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【摘要】 目的 构建境外输入新型冠状病毒肺炎（新冠肺炎）病例的快速风险评估体系，为口岸

疫情防控提供参考依据。方法 收集 2021年 7-8月 12个关注国家的新冠肺炎疫情流行和防控情况，

从 12个方面构建境外输入病例的快速风险评估体系，利用风险矩阵法开展快速风险评估。结果 评

估结果显示，12个关注国家均为境外输入病例的高风险地区或极高风险地区，其中俄罗斯和美国的

输入风险最高。结论 基于风险矩阵法构建的快速风险评估体系能够帮助口岸工作人员判断疫情来

源国从境外向我国输入病例的风险级别，2021年8月境外新冠肺炎病例输入北京市口岸的风险较高。
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【Abstract】 Objective To develop a rapid risk assessment tool for imported COVID-19
cases and provide reference evidences for prevention and control of COVID-19 at ports. Methods
The information about COVID-19 pandemic and control strategies of 12 concerned countries was
collected during July to August 2021, and 12 indexes were selected to assess the importation risk of
COVID-19 by risk matrix. Results The risk for imported COVID-19 cases from 12 countries to
China was high or extremely high, and the risk from Russia and the USA was highest. Conclusions
The developed rapid risk assessment tool based on the risk matrix method can be used to determine
the risk level of countries for imported COVID-19 cases to China at ports, and the risk of imported
COVID-19 was high at Beijing port in August 2021.
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新型冠状病毒肺炎（新冠肺炎）是全球高度关

注的传染病。自全球新冠肺炎疫情大流行以来，各

国均采用了严格的措施以控制疫情的传播。但由

于各国的防控目标和应对策略不同，疫情流行水平
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存在显著的差距［1-3］。我国的疫情应对采用“动态

