、绍兴市[１３] 学生肺结核病发

现情况不同ꎮ 究其原因可能是:一方面由于肺结核早

期症状与上呼吸道感染基本相似ꎬ很多患者当成感冒

而选择综合医院就诊ꎻ另一方面与山东在校学生结核

病知识知晓率较低有关ꎮ 王仕昌等[１６]研究发现ꎬ学生

结核病知识知晓率仅为 ４９.０％ꎮ 另外ꎬ烟台市学生结

核病患者中涂阴患者占比逐年上升ꎮ 因症就诊和转

诊、追踪可以使已经发现的病人得到诊治ꎬ但不能阻

止和减少未被发现的传染源在人群中播散结核菌和

已受结核菌感染者的再发病[１７] ꎮ 因此ꎬ应进一步加大

对学生结核病防治知识的宣教力度ꎬ提高学生的结核

病知识知晓率ꎻ卫生和教育部门应积极联合开展肺结

核可疑症状监测ꎬ真正贯彻落实学生晨检、因病缺勤

病因追查制度ꎬ及时发现病例ꎬ避免潜在传染源成为

学校结核病暴发的隐患ꎮ
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