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·现场调查-

北京市某医院2006年141例广州管圆线虫病

患者流行病学分析

王靖郑晓燕 阴葫宏 郭增柱 齐海宇 李小丽 刁宗礼

马素霞 王非 纪爱萍冯曼玲

【摘要】 目的对北京I¨某医院14l例广州管圆线虫病患者进行流行病学分析。方法采用描

述性流行病学方法，对2006年6 9月北京IH局部小范国暴发广州管圆线虫病进行流行病学分析。

结果2006年6—9月共收治14l例厂‘州管圆线虫病患者，发病高峰在7月和8月，分别为61例和68

例，正死亡病例。患者均来自北京市某酒楼就餐者，均有1次或1次以卜半生食米源于广两桂林市的

福寿螺度相关菜拈史，疳状以发热(56 79％)、头痛(93 83％)、颈部僵直感(100％)、歧肤异常感觉

(77 78％)为主，外周叭相I脑脊液中嗜酸性粒细胞出现小同程度升高，平均35 53％±19 1 3％。结论

本次暴发的广州管圆线虫病传染来源为福寿螺及其相关菜品。
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近年来，由丁广州管圆线虫病的中间宿丰如福

寿螺的大量养殖及食用，导致分布范围扩大，病例增

多，并逐渐由南向北扩散。2006年6—9月，北京市

局部小范围暴发广州管圆线虫病，患者多达160例。

本文对该次暴发的141例患者进行了流行病学分

析，为北京市预防控制广州管圆线虫病提供科学

依据。

对象与方法

1流行病学调查：详细调查2006年6—9月北

作者单位：100050北京，首都医科大学附属北京友谊医院北京

热带医学研究所通讯作者：阴簇宏，F㈣{{：m()d托II@yah㈣衄

京友谊医院门诊、急诊和病房诊治的广州管圆线虫

病患者141例，包括调查就餐地点、食物种类、食用

次数等流行病学资料。

2．病原学调查：患者均有在某涌楼吃半生福

寿螺螺肉及相关菜品史，追查福寿螺来源，对该酒楼

福寿螺进行采样检测；查找螺体内病原体(主要考虑

为广州管圆线虫)。

3临床漏查：滴查患者的临床症状、体征，采集

现症患者的外周血和脑脊液检测嗜酸性粒细胞、寄

生虫等。需要时进行头颅核磁共振(MRI)检查。

结 果

1，患者一般情况：141例患者中男性81例，女
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性60例。年龄13～77岁，平均36 09岁±9 99岁。

有年龄资料者120例，<18岁者1例，18～29岁者

32例，30～39岁者46例，40～49岁者30例，50～

59岁者10例，>59岁者1例。多数患者居住或工

作地点在酒楼附近，经常到该酒楼就餐。有82例患

者接受调查，其中公司职员66例，工人5例，军人2

例，个体职业者3例，自由职业者2例，学生3例，退

休职工l例。

2发病时削分布：5月发病2例，6月发病10

例，7月发病61例，8月发病68例。发病高峰在7

月和8月。潜伏期为1 49 d，平均16．30 d±

10．37 d。

3临床表现：大部分病例病程短，病情较轻，具

有定的自限忤。患者以发热、头痛、颈部僵直感、

皮肤异常感觉为丰要表现，头痛剧烈而脑膜刺激征

不明显。其中81例住院患者丰要临床症状见表l。

表l 2()(16年北京市枭医院81例广州管圆线虫病

住院病例主要临床症状

症 状 倒数 百分比(％)

颈部僵直感 8l 100 00

发热 46 56 79

恶心呕叶 3l 38 27

皮肤感觉异常 63 77 78

畏光、复视 10 12 35

视物模糊，视野缺损 8 9 88

J}呜 lIJ 12 35

面f|JL麻痹 8 9 88

4就餐地点及疫源地分布：141例患者均有在

北京莱酒楼就餐史，该酒楼有两家连锁店，其中黄寺

店65例(包括f J诊患者15例，住院患者50例)，劲

松店43例(包括门诊患者12例，住院患者31例)，

另有33例患者术提供具体分店名称。该酒楼的螺

肉主要来自天民、岳各庄水产批发市场，该批发市场

采购福寿螺的货源均为广西桂林市。

5．暴露史：14l例患者中，140例曾在该酒楼进食

凉拌螺肉，是由开水焯过福寿螺而制成。其中7例患

者有多次进食凉拌螺肉史。1例曾食用接吻螺。

6病原学调查：从该酒楼采集的10份福寿螺

样本中，检测出2只螺体内有广州管圆线虫第Ⅲ期

幼虫，感染率为20％。

7．辅助检查

(1)实验室检查：141例患者均接受血常规检

查，其中嗜酸性粒细胞增高者123例，占87 23％，最

高为4．92×109／L，嗜酸性粒细胞百分比最高为

39．41％。粪便标本查找寄生虫卵，对脑脊液进行寄

生虫检查，结果均为阴性。73例患者进行腰椎穿

刺，其中颅压升高51例，平均(254 71±45 94)

