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美国疾病预防控制中心和世界卫生组织
传染病监测系统评价策略分析

熊玮仪倪大新王子军

【摘要】 目的对比分析美国疾病预防控制中心(cDc)及WHO的监测系统评价方案，探讨

适合中国的传染病监测系统评价策略。方法系统收集美国CDC及WHO历年来提出的各版本
监测系统评价方案，分析其主要思想和对中国的适用性；以现况分析和可行性分析探讨适合中国

的传染病监测系统评价策略。结果美国CDC提出的评价方案适于评价专病监测系统，重在对

系统特征进行分析。WHO提出的评价方案适于评价国家或区域的整体监测体系，重在对系统功

能进行分析。中国现阶段开展的监测系统评价多应用了特征评价的思想，也已初步具备功能评价

的条件。结论现阶段制定传染病监测系统评价策略时应参考美国CDC及WHO的各版本监测

方案，并结合中国国情加以制定。
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【Abstract】 Object,ive To compare the different surveillance system evaluation guidelines

proposed bv US Center for Disease Control and Prevention(CDC)and WHO，SO as to develop an

evaluation strategy suitable for communicable disease surveillance systems in China．Methods

Systematic collection and review on the guidelines that were proposed by US CDC and WH0．

Situation analysis together with feasibility analysis were linked to the analysis of evaluation strategy

used in China．Results US CDC guidelines were more appropriate for evaluating those single or

simple systems that focusing on those‘system characteristics’while the．WHO protocols were more

appropriate for·evaluating the multi-system or complicated system which focusing on data related to

‘system functions’．The US CDC guidelines had been widely used i11 China and it Was the right

moment tO start to evaluate the functions．Conclusion More flexible and comprehensive strategy
based on uational conditions is needed when constitute the national communicable disease surveillance

evaluation guidelines．The multi．step strategy described in this article could be used as reference．
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监测是传染病预防控制工作的基石，而评价作

为监测系统最重要的质控措施之一。近年来颇受关

注。WHO指出，强化国家传染病监测体系的首要步

骤是对现有监测系统开展全面、系统的评价⋯。20

世纪80年代后期，美国疾病预防控制中,b(coc)和

WHO陆续提出了数份公共卫生监测或传染病监测

系统的评价方案，并开展了一系列的评价工作。本

研究旨在对比分析美国CDC及WHO提出的监测系

统评价方案各自的特点和适用范围，结合分析我国
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的传染病监测及评价工作现况，试提出适合中国的

传染病监测系统评价策略。

资料与方法

1．资料收集对象：以surveillance、monitoring、

evaluation、assessment、guideline及protocol等为关键

词，通过系统检索，对美国CDC及WHO官方网站上

历年来公布的针对包括传染病监测在内的公共卫生

监测系统的评价方案进行查询。

2．资料分析方法：以综述性分析的方法梳理美

国CDC及WHO各自提出的传染病监测系统评价方

案的核心思想、评价内容、主要指标和工作步骤，提

炼各自的适用条件；以现况分析的方法分析我国主

 



要采用的传染病监测系统评价策略，以及美国CDC

及WHO评价方案在我国的应用情况。结合我国传

染病监测体系工作现况，对不同监测系统评价方法

在我国的运用进行可行性分析；最终提出针对我国

传染病监测系统的评价策略建议。

结 果

1．文献查询：共查询到美国CDC和WHO公布
的监测系统评价方案86，其中美国CDC文件3份，

WHO文件5份。表1中列举的为综合评价方案，此
外，WHO还分别于2005、2006年针对如何对监测系
统进行成本一效益评价和如何设定优先监测病种出

版了相应指南。

2．现况分析：

(1)美国CDC和WHO提出的监测系统评价方
案的对比分析：在美国，传染病监测系统评价工作始

于20世纪80年代初乜J】。1988年，美国CDC提出了

第一份公共卫生监测系统评价指南¨】，描述了对公

共卫生监测系统进行评价的内容，包括：监测事件的

公共卫生重要性(监测事件的发生频率、严重性以及

监测事件的可预防性)、监测系统的结构(监测目标、

监测事件的定义、系统的组成和运作等)、监测系统

的总体有效性、监测系统的特征(简单性、灵活性、可

接受性、灵敏性、阳性预测值、代表性、及时性)、维持

监测系统运作的成本。对系统有效性和特征的评价

是其中重要内容，特征评价方法为：通过定量或定性

的方法，得到监测系统的特征值，再与理想值进行比

较，由此评价系统运行是否良好。这份指南是美国

CDC对各类公共卫生监测系统进行定期评价的基

本依据。2001年7月其修订版本公布B】。

WHO最早的监测系统评价方案提出于1997
年[6]，但系统的国家传染病监测系统整体评价方案

则成型于2001年"J，是WHO非洲区办公室(AFRO)

