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生态流行病学概念

主堡煎堑丛堂盘查!!!!堡!旦笙!!鲞箜!塑堡垒堕』垦￡i!!翌l!!!』!!!；!!!!y!!：；!!塑!：!

周红霞仇小强 张志勇 黄腾甘文烨 曾小云 谢志春Giraudoux P

【关键词】生态流行病学；新发现传染病；概念

Eco—epidemiOlOgy：newly discoVered infectiOus diseases； basic

concepts ZHoU Ho咒g_z如+，Q儿，XiⅡo—q缸，zg，ZHANG Z矗i一

3肋以g， 8￡口Z．+Sc矗()oZ叮’P“6Zic Fi∞Z￡^， G“Ⅱ咒gzi Medici卵P

U■iz圯rsi砂，Nn行咒i咒g 53002 1，China

【Key words】 Eco—epidemiology；Emerging disease；(乃ncepts

医学在21世纪已得到极大的发展，但疾病对人类的威

胁并未减弱，慢性疾病发病率居高不下，新发现传染病又开

始袭击人类。这种威胁迫使流行病学重新思考自己固有的

传统方法与现代疾病模式的矛盾，努力寻求新的方法来应对

21世纪人类健康的敌人⋯。生态流行病学(eco—

epidemiology)是近十年不断被提到、运用和实践的流行病学

新概念。尽管它的产生渊源流长，但科学、系统地概括和总

结生态流行病学则是最近的事。生态流行病学吸收了系统

论的基本思想，以生态学范畴为基础，主张疾病的产生、流行

和传播是一个完整的生态学过程，是人类生存环境中各种因

素之问相互作用和搏弈的结果。强调用整体的、相互作用的

眼光研究、解释和控制疾病的发生与传播。在不同的组织尺

度上，探讨人类从健康到疾病发生的动力学过程。生态流行

病学可能成为2l世纪流行病学的新选择。

1．什么是生态流行病学：Swinton【21将生态流行病学表述

为：属流行病学一个分支，相对于传统流行病学来说生态流

行病学将疾病看成是寄主与寄生物之间种群相互生态作用

的结果。这个表述将生态流行病学定义为流行病学的一个

分支，强调了感染性疾病的产生是一个生态学作用过程；慢

性疾病未包括在这个定义里。1996年，美国学者从学科的角

度诠释了生态流行病学的内涵，首次提出了“中国盒子模式”

(Chinese box pamdigm)生态流行病学的新概念¨’“；相对于

黑箱模式流行病学而言，他们提出的生态流行病学属于“中

国盒子模式”。即生态流行病学的概念可被解释为“中国盒

子”，即内部关系和局部结构之间呈一个多级水平的等级制

关系。从病因角度看，生态流行病学将疾病看成是人类生态

系统中不同生态因素相互搏弈的结果。各种生态因素具有

不同的致病势能。在致病过程中，他们依各自致病势能大小

按等级顺序排列(犹如生态学所指的生态位)，构成“中国盒

子”式的多层结构。人位于这个盒子框架中心位置，被各
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生态因素层层环绕。这些因素对疾病发展起各自特定作用，

