
·论著·

三峡库区重庆段移民区肾综合征出血热的

血清流行病学调查

杨松 刘建平 宋建勇 杨帆 黎永成 黄勇 谭成祥 谢中

【摘要】 目的 了解三峡库区重庆段移民区移民人群肾综合征出血热（!"#$）的隐性感染和免

疫水平状况。方法 现场流行病学调查和血清流行病学研究。采用间接免疫荧光检测技术检测移民

人群血清 !"#$%&’() 抗体。结果 在 * 个移民区中，+ 个为 !"#$%&’() 抗体阳性，即涪陵区白涛

镇、奉节县万胜乡、巫山县大昌镇（既属搬迁区又属安置区），但滴度不高，抗体阳性率分别为, - ./、

+ - +/和+ - */，另外 0 个为移民安置区，其 !"#$%&’() 抗体为阴性。结论 * 个移民区移民人群隐

性感染率低，免疫水平普遍低下，提高移民人群的免疫力十分必要。
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长江三峡工程涉及世界罕见的百万移民是工程

的重要组成部分，是关系这一工程成败的关键。虽

然工程可发挥防洪、发电和改善航运等三大正面效

应，但是，专家们预言，这对移民的健康影响却是负

面 的［R&1］。 库 区 广 泛 存 在 肾 综 合 征 出 血 热

（!"#$）［0］，对移民健康威胁较大。目前关于三峡

库区移民 !"#$ 报道很少。我们通过现场流行病

学调查和血清流行病学研究，了解三峡库区重庆段

移民区移民人群隐性感染状况和免疫水平。
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材料与方法

一、现场流行病学调查

R -现场选点：由于三峡库区重庆段涉及 R2 县

（区），范围广，故我们进行了选点。采用整群抽样，

要求调查的县（区）至少 + 个，每个县（区）至少一二

个移民区。移民区须位于长江干流或支流边，属淹

没区或安置区，为 !"#$ 疫区，或可能发生 !"#$
的地区。

0 -样本要求和样本量的估算：根据现况调查的

样本量计算公式、经费和时间预算确定。移民数量

约 0,, 人 U乡（镇），年龄在 R, V T, 岁之间，以农民为

主。

+ -移民和 !"#$ 疫情资料收集：分别走访重庆
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市及其县（区）移民局、卫生局、卫生防疫站和有关乡

（镇）卫生院等单位，了解过去 !"#$ 的流行情况，

移民的 !"#$ 感染情况及其严重程度，重点了解移

民安置区是否存在 !"#$ 自然疫源地及严重程度。

% &移民人群血清的采集：采集移民静脉血，现场

离心取 血 清，%’ 冰 箱 保 存，放 冰 袋 运 回 实 验 室，

( )*’冰箱储存备用。

二、间接免疫荧光检测

细胞 抗 原 片、羊 抗 人 +,- 异 硫 氰 酸 荧 光 素

（"+./）血清、!"#$ 阳性和阴性对照血清由浙江省

卫生防疫站提供。方法与结果判断参照 !"#$0 细

胞抗原片使用说明和文献［1，2］。细胞抗原片风干，

于抗原片孔滴加 3 4 )* 待检移民人群血清稀释液，

52’水浴 5* 678，蒸馏水漂洗 ) 9，微振荡器上振洗

5 次，每次 5 678，:!); 漂洗，风干。于载玻片滴加

间接免疫荧光抗体稀释 液（3 6< 羊 抗 人 !"#$0
+,-="+./ > ) 6< * & *3 6?< @! 2 & %磷酸缓冲盐水 >
3 6< 3 A 1* ***伊文思蓝）52’水浴 5* 678，漂洗、振