清零策略”，即疫情发现一起就扑灭一起，快速切断

疫情传播链，使人群总体处于低感染水平。值得注

意的是，我国多次本土聚集性疫情均由境外输入病

例引起［4-5］，因此，守住国门是我国疫情防控“外防

输入、内防反弹”的重中之重。建立一套科学实用

的境外输入病例的快速风险评估体系，对于口岸新

冠肺炎防控尤为重要。新冠肺炎疫情发生以来，很

多机构相继开展了风险评估，但评估目标不同、采

用的指标体系不同［6-9］，尤其是一些方法需要依赖

较复杂的数学模型，不适用于快速风险评估工作。

随着新冠病毒变异株的出现和各国防疫政策的不

断调整，疫情形势随时在发生变化［10］，入境口岸定

期开展快速风险评估的需求不断提高。为帮助口

岸工作人员开展输入病例快速风险评估，规范评估

过程，提高评估的可操作性和及时性，北京海关组

织流行病学、病毒学、卫生检疫等领域专家联合构

建了基于风险矩阵法的快速风险评估体系，评估境

外输入疫情的风险级别，为口岸疫情防控和措施调

整提供参考依据。

资料与方法

1. 资 料 来 源 ：WHO、美 国 Johns Hopkins
University、Our World in Data和北京市卫生健康委

员会等权威机构网站，收集 2021年 7-8月 12个关

注国家（疫情来源国）的新冠肺炎疫情流行和防控

情况等相关数据。通过检索海关总署和PubMed网
站获取阳性冷链货物输入我国的情况。

2.方法：

（1）初步构建 2个维度的快速风险评估框架：

参考WHO和欧盟CDC的相关文献［11-12］。

选择来自口岸卫生检疫、疾病监测与

控制、实验室检测等领域的 9名专家，采

用专家会议咨询法，确定每个维度的风险

评估具体指标、不同指标风险分值的划分

标准。专家出现不同意见则通过现场讨

论决定。

每名专家独立对不同指标在风险评

估中的重要程度进行打分，即为指标设置

权重，每个维度的指标权重合计分为

1分。研究人员收集专家的评分结果，根

据每项指标的权重评分计算平均数，作为

该项指标最终的权重值。对不同国家（地

区）的每项指标进行打分，根据指标评分和所占权

重计算出每个维度评估指标的总加权评分占最大

分值的百分比（%）。见表1。
（2）风险级别的划分：采用专家会议咨询法，依

据 2个维度评估指标的总加权评分占最大分值的

百分比（%），应用风险矩阵法，确定疫情来源国的

最终风险级别。见表2。
维度 1：新冠肺炎在疫情来源国的流行情况分

为5级：①极低：0%~20%；②低：21%~40%；③中等：

41%~60%；④高：61%~80%；⑤极高：81%~100%。

维度 2：新冠肺炎在疫情来源国的疫情防控情

况分为 3级：①较低：0%~30%；②中等：31%~70%；

③较高：71%~100%。

（3）相关定义：牛津严格指数［13］：由牛津大学学

者开发，旨在评估各国政府应对新冠肺炎措施的严

格程度。本研究仅对其中活动限制方面措施的严

格程度进行评价，具体包括关闭学校、关闭工作场

所、取消公共活动、取消集会、公共交通停运、居家

令、信息宣传、取消国内旅行和取消国际旅行9项。

3.开展快速风险评估：

（1）选择 12个关注国家：根据评估目的，选择

澳大利亚、加拿大、德国、日本、荷兰、挪威、俄罗斯、

韩国、瑞典、瑞士、英国和美国 12个关注国家，开展

北京市境外输入新冠肺炎病例的快速风险评估。

（2）选定 7名评估专家：2021年 8月，专家根据

研究人员提供的风险评估数据和信息材料，针对风

险评估指标逐项打分。结合权重系数，得出每个维

度的加权评分和对应的风险级别。

（3）采用风险矩阵法：得出境外输入新冠肺炎

病例在疫情来源国的总体风险级别（表 2），并提出

防控建议。

表1 境外输入新型冠状病毒肺炎的风险评估指标类别及权重评分

评估指标类别

评估指标1
评估指标2
评估指标3

……

评估指标n

每个维度评估指标的总加权评分

每个维度评估指标的总加权评分最大分值（满分）

每个维度评估指标的总加权评分占最大分值的百分比（%）

评估指标评分（g）

g1
g2
g3

……

gn

权重系数（f）

f1
f2
f3

……

fn

评估指标加权评分

g1 × f1
g2 × f2
g3 × f3
……

gn × fn
∑
i = 1

n

gi fi

∑
i = 1

n 3fi

∑
i = 1

n

gi fi

∑
i = 1

n 3fi
× 100%
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结 果

1.构建的快速风险评估指标体系：包括新冠肺

炎在疫情来源国的流行情况和疫情防控情况 2个
维度，分别由 8个和 4个指标构成。每个指标的风

险分值范围为 0~3分，分数越高则输入风险越高。

在 12个指标中，权重最高和最低的分别是入境人