位于远位的因素致病势能小，致病效应慢。位于近位的因素

致病势能大，致病效应快。如病原体就属于致病势能较大的

近位因素，它可能导致个体的特定感染，但是否感染还要受

来自远位其他因素(如气候和人体免疫状态)的限制。从研

究方法看，生态流行病学依赖分子技术、信息计算机技术、生

态学技术和空问统计技术；注重地理生态信息的有机整合，

强调从不同组织水平上理解疾病的发生，寻求长期的疾病防

控措施¨o。

美国Smith等№1则从另外一个角度对生态流行病学进

行了诠释。他指出：当前三个相互重叠的概念性框架支配着

传染病发生和传播的研究。第一，以个体病例为基础的框架

模式：大部分临床医疗服务都是以该框架为基础的个体服务

模式；在这个框架中，重视人群中的个体，其研究目标是要研

制出能治愈单个病例的药物，或是针对特定病原体的疫苗。

这一理念在过去的几个世纪中帮助消除或控制了历史上许

多恶性疾病。第二，来源于流行病学的人群模式：它背离个

体框架模式，强调人群水平的疾病模式。流行病学家最常做

的工作就是揭示与疾病发生有统计学关联的环境、行为、遗

传危险因素。这里的危险因素主要是统计性的，即对优势比

和相对危险度的统计；这两个统计量的获取必须要预知疾病

结果，并有假设的致病因素。危险因素分析可以使我们通过

大众教育，改进他们的生活行为方式，降低疾病风险。第三，

基于生态学原理的生态学模式：20世纪80年代早期生态学

家介入疾病研究，他们强调疾病过程不是用单纯的统计学过

程可以描述的，因为疾病过程是建立在机体与病因之间相互

作用的生态进化动力学原理上的一个基本生物过程(如基因

突变，基因漂移和迁移，接触率和传播率)。这种生态进化方

法学的主题内容是数学模型，可用于捕获疾病在空间和时间

上发生的基本生物学过程。从生态学角度来看，危险因素是

某种群体的异质性。因此，传统流行病学的统计学分析和优

势比能用于确定在基本模式中可能的致病因素，帮助确定生

态动态模型中的生物学过程的相关参数。例如，人群遗传动

态模型可用于理解和预测抗生素耐药的发展，然后用于指导

治疗。Smith博士强调这三个模式的方法是共同存在并相互

补充的整体框架，最好是共同应用。

2．生态学对生态流行病学的影响：生态学是研究生态系

统中各要素之间相互作用的一门学科。从生态学角度来看，

人类对土地的使用策略影响和改变了许多物种的生境和栖

息地，造成疫病的暴发和传播。抗菌药物的广泛大量使用在

微生物界产生了明显的生物胁迫效应，促使微生物发生变
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异、耐药及宿主转移，这可能是造成新发现传染病暴发的生

态学原因。忽视这种相互作用关系，强调某一因素的单向作

用是简化性的研究，其结果是不足以使人信服的。比如吸烟

与肺癌的研究被认为是比较成功的流行病学研究范例，其结

论只提示吸烟者的肺癌患病率明显高于不吸烟者，对大众关

心的问题，如为什么许多吸烟者未发展成肺癌，许多不吸烟

者又发展成肺癌等问题却需要用其他的研究来解释补充。

由此可见传统流行病学的简化式研究模式与生态学相互作

用的整体性研究模式存在明显差别。种群生态学、人类生态

学、哺乳动物生态学、城市生态学、篱笆生态学、生态系统生

态学、景观生态学和微生态学等都或多或少与人类健康问题

研究相关联。比如种群和景观生态学方法应用于可传播疾

病的研究，微生态学(或悉生生物学)对基因相关性紊乱的研

究做出了许多可喜的贡献。这里介绍三个与生态流行病学

关系密切的景观生态学概念。

(1)尺度(scale)：景观生态学将尺度定义为研究某现象

时所采用的空间和时间单位。同时也指事件发生过程在空

间或时间上所涉及的范围和发生频率。疾病的发生有不同

的空间和时间范围，同时疾病传播的过程也受空间尺度和时

间尺度的影响。如某些自然疫源性疾病，在不同的空间范围

内其传播方式和传播动力可能会发生不同的变化，进而影响

人的患病率。传统的流行病学对疾病的描述缺乏对尺度效

应的研究和重视。

(2)空间异质性(spatial hetemgeneity)：景观生态学将其

定义为某种生态学变量在空间分布上的不均匀性和复杂性。

疾病的分布具有明显的空间异质性特点。这种空间异质性

特点是各种致病因素相互作用和搏弈的结果。加强对疾病

的这种空间异质性分布规律的研究就可能帮助我们理解疾

病的发生和流行规律。

(3)等级缀块动态(patch dynamics)：景观生态学认为生

态系统是由缀块镶嵌体组成的巢式等级系统。例如，草原生

态系统中的缀块可能是由草地、过牧造成的裸地斑片和水体

缀块等组成。等级缀块结构有一个重要特征是：整体的形成

来源于部分，而部分的意义又有赖于整体所提供的背景。这

个特点可用相片镶嵌图(photo—mosaic)说明：1997年Silver使

用计算机技术，用819张不同的照片拼成一幅猫头鹰相片。

这819张照片内容千变万化(比如猫头鹰的眼睛是由卫星天

线、动物和风景等照片组成)，但只要在特定的空间位置上与

周围环境及整体的色调吻合匹配，相片的主题概念“猫头鹰”

就会保持不变。疾病的发生犹如一幅巨大的镶嵌图画，许多

因素参与其中，这些因素在自己的空间位置上以自己的内容

参与疾病形成过程。我们以往关注的危险因素可能只是镶

嵌图画中的一个组成元素，这个元素在一定尺度范围内可能

有其特定的意义，但若把这个元素置于镶嵌图画的大背景

中，它本身的意义可能早已消失。对此，我们应该深入考虑

传统流行病学研究的限制。

3．计算机信息科学对生态流行病学的影响：计算机信息
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技术(IT)是收集、存储、分析和传递大量数据的重要手段和