mm Ho。66例患者进行脑脊液绌胞学分类，64例

患者嗜酸性粒细胞增高，平均35．53％±19．13％，2

例正常。

(2)影像学检查：61例患者接受头颅MRI检

查，其中40例有脑膜炎表现。1例视野缺损患者进

行眼部MRI检查，发现强信号灶压迫视神经，考虑

为虫体形成的嗜酸性肉芽肿。18例行胸部cT检

查示肺部有小结节影、斑片状毛玻璃影改变。

讨 论

广州管圆线虫病是由广州管圆线虫引起的人体

嗜酸性粒细胞增多性脑膜炎或脑炎的人兽共患

病1。感染者的症状为剧烈头痛、恶心、呕吐、发热、

皮肤感觉异常等，外周血和脑脊液巾嗜酸性粒细胞

町明显增高；其幼虫进入人体后主要侵犯中枢神经

系统，亦可随血流进入肺部、眼部等部位，引起脑膜

炎、咳嗽、视野缺损等表现2。“。巾间宿丰包括陆生、

淡水软体动物共计13种，其巾有3种系淡水螺

类“。福寿螺为广州管圆线虫的重要中间宿丰之

一；经口感染是广州管圆线虫病的主要感染途径，人

食用生的或加热不彻底的含感染期幼虫的福寿螺或

其他螺肉，以及蛙、虾、蟹、鱼、猪肉以及被污染的水、

蔬菜等食物也可能感染广州管圆线虫病。本次疫情

所有发病的患者均在某酒楼食1H=I r凉拌螺肉和麻辣

福寿螺之后发病，主要是凶为加J二制作环节不规范

导致。据调查，该酒楼的凉拌螺肉是新近推出的荣

品，南于酒楼在制作时加工不彻底，导致寄生在螺体

内的广州管圆线虫幼虫未被全部杀灭。另外，在本

组患者中有1例患者并未食用福寿螺，而是接吻螺，

接吻螺属于海螺，非淡水螺类，自身并不携带广州管

圆线虫幼虫，可能是在制作过程中因共用菜板等厨

房用具而受到污染。

通过对该次小范围暴发广州管圆线虫病疫情的

分析，发现有以下几个特点：①传染来源明确，患者

均有某酒楼进餐史，且食用半生菜品。②发病者大

多为青壮年人，有固定收入和职业，文化素质较高。

③广州管圆线虫病具有临床经过轻重不·的特点，

轻者可无症状，重者可引起死亡，因此增加了医生的

诊断难度，造成误诊而延误治疗时机“o。本组患者

以发热、头痛、颈部僵直感、皮肤异常感觉为主要临

床表现，实验室榆查发现外周血和脑脊液中嗜酸性
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粒细胞绝对值和百分比增高，部分患者经头颅MRI

检查有脑膜炎表现，临床诊断明确；我院使用的腰椎

穿刺针为9号，由于其孔径较细且留取脑脊液样本

量较小(约6 m1)导致病原学检出率低。使用较粗孔

径的穿刺针和增人脑脊液样本量有助予增加查到虫

体的概率，但可增大脑脊液渗漏、脑疝的风险。④经

加强食品卫牛管理以及对人群进行健康教育等措

施，疫情在短时间内得到r控制。
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云南省2004—2006年流行性腮腺炎疫情分析

庞颜坤丁峥嵘陶汝国余文

流{j性腮腺炎是云南省较为常见的呼吸道传染病。为

制定切实可j，的控制措施提供科学依据，对云南省2004—

2006年腮腺炎疫情资料进{t流{t病学分析，结果报告如下。

分析资料来源十0南省各地通过《中国疾病预防控制信息

系统》上报的疫情数据。分析年度内报告腮腺炎病例25 977例，

无死f病例，平均发病率19 53门0万。其中2004年报告539例

(1 23／10万)，2005年11 044例(24 82／10万)，2006年14 394例

(32 18／10万)，呈逐年升高趋势。有】6个州(市)129个县报告

腮腺炎病例(表1)。发病时问以3—7月份和9 11月份病例较

多，与暴发次数的月分布丰日一致，说明暴发对救痫率的L升起到

重要作用。发病高峰年龄集中在6～19岁(19 287例，占

74 25％)．尤其足1(】岁年龄组报告病例8482倒，占总病例数的

32 65％。病例职业分布广泛，人托儿章2560例(9 85％)，散居

·疾病控制·

儿童3184例(12 26％)，在校学生17 860例(68 75％)。2004—

2006年腮腺炎暴发疫情85起，涉及~锶个县90所学校，暴发病

例5632例．占总病例数的21硝％。

分析表明，流行性腮腺炎在云南省具有地区分布范围

广、流行持续时问长、暴发疫情集中和学牛病例居多的特点。

人群对腮腺炎普遍易感。近年柬，山于人口流动性大，省内

。些相对封闭的地区，H{现疫情暴发，立¨迪庆州维卣县，2006

年9所学校暴发腮腺炎疫情9起，每起持续时问1 2个H，

究其原幽是当地属低免疫地厩，极易造成疫情迁延扩散。膻

j1|腮腺炎疫苗进行预防接种是控制其流行的最有救方法。

但是，腮腺炎疫苗和辑类联合疫苗属于自费，使免疫接种覆

盖率较低，存在大量免疫空白人群，足部分地区及学校出现

腮腺炎流行和暴发的主要原因。

表1 2004 2006年云南省各州(市)流i，性腮腺炎发病情况(／10万)
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