员的新冠病毒检出情况（0.46）、疫情来源国的气候

（0.04）。见表3。
2.风险评估（2021年8月）：

（1）累计发病率情况：截至 8月 26日，除韩国、

日本和澳大利亚累计发病率水平较低外，其他国家

的新冠肺炎累计发病率均高于世界平均水平。

（2）病死率情况：除俄罗斯、德国外，其他国家

的新冠肺炎粗病死率均低于世界平均水平。

（3）疫情流行趋势：最近 1个月内（7-8月）发病

率位居前 3位的国家为英国、美国和瑞士，最低的

国家为澳大利亚。德国、瑞典的新增死亡病例数相

比于 6月，均呈下降趋势，其他国家均有不同程度

的上升。

（4）新冠病毒变异株情况：12个关注国家均出

现新冠病毒Delta变异株，各国的Delta变异株占本

国新冠病毒流行株的比例均超过 50%（英国、德国、

荷兰和澳大利亚均超过 99%）；瑞典、德国、瑞士、荷

兰、英国、加拿大、美国、日本和澳大利亚还发现了

新冠病毒Lambda变异株。

（5）新冠病毒疫情接种情况：12个关注国家

中，人群平均接种率（至少接种 1针）为 59.33%，俄

罗斯和澳大利亚分别为 29.34%和 44.26%，其他国

家均超过50%。

（6）疫情来源国的气候情况：根据疫情来源国

气候与发病的关联性分析，俄罗斯气候因素的风险

较高。

（7）疫情来源国的新冠病毒检测能力：德国、瑞

士、英国、荷兰、挪威、俄罗斯、加拿大、韩国和澳大

利亚基本具备及时、全面开展新冠病毒的检测能

力。瑞典、美国和日本仅在重点区域开展检测。

（8）牛津严格指数：12个关注国家中，只有加

拿大和澳大利亚在 8月采取中度严格的新冠肺炎

防控政策，其他国家的防控措施较为宽松。

（9）入境人员的新冠病毒检出情况：核酸阳性

例数较多的国家为俄罗斯、美国、英国、日本和澳大

利亚。

（10）进口货物的新冠病毒检出情况：核酸阳性

数较多的国家为俄罗斯。

（11）来华人员的远端防控情况（境外实施封闭

管理）：目前各国政策以入境政策为主，未检索到详

细的出境政策。均按“政策未知/不确定”进行

评估。

（12）入境人员新冠病毒疫苗接种情况：疫苗接

种率平均为 50%，接种率最低的国家为瑞典（约

38%）。

（13）12个关注国家的境外输入新冠肺炎的风

险类型和风险级别：总体而言，挪威、瑞典、德国、瑞

士、俄罗斯、加拿大、美国和日本为极高风险国家，

荷兰、英国、韩国和澳大利亚为高风险国家。其中，

流行风险分数最高为瑞典和美国，最低为荷兰，疫

情防控风险分数最高为俄罗斯，其次为美国，最低

为挪威。我国北京市一旦出现境外输入新冠肺炎

病例后，引发本地继发病例的风险较高。见表4。

讨 论

开展风险评估是输入性传染病预防控制的重

要策略之一［14］，科学的指标体系是获得准确评估结

果的关键［15］。不同研究中，风险评估的指标体系因

评估目的和数据可及性而异，总体而言，各种指标

可归为感染来源、传播途径、易感人群和疾病严重

程度 4个主要方面［16］。另外，输入性风险评估还需

要掌握疫情来源国与本国的交通往来状况，即是否

存在病例输入的途径［17-18］。风险指数法［6，19-20］和风

险矩阵法［16-17］是国内外研究较为常用的快速评估

方法，有的研究还采用较复杂的数学模型对数据进

行校正或综合计算不同国家（地区）的风险分值，但

其所采用的指标与其他研究基本一致［21-22］。在风

险矩阵法中，通常将疾病传播的可能性和疫情发生

后的影响力作为矩阵的 2个维度［17-18］，与之不同的

是，本研究以病例输入的可能性为评估核心，以新

冠肺炎在疫情发生国的流行情况和疫情防控情况

作为 2个维度进行评估。值得一提的是，无论使用

哪一种方法，在指标体系的构建、评估证据的收集、

表2 境外输入新型冠状病毒肺炎病例在疫情来源国的

总体风险级别

疫情防控情况分级

较低

中等

较高

流行情况分级

极低

极低

中等

高

低

低

中等

高

中等

低

高

极高

高

中等

极高

极高

极高

高

极高

极高
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表3 风险评估指标体系

维度与评价指标
维度1：新型冠状病毒肺炎（新冠肺炎）在疫情来源国的流行情况

累计发病率（相比于全球累计发病率平均值，%）b
<10
10~
51~
>100

病死率（相比于全球累计病死率平均值，%）c
<10
10~
51~
>100

最近2周病例数的增长趋势
呈下降趋势
保持稳定
呈上升趋势
急剧增长

新型冠状病毒（新冠病毒）变异株
未发现已知或新变异
发现新变异，但传播力、致病力无明显变化；或流行株中新变异株占比≤30%
发现新变异，传播力、致病力尚不明确；或流行株中新变异株占比>30%
发现新变异，传播力、致病力有所升高；或流行株中新变异株占比>50%