洗、风干同前。荧光显微镜下观察、拍照、存档。研

究中设阳性、阴性、自身荧光对照和一步抑制实验。

结 果

3 &现场调查：选取 ) 县 3 区 B 个移民乡（镇），即

巫山县的大昌镇和培石镇、奉节县的万胜乡和康乐

镇、涪陵区白涛镇为研究现场。它们位于库头、库中

和库尾，长江干流和支流边，既有淹没区又有安置

区。涪 陵 区 白 涛 镇 为 !"#$ 老 疫 区，奉 节 县 为

!"#$ 疫区县，但是万胜乡和康乐镇未见报道，巫山

县从 B* 年代以来无 !"#$ 病例报道，可能与未进行

监测有关（表 3）。

表 3 3CB* D 3CEB 年三峡库区重庆段 !"#$ 的

疫情资料和地区分布

年代
发病县

（区）数
发病
例数

年发病率
（ A 3* 万）

未报告病例县（区）

3CB* D 3CBC * * * 全部县（区）

3C1* D 3C1C 3% B*% 3 & 3* 巫山、巫溪、奉节和云阳

3C2* D 3C2C 3B ) %2% 3 & C3 巫山、巫溪、奉节

3CE* D 3CEB 31 B BBB B & 25 巫山、巫溪

从 B 个移民区采集到3 *11人份血清标本，其职

业分布见表 )。

) &!"#$ 的血清流行病学实验结果：间接免疫

荧光技术检测移民血清 !"#$0=+,- 抗体，细胞浆

中可见黄绿色片状或块状荧光细颗粒为阳性，以出

现阳性的最高血清稀释度的倒数为检测移民人群血

清滴度，细胞浆无黄绿色荧光颗粒则为阴性。结果，

奉节县康乐镇和巫山县培石镇为阴性，涪陵区白涛

镇、奉节县万胜乡和巫山县大昌镇为阳性（表 5）。

经!
) 检验（!

) F * & CCE G!
)
* &*B F B & CC5，! H * & *B），说

明白涛镇、大昌镇与万胜乡 !"#$0=+,- 抗体阳性

率之间差异无显著性。

!"#$0=+,- 抗体的滴度均不高，结果见表 %。

表 ) 三峡库区重庆段 B 个移民区移民
血清标本数及职业分布

移 民 区
检测
移民
人数

职 业 分 布

农民 学生 教师 干部
医务
人员

其他

涪陵区白涛镇 55B * )%2 25 3% * 3
奉节县万胜乡 3E% 3B* 3C ) ) 1 B
奉节县康乐镇 )** 3*C 3% 1 55 1 53
巫山县大昌镇 )** 3E5 * * 33 * 1
巫山县培石镇 3%2 B1 %C 3C 3 C 35

合 计 3 *11 %CE 5)C 3** 13 )3 B1

表 5 不同移民区移民血清 !"#$0 +,- 抗体阳性数及
阳性率

移 民 区 检测移民人数 阳性例数 阳性率（I）

涪陵区白涛镇 55B 5 * & C
奉节县万胜乡 3E% 1 5 & 5
奉节县康乐镇 )** * * & *
巫山县大昌镇 )** 2 5 & B
巫山县培石镇 3%2 * * & *

合 计 3 *11 31 3 & B

表 % 不同移民区移民血清 !"#$0 +,- 抗体
滴度及阳性例数

移 民 区
抗体滴度（3 4）

)* %* E* 31*
合计

涪陵区白涛镇 * ) 3 * 5
奉节县万胜乡 3 5 ) * 1
巫山县大昌镇 % 3 3 3 2

合 计 B 1 % 3 31

!"#$0=+,- 抗体阳性者的职业以农民为主，

占 2BI，其次为学生，占 )BI；男女各占 B*I；33 D
B* 岁占E2 & BI，!3* 岁和"B3 岁各占1 & )BI。

讨 论

三峡库区重庆段 ) 县 3 区 B 个移民区中，涪陵

区白 涛 镇 移 民 人 群 !"#$0=+,- 抗 体 阳 性 率 为

* & CI，低于文献报道［E］，这与采血对象有关。奉节

县康乐镇和巫山县培石镇移民人群中 !"#$0=+,-
抗体为阴性，这可能与该镇为移民安置区、移民迁入

时间较短（一期移民从 3CC5 年开始，二期移民从

3CCE 年开始）有关。奉节县万胜乡和巫山县大昌镇
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移民人群 !"#$%&’() 抗体阳性率分别为* + *,和

* + -,，与文献报道基本一致。

由此可见，三峡重庆库区 . 县 / 区 * 个移民乡

（镇）即涪陵区白涛镇、奉节县万胜乡和巫山县大昌

镇移民人群的隐性感染是存在的，以农民为主，感染

率不高，且最高血清滴度为 / 0 /12，与文献报道相

符［3］，而在安置区移民血清 !"#$%&’() 抗体缺乏，

因此说明三峡重庆库区 . 县 / 区移民人群的免疫水

平普遍偏低，对 !"#$ 的易感水平高，一旦三峡工

程建成，水库蓄水后，!"#$ 宿主动物如鼠密度增

加，带毒鼠的密度也随着增高，发生 !"#$ 传播机

会也将增大，这样不仅会造成 !"#$ 在动物间流

行，在人群之间发生流行甚至爆发也将是不可避免

的。因此，对移民区移民进行 !"#$ 疫苗注射是必

要的。一方面，移民对 !"#$ 易感性高；另一方面，

!"#$ 免疫具有稳定性和持久性特点。朝鲜在个别

!"#$ 高发区连续多年采取大规模人群疫苗接种有

效控制了 !"#$ 发病［-］，我国 * 个研究所 . 个公司

已研制并能大量供给 * 种灭活疫苗，已在国内不同

的 !"#$ 高发区进行大面积接种的现场观察，保护

率在33 + 4-, 5 67 + 3/,之间，且副反应少，均无严重

的不良反应。故可在三峡移民区推广接种 !"#$
疫苗。
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