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　　麻疹消除已成为全球有关专家关注的难题 , 从

全球麻疹发病情况和结合横县近 10 年来麻疹发病

情况 ,分析如下。

一 、难点:

1.“二剂免疫策略”时间与牢固免疫屏障难以确

定和建立。初免失败 ,免疫水平低 ,逐年剩余的易感

人群积累 , 未到接种年龄而发生麻疹的“抗体空白”

现象 ,以及抗体降至隐性感染临界水平 , 而无机会获

得野毒株干扰的低抗体水平的易感者 , 因患有终身

或暂时不能接种麻疹疫苗的疾病等也是无免疫力的

易感人群 ,其再免时间及免疫屏障难以确定和建立。

2.受人为因素影响 , 接种率与接种及时率难以

提高。政府重视程度 ,经济文化状况 , 社会保健功能

是否完善 ,地理交通环境差异 ,专业技术人员思想业

务素质的高低 , 群体保健意识的差异都直接影响麻

疹疫苗的接种率与及时率。
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3.专业技术人员技术水平及管理水平 , 技术装

备等因素影响使接种成功率难以保证。主要是部分

专业技术人员责任心不强 , 业务素质低;其次是冷藏

设备陈旧 , 造成疫苗效价降低或失效;三是现用的合

格麻疹疫苗现场流行病学保护率只有 80%。

二 、对策:

1.强化政府职责 , 加强卫生防疫防病工作的领

导 , 使在人力 、财力 、物力 、信息和技术等各个环节获

得充实的保障。

2.以抓好计划免疫工作为主导 , 强化社区健康

教育 , 改革管理体制 ,实行计划免疫保偿制和专业技

术人员风险抵押制 , 强化法制意识 , 加强特殊地区 、

特殊人群的系统管理 , 消灭免疫空白 ,建立牢固的免

疫屏障。

3.严格科学的免疫程序 , 开展强化免疫活动 , 扩

大计划免疫 , 加强专业人员技术培训和疫苗管理 , 开

展有效的麻疹监测来提高和保证免疫的成功率。
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北京市崇文区外来儿童计划免疫现况调查
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　　为了解北京市崇文区外来儿童计划免疫及管理

现况 ,以 1998 年 4 月 30 日前满 1 ～ 2 岁的儿童为调

查对象 ,对辖区外来人口相对集中的永外街道 、体育

馆路街道进行普查 , 接种情况以儿童计划免疫预防

接种证为准 ,无证者以当地保健科预防接种卡为准 ,

判断标准按卫生部颁发的《计划免疫技术管理规程》

执行。 共调 查 外来 儿 童 205 人 , 建 卡 182 人

(88.78%), 建证 185 人(90.24%), 卡介苗 、百白破混

合制剂 、麻疹疫苗 、脊髓灰质炎疫苗(简称“四苗”)全

程接种 163人 , 接种率75.51%, 其中男童为85.57%,

女童 为 90.74%, 差 异 无 显 著 性 (χ2 = 1.32 ,

P >0.05), 全程接种合格率为82.22%。居住时间超
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过 12 个月的儿童“四苗”全程接种率 、建卡率 、建证

率均高于居住时间在 12 个月以内的儿童。 在北京

市出生的外来儿童 42 人 , “四苗”全程接种合格率

95.23%(40/ 42), 在外省市出生的儿童 121 人 , “ 四

苗”全程接种合格率为78.52%(95/121), 其中在来京

前不合格接种 23 人 , 来京后不合格 3 人。外来儿童

“四苗”全程接种合格率低的主要原因有:①外来人

员居住散杂 , 流动性大 , 计划免疫工作难以落实;②

基层医务人员未能按要求及时进行查漏补种;③居

民房屋出租管理不规范 , 部分房东隐瞒房屋出租情

况 , 不配合基层防保人员开展工作;④外来人员多数

缺乏卫生保健意识 , 不能积极主动地进行预防接种。
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