新冠病毒疫苗接种率（%）
≤20
21~
41~
≥81

疫情来源国的气候
处于不利于新冠肺炎暴发流行季节
与新冠肺炎暴发流行季节无关
有利于新冠肺炎暴发流行的季节
与新冠肺炎暴发流行的季节关系不清楚

疫情来源国的新冠病毒检测能力
能够及时全面开展检测
能对有检测需求的人群开展检测
仅能对符合一定条件的少数人群开展检测
基本没有检测能力

牛津严格指数（分）
得分未知
≤60
61~
≥81

维度2：口岸疫情防控情况
入境人员的新冠病毒检出情况

未检出
曾检出，但最近3个月未检出
最近3个月检出少量
最近3个月检出较多

进口货物的新冠病毒检出情况
未检出
曾检出，但最近3个月未检出
最近3个月检出少量
最近3个月检出较多

来华人员的远端防控（境外实施封闭管理）情况
无出境前隔离
政策未知/不确定
≤7 d
>7 d

入境人员新冠病毒疫苗接种率（%）
≤20
21~
41~
≥81

风险分值

0
1
2
3
0
1
2
3
0
1
2
3
0
1
2
3
3
2
1
0
0
1
2
3
0
1
2
3
3
2
1
0

0
1
2
3
0
1
2
3
3
2
1
0
3
2
1
0

权重 a

0.11

0.10

0.22

0.16

0.14

0.04

0.06

0.17

0.46

0.12

0.17

0.25

注：a每个维度权重合计为 1；b某个国家新冠肺炎累计病例数与该国的人口数之比；c某个国家新冠肺炎累计死亡数与该国的累计病例数

之比
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计算方法的建立等评估过程中通常会采用专家会

议咨询法。本研究发现，不同领域专家对指标的权

重评分结果存在较大差异，来自口岸的专家给予货

物输入情况赋予较高的权重，而来自疾病预防控制

领域的专家认为各国的防控政策严格程度（牛津严

格指数）在风险评估中更为重要。说明通过专家咨

询获得的风险评估结果具有一定的主观性，建议尽

量从不同领域选择专家，以提高风险评估的全面性

和代表性。

本研究发现，12个关注国家的新冠肺炎病例

输入风险均处于高风险和极高风险级别，说明口岸

对入境人员实施健康申报核验、体温监测、医学巡

查、医学排查和核酸检测等多重防控措施非常必

要［23］。根据北京市卫生健康委员会每日新增新冠

肺炎病例情况的通报［24］，本研究结果与入境人员实

际发现的输入病例情况基本相符，说明构建的快速

风险评估指标体系较为合理，风险评估结果具有参

考价值。

本研究存在局限性。一是新冠肺炎疫情流行

趋势不断变化，各国的防疫政策也在不断的调整

中，故此评估结果仅能反映短期内的情况，在当前

背景下需要定期开展评估工作，以应对疫情的变

化。二是随着新冠肺炎疫情流行形势的不断变化，

现有的指标体系和对应的权重也需要进行相应调

整。例如在有效抗病毒药研制成功后，需要增加相

关的指标。三是疫情流行情况相关数据来源于网

络公开数据，数据的代表性、连续性因时因地而异，

因此需要将风险评估结果与实际情况进行对比，以

便对风险评估结果进行校正。四是风险评估的最

终目的是为政策的制定和调整提供依据，当各国风

险等级存在显著差异时，口岸部门可考虑针对不同

等级的评估结果制定差异化的政策，以提高防控

效率。

综上所述，基于风险矩阵法构建的快速风险评

估体系能够帮助口岸工作人员判断疫情来源国从

境外向我国输入病例的风险级别，2021年 8月境外

新冠肺炎病例输入北京市口岸的风险较高。随着

疫情来源国新冠肺炎疫情的变化，风险评估指标体

系随之应做及时调整。
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