提出的传染病监测整合策略(infectious disease

integrated strategy，lOS)的一部分旧】。经过在部分成

员国的试用阻1引，2004年，WHO在其基础上总结出
国家传染病监测及反应系统的监督及评价框架n1；

指出对国家传染病监测系统的整体评价包括：监测

疾病的公共卫生重要性，监测系统的结构、特征、核

心和辅助功能。前3项与美国CDC提出的有关内

容整体一致，对功能的评价则是WHO评价框架的

重要内容。功能评价的方法为：首先确定各级各类

监测机构应该具备哪些功能，再调查这些机构是否

具备了应具备的功能，具备计算功能的机构占所有

同级同类机构总数的比例，以此作为指标评价监测

系统的功能现况。对于监测系统应具备的功能，

表1美国CDC及WHO公布的监测系统评价方案概览
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WHO沿用了2001年MacNabb等n纠提出的定义。

2006年，WHO发布了国家传染病监测系统督导和

评价指南¨4|，详细阐述了上述框架中涉及的各个方

面及备选指标。

美国CDC提出的公共卫生监测系统评价指南，

适用于垂直管理的单个监测系统，当确定监测系统

是总体有效的前提下，评价系统特征是其重要内容，

故可称之为“特征评价”。而WHO提出的传染病监
测系统整体评价框架针对的是地区或国家的传染病

监测整体体系。由于其强调了评价监测系统的功能

的重要性，故可称之为“功能评价”。特征评价主要

着眼于单病监测系统的完善，功能评价主要着重于

强化和提高国家的整体传染病监测能力。

(2)中国传染病监测格局及评价工作现况分析：

我国最基本的传染病监测系统为法定传染病报告系

统，该系统经过数十年的发展，尤其是2004年实现

网络直报之后，完整性和及时性得到极大提高。陆

续发展壮大的各单病监测系统则在各自的领域发

挥了重要的信息补充作用。自2005年起，按照卫生

部的要求，中国CDC重建重点传染病及病媒生物监

测系统，覆盖了25种传染病及4种病媒生物。总体

而言，目前我国的传染病监测体系已初步形成以法

定传染病报告系统为主、辅以各单病监测系统的格

局¨5’16】。由于各系统的运作模式多以垂直管理为

主，从系统设置、数据收集和利用到系统管理，都存

在着较大差异。因此，我国的传染病监测系统在收

集了大量有用信息的同时，也存在缺乏整体规划、各

系统间缺乏协调、资料利用效率差、缺乏系统评价等

问题⋯J71。

自20世纪90年代起，美国CDC和WHO的传染
病监测系统评价理念逐步引入我国，国内工作者开

始借鉴上述指南的思想，对我国的传染病监测系统

进行管理、督导和评价。但总结国内现有的传染病

监测系统评价实践，目前中国的传染病监测系统评

价工作总体而言距离全面、系统尚有一定的距离，具

体问题有三：第一，评价侧重点单一。单病监测系统

的特征评价较多，整体监测系统的功能评价较少，在

现有的评价中，绝大多数只关注完整性、及时性，对

其他特征涉及较少；其二，评价只局限于部分系统

(法定传染病报告系统，急性弛缓性麻痹(AFP)、结

核、麻疹、流感等部分单病系统)，其他系统开展较

少，部分系统甚至从未进行过系统评价；第三，未形

成全面的国家级传染病监测系统评价框架。

3．可行性分析：鉴于特征评价在我国已有较广

应用，以下仅就在我国开展功能评价的可行性进行

分析。

(1)必要性：通过功能评价，了解在各监测系统

间哪些功能是可以合并的、哪些功能是各系统都缺

乏的，从而寻求完善和整合机会，以整体功能较为全

面和良好的系统作为“驱动系统”(drive force

system)，扶持功能需强化的系统，删除各系统间的

重复工作，提高总体效率。这是IDS策略的基本思

想旧J，也是WHO认为各国在完善国家传染病监测体

系时不可缺乏的环节n利。但在我国，目前尚无此类资

料可作为强化传染病监测系统时的科学决策依据。

(2)有利条件：我国的传染病监测系统经过数十

年的发展，积累了大量的系统管理和运行信息，可供

开展功能评价之用；通过能力测评或绩效考核，部分

单病监测系统对于本系统的功能现况已积累了一定

的认识；中国CDC作为国家级的传染病监测系统管

理机构，已积累了较为丰富的传染病监测系统的管

理经验，具备开展全面评价的能力。

(3)不利条件：对传染病监测整体系统开展功能

评价的前提是得到行政主管部门的大力支持、各病

种分管机构的全力配合。在应用功能评价的结果强

化监测系统时，尤其是涉及系统设置和部门职责分

工调整时，需要权衡多方利益。正因为如此，以整合

为最终着眼点的功能评价在我国推广尚有一定的难

度。此外，在我国开展功能评价还面临一大问题：各

级各类监测相关机构在传染病监测工作中应该具备

何种功能目前还不是十分明晰，不同地区之间的能

力现状差异较大，要制定统一适用的功能评价指标

具有相当的难度。

(4)解决建议：在部分覆盖面较广、工作基础较

好的单病监测系统(如AFP监测系统、流感样病例哨

点监测系统)中，试行功能评价。由上述系统的国家

级主管部门，根据监测方案的规定，结合本系统所涉

及机构的能力现况，制定功能评价指标体系，并将其

纳入常规督导之中定期开展。以测试功能评价对于

我国传染病监测系统的可行性，为开展整体传染病

监测体系功能评价奠定基础。

讨 论

对比分析美国CDC及WHO提出的有关评价方

案，结合我国现有的传染病监测系统和既往评价工

作，我们认为，现阶段在我国开展传染病监测系统评

价的策略应为：规范单病种监测系统的评价流程、推

动对国家或地区开展传染病监测体系整体评价。具

 



