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表2广东省不同片区、年份主要消化道恶性肿瘤

标化死产率(／lO万)

综上所述，消化道肿瘤对广东省居民健康有巨大影响，

需根据中国癌症预防与控制规划纲要¨3与当地流行状况进

行深入病因研究，采取有效综合防制措施。
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贵州省是全国流行性乙型脑炎(乙脑)高发省份之一。

2004--2006年乙脑发病率均排名全国第一，为此于2006年1

月1日起将乙脑疫苗接种纳入免疫规划，并从2006年起连续

在乙脑防治重点县或全省开展多轮次乙脑疫苗强化免疫，同

时在全省范围内规范开展了乙脑病例监测。2006年8月在

中国疾病预防控制中一6(CDC)病毒病预防控制所脑炎室的

指导和帮助下，贵州省乙脑实验室网络建立并运转。本研究

评价其运转及对监测数据分析的情况。

1．资料与方法：乙脑病例监测资料来源于国家疾病监测

信息报告管理系统中的乙脑监测，病毒性脑炎(病脑)病例监

测资料来源于贵州省乙脑监测点资料，实验室监测数据来源

于贵州省CDC和9个市级CDC乙脑网络实验室、中国CDC

病毒病预防控制所脑炎室检测结果。采用捕捉ELISA检测

乙脑病毒lgM抗体，间接ELISA检测其他lO种(腮腺炎、单

纯疱疹、埃可、柯萨奇、巨细胞、水痘一带状疱疹、EB、麻疹、罗
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斯河、巴马森林)病毒IgM抗体；乙脑病毒采用BHK传代细

胞分离，鉴定采用免疫荧光和分子生物学试验。贵州省乙脑

实验室自2009年每年接受国家乙脑实验室“乙脑lgM检测”

的能力验证考核，并每年对市级乙脑实验事进行相同的职能

考核。本研究采用Excel 2003软件对数据进行整理和分析；

采用国家乙脑实验室的指标(标本采集率、实验室确诊率、职

能考核成绩、标本复核率等)对监测数据和实验室监测系统

的运转情况进行分析评价。

2．结果：

(I)标本采集率：2006--2009年全省共报告疑似乙脑病

例3919例，采集到3299例病例的血清和／或脑脊液标本3976

份，标本采集率从2006年的75．2％上升至2009年的98．6％，

自2007年起即达到并超过了>80％的实验室监测指标(表

1)。2007--2009年监测县共报告病脑169例，采集到165例

病例的血清和／或脑脊液标本325份，标本采集率为97．6％。

(2)血清学监测：2006--2009年共检测3299例报告疑似

乙脑病例的血清和／或脑脊液标本，乙脑IgM抗体阳性2324

例，阳性率为70．4％，各年度阳性率在48．O％一85．9％之间；乙

脑疑似病例的实验室确诊率为76．4％(70．3％～83．2％)，除

2007年外其余年份均未达到80％的实验室监测指标要求(表

2)。2007--2009年共检测165例报告病脑病例的血清和／或

脑脊液标本，乙脑lgM抗体阳性36例，阳性率为21．8％，实验

室确诊率为21．3％。2006--2007年对38I例乙脑阴性病例检

测lO种其他常见病脑病毒lgM抗体，阳性206例，阳性率为

-123·

54．1％。

(3)乙脑病毒分离鉴定：对2006年113例(份)报告乙脑

病例的急性期脑脊液标本进行病毒分离，2例脑脊液中分离

到2株乙脑病毒阳性分离物，经中国CDC病毒病预防控制所

脑炎室鉴定均为基因I型乙脑病毒。

(4)实验窜网络的质鼍控制：2009年省级乙脑实验室接

受国家乙脑实验室的能力验证考核，成绩为100分；同年对

市级乙脑实验室进行职能考核，9个市级实验室考核成绩均

达到100分。2007--2009年对市级乙脑实验室抽样复核，符

合率95．8％一100．0％。均高于80％的实验室质量控制指标。

3．讨论：乙脑网络实验室监测是建立、健全、完善各级乙

脑血清学实验室并按省级网络实验室要求规范开展工作，以

提高乙脑实验室监测质餐及病例诊断的准确性。贵州省乙

脑实验室网络建立4年来主要①通过血清学监测，能早期发

现确诊病例、及时监控疫情，提高疑似病例诊断的准确性，并

为准确计算乙脑发病率提供依据。②通过病毒学监测，在贵

州省首次发现基因l型乙脑病毒⋯(此前仅发现基因3型乙

脑病毒【2]，我国已发现基因I和3型两种乙脑病毒【31)。③检

测出大量乙脑确诊病例的同时，也检测出众多其他病脑病

例；还发现了与病脑有关的新病原，即巴马森林病毒和罗斯

河病毒；从报告病脑病例中也检测出乙脑确诊病例。监测结

果提示，不仅要加强乙脑实验室监测，提高报告病例诊断的

准确性，减少误报和漏报；同时应加强对非乙脑其他病脑及

虫媒病毒性脑炎的控制。

表1 2006--2009年贵州省报告疑似乙脑病例标本采集情况

年份黥麓 j[二j兰竺鳘[疆匦赢鬻合计 血清 脑脊液 血清和／或脑脊液 崩磊 确诊率

例数 率(％) 例数 率(％) 例数 率(％) 例数 率(％) o％’
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