工具。利用这一技术，人们可将自己的感觉器官延伸到遥远

的距离和空间中，并在更远更大的范围内收集与疾病发生和

分布有关的数据或信息。因此，信息科学和计算机技术在流

行病学研究中扮演着前所未有的重要角色，没有其他技术可

以取代。流行病学最常应用的信息技术包括遥感(RS)、地理

信息系统(GIs)和全球定位系统(GPS)，国内统称为3s技

术。RS技术使我们有可能获取地球上任何地方的地理景观

和土地覆盖图片。GPs可帮助我们进行精确的地理信息定

位。GIS技术不仅能为流行病学研究获取完整、精确的地理

信息，同时可对大量的地理信息进行空间数据分析和信息整

合。生态流行病学强调地理学、生态学和信息技术的有机融

合，以便在不同的尺度内从不同属性的地理信息中探索疾病

流行规律"]。我们有理由相信Gore∽o提出的数字地球计划

将给流行病学研究带来一场暴风雨式的革命，其对人类健康

的意义可能不亚于人类基因组计划的影响。

4．生态流行病学在中国的实践和限制：事实上，在中国

许多流行病学研究中已经有意无意的引用了生态流行病学

的理念和方法，以全新的视角研究中国的流行病问题。例

如，疾病的趋势面研究、3S技术在血吸虫病疫源地控制方面

的研究，疾病流行的数学模型等等‘9。⋯。特别是山东大学薛

付忠教授等n副提出的“疾病空间异质性”概念及疾病空问异

质性定量分析方法对发展生态流行病学研究有积极的意义。

薛付忠等在其文章中对“疾病空间异质性”概念进行了准确

的描述，指出疾病在特定地理环境空间中的发生是其自身的

流行病学机制与环境因素相互作用的结果。这种相互作用

使发生在不同空间位置上的病例与病例之问、病例与环境因

子之间存在着自相关或相关关系，其结果决定了疾病在地理

空间上的分布具有复杂性和变异性。复杂性涉及疾病地理

流行病学特征的定性描述，变异性涉及疾病地理流行病学特

征的定量描述。薛付忠等在他们的文章中还详细阐述了疾

病空间异质性分析定量方法，他们的工作丰富了生态流行病

学在中国的实践。目前在中国有意识的生态流行病学研究

还非常有限。这主要是因为如下限制因素的存在：①流行病

学家们缺乏生态学、数学、地理学和信息技术等相关学科的

知识；②还没有很好地实现科学家之间相互合作的工作模

式；③由于缺乏对其重要性的认识，生态流行病学研究缺少

基金支持；④医学院校的流行病学教育仍固守几十年不变的

基本内容，新学科，新理论补充不足或补充速度太慢，缺乏创

造性人才。

5．总结：综上所述，将生态流行病学理解为一个学科定

义或学科分支都过于简单，它更应该被认为是流行病学的新

学科。学科模式是一个科学群体所共识并运用的，由世界

观、置信系统以及一系列概念、方法和原理组成的体系。一

个科学群体将依循各自研究领域的学科模式来定义和研究

问题。任何学科的发展过程都是对已有学科模式认识的深

化过程。一个新模式的萌生常常是以不太清晰的轮廓出现，
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其定义、内容、成分及理论体系的发展和充实还有赖于科学

家对科学群体的观念和理论进行高度概括和综合n“。流行

病学的科学模式历经数次变迁，形成了不同时期和不同应用

范围的流行病学。生态流行病学新模式的产生是流行病学

发展的一个阶段，它是对传统流行病学的发展而不是否定。

以下几点概念可能帮助我们更好的理解生态流行病学的

内涵：

(1)生态流行病学认为疾病是一个生态学过程，致病因

素是一个无限连续的生态因素或事件集合，他们呈等级排列

并形成“中国盒子”式的巢式结构。它以系统论和生态学理

论为基础，依赖现代生态、分子和计算机信息技术，试图在不

同的空间尺度、时间尺度和组织尺度上(包括基因、细胞、组

织、器官、个体、种群和落群等不同组织级别水平)对疾病发

生和传播的动力学变化过程进行整体的描述和理解。与简

化论的思维模式不同，生态流行病学是整体式的思维模式。

这种整体研究也决不是简单的宏观研究，其本质区别在于整

体研究包涵了系统论的理念，而宏观研究只是一个尺度

概念。

(2)分子流行病学与全球流行病学将流行病学研究带入

了微观研究和宏观研究的两个极端，生态流行病学可将两者

的研究结果统一起来共同为疾病控制服务。生态流行病学

与其他流行病学的相互关系则需要更多的科学讨论、界定、

总结、实践和发展。

(3)生态流行病学与流行病的生态学研究是不同的概

念。生态流行病学是新的学科模式，强调疾病的生态学发展

过程，研究方法依托分子、信息、计算机和数据空间统计等现

代技术的有机整合。而流行病的生态学研究是以群体为观

察单位，对某一指标进行的相关性描述研究。将生态流行病

学理解为流行病学的生态学研究，或把流行病生态学研究理

解为生态流行病学显然都扭曲和缩小了生态流行病学的

内涵。

(4)“自下而上”(bottom—up)与“自上而下”(top—down)

研究模式：在从健康到疾病发生的过程中，疾病是最后结果。

传统流行病学以最后结果(疾病)为着眼点，试图寻找疾病发

生根源即所谓的病因，这是一种“自下而上”的模式。而生态

流行病学则关注从健康开始到疾病产生的整个过程，研究人

类生态系统中各生态元素间相互作用和搏弈的动态过程对

疾病发生和传播的影响，是“自上而下”的模式。生态流行病

学更注重通过控制位于远位的致病因素来达到在更大范围

或更长时期内预防控制疾病的目的。如通过景观规划与管

理降低人与病原体的接触率，通过控制抗生素滥用降低生物

胁迫，减少新现疾病的发生等。
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