体阐述如下：

1．以特征评价为主要策略，规范对单病监测系

统的评价流程：

(1)评价目的：发现单病监测系统在实际运行过

程中的不足并予以不断完善，回答“监测系统的运

行现况是否实现了监测目的”。

(2)建议步骤：

第一步，评价是否有必要进行监测、评价监测病

种的公共卫生重要性，备选指标为监测病种的发病

率、患病率、死亡率、病死率等频率测量指标，潜在寿

命损失年数(PⅥ上)、失能调整寿命年(DALY)等疾

病负担衡量指标，以及暴发和流行潜力等；可以定性

评价，也可以定量评价。

第二步，评价监测系统的总体适用性和有效性，

评价内容：①监测目的。明确在当前的防控工作中

需要收集什么样的信息，将防控信息需求与监测目

的相比较，以评价监测目的是否与防控信息需求相

一致，以定性评价为主。②监测内容。结合承担监

测任务机构的实际能力，将监测数据收集和报告表

格中的各项内容与监测目的进行比对，找出是否有

超出监测目的之外的、是否有在当前的能力条件下

不能完成的，以定性评价为主。③监测系统结构。

根据监测事件的分布特征来评价监测系统的设置

是否得当；绘制监测系统流程图，发现其中有无不

利监测工作开展的环节，备选指标为代表性、简单

性、灵活性、可接受性和可操作性等，定性评价为

主。④监测数据的实际分析、利用和反馈情况，以

定性评价为主。

第三步，评价监测系统的质量。备选指标为完

整性、及时性、灵敏性、阳性预测值、阴性预测值等。

随监测目的的不同，选择的指标亦有所不同。例如，

对于早期预警系统，阴性预测值是重要的数据质量

评价指标，而在评价其他监测系统时，阴性预测值的

重要性则有所降低n8|。以定量评价为主。

第四步，对监测系统的运行成本进行经济学评

价。开展单病监测系统评价的前提是监测目的必须

明确，其评价结果一般会影响监测方案的修改，因此

建议由国家级管理部门，结合设立监测系统的目的，

选择适当的、与监测目的密切结合的特征评价指标

(不只限于完整性、及时性等)，制定适合本系统的评

价指标体系及统一的参考值，由监测机构对自身进

行定性或定量评价。

上述四步为一次全面、系统的评价全过程，涉及

的各指标定义可参见美国CDC及WHO的指南文

件。建议在考虑建立新的监测系统时，必须进行第

一步评价；在考虑调整现有监测系统时，再进行第二

步；第三步可以作为监测系统的常规质控内容，定期

开展；有需要时进行第四步评价。近年来发展较快

的症状监测系统，其评价基本与上述步骤一致，但侧

重点有所不同¨9。21|，具体可参照国外的类似研究。

2．以功能评价为主要策略，推动对国家或地区

开展传染病监测体系整体评价：

(1)评价目的：发现传染病监测体系的薄弱环节

和可能的整合机会，回答“哪些系统功能需要强化、

哪些系统功能可以整合”。

(2)建议步骤：

第一步，调查国家或地区内已经建立了哪些传

染病监测系统；

第二步，明确在各监测系统中，各级各类监测机

构应具备哪些功能；

第三步，调查各级各类监测机构实际开展了哪

些监测、具备了哪些功能；

第四步，计算各监测系统内，具备了“应具备功

能”的机构占同地区同级同类机构总数的比例，从中

发现功能相对较强、较弱的监测系统和监测环节；

第五步，根据第四步的调查结果，分析不同监测

系统间是否有共同的功能薄弱环节，是否有重复建

设的功能环节，是否有可以整合的功能环节。

综上所述，开展整体监测体系评价的前提是必

须明确各级各类机构在传染病监测整体体系中应具

备哪些功能。由于此类评价涉及范围较广，其结果

多会影响监测体系的调整，因此建议由国家或地区的

传染病防控主管部门，结合国家或地区的传染病防控

总体目的，根据各级各类监测机构实际的能力现况，

制定适宜的功能评价指标体系，由传染病防控主管部

门对各级各类监测机构进行统一调查和评价。

为保证监测系统和工作的稳定性，在整体防控

目标和机构设置没有大的变化时，功能评价以数年

进行一次为宜；当整体防控目标或机构设置有较大

变动时，则有必要及时启动。
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