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新型Ｈ７Ｎ９流感防控中的公共卫生问题与应对对策

曹广文
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　　［摘要］　２０１３年３月，在中国境内报道了首例因感染新型甲型 Ｈ７Ｎ９流感病毒而致死的病例。除了病毒基因重组、重要

氨基酸位点变异等病毒进化生物因素外，还存在影响人感染新型甲型 Ｈ７Ｎ９流感的社会因素。目前中国尚存在活禽养殖过程

不规范、交易市场管理混乱、从业人员卫生意识薄弱、居民自我防护措施不足等问题。这些因素通过增加人与生禽密切接触机

会而促进流感病毒传播，增加人患禽流感的危险性。针对上述情况，在今后的流感防控工作中，应加强农、林、医等多部门联动机

制的建设，进行高效的防控与监测；通过健康教育来提高居民的健康保护意识及风险意识。同时应该根据禽流感病毒进化监测

数据加快科学研发流感疫苗进程。基于社会影响因素开展公共卫生预防应是今后降低人感染禽流感发生率的重要措施。

　　［关键词］　流感；Ｈ７Ｎ９亚型流感病毒Ａ型；社会因素；健康教育；传染病控制
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　　２０１３年３月，中国各地出现多名 Ｈ７Ｎ９流感病

毒感染者，这是首次关于该亚型流感病毒感染人的

报道［１］，报道的病例中显示了较高的病死率，引起社

会的广泛关注。历史上，１９９７年中国香港报道了第

一例感染 Ｈ５Ｎ１禽流感病毒并死亡的患者，这是世

界范围内首次发现直接由禽类传染人类的流感病

毒［２］，在此之前，普遍认为禽流感病毒传染人需要通

过猪作为中间宿主。随后 Ｈ５Ｎ１禽流感有扩散趋

势，多次在东南亚地区的禽类和人群中发现，病死率

超过５０％［３］。对于先后两次发生在中国境内的人

患禽流感疫情，可能存在某种原因导致国内的禽流

感病毒更易变异，继而感染人。禽流感的主要来源

是水生禽类，一般是沿着水生禽类等候鸟的季节性

迁徙路线流行。禽流感往往是通过水生禽类传给家

禽，而人类通过与活家禽密切接触感染而致病。我

国居民的社会环境与生活习惯可能加速禽流感在人
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群中的流行，现阶段的公共卫生防控策略以及对生

禽从业人群的健康教育依然需要进一步加强，本文

将就以上几点进行探讨。

１　新型Ｈ７Ｎ９与以往Ｈ７亚型禽流感的致病特征

　　Ｈ７亚型流感病毒可分为北美谱系和欧亚谱系，

其中 Ｈ７Ｎ２、Ｈ７Ｎ３、Ｈ７Ｎ７禽流感病毒发生过感染

人的情况，绝大多数为低致病性，患者多出现结膜炎

和流感样病例症状；高致病性病毒仅出现在１９５９年

美国（Ｈ７Ｎ７）、１９７９～１９８０年美国（Ｈ７Ｎ７）、１９７７年

澳大利亚（Ｈ７Ｎ７）、２００３年荷兰（Ｈ７Ｎ７）以及２００４
年加拿大（Ｈ７Ｎ３）。其中，２００３年荷兰发生了最大

一次人群暴发，并有１例患者死亡，这是既往 Ｈ７亚

型流感患者中唯一死亡病例［４５］。在２００３年以前北

美谱系 Ｈ７亚型流感一般为实验室或职业暴露感

染；欧亚谱系仅发现２００３年荷兰 Ｈ７Ｎ７禽流感存在

有限的人传人现象，死亡病例为１名兽医，其３名亲

属也出现 Ｈ７Ｎ７流感症状并分离出相应的流感病

毒［６］。既往 Ｈ７亚型通常造成家禽大规模死亡，同

时感染人；分离得到的患者和禽类所携带的流感病

毒具有同源性，传染源头是禽类。

　　新型 Ｈ７Ｎ９流感病毒并未引起禽类的流感流行

和死亡，相比之下病毒更易导致人类致死性疾病。

截至２０１３年５月５日，国内累计已有１２８例新型

Ｈ７Ｎ９患者确诊，多为老年人［７］，２７例死亡，病死率

为２１．０９％［１］。确诊的患者多为重症病例，轻症和隐

性感染者就医较少，目前尚不清楚人群轻型感染者

的基数。截至２０１３年６月９日，全国共确诊１３１
例，死亡３９例。进入６月以来没有发现新的病例，

应急响应结束。现已公布的新型 Ｈ７Ｎ９流感病毒核

苷酸序列分别从患者、禽类和环境中分离得到，病毒

之间具有同源性。其核苷酸序列是由３个病毒

（Ｈ１１Ｎ９／Ｈ７Ｎ９，Ｈ７Ｎ７／Ｈ７Ｎ３，Ｈ９Ｎ２）重组产生，较

为重要的变异为：ＮＡ蛋白“柄部”出现５个氨基酸

的缺失（高致病性禽流感 Ｈ５Ｎ１存在１９个氨基酸的

缺失［２，８］）；ＨＡ蛋白在第２２６位氨基酸位点的谷氨

酰胺被亮氨酸替换，导致病毒与人受体结合区域结

合力更强［３，９１２］；ＨＡ蛋白裂解位点附近存在２个碱

性氨基酸，表明该病毒可能为低致病性［１０１２］。

２　影响人感染新型Ｈ７Ｎ９禽流感的社会因素

　　如前所述，历史上曾经发生的 Ｈ７亚型禽流感

多为实验室感染，Ｈ５Ｎ１和 Ｈ７Ｎ９禽流感在人群中

的首发病例均出现在中国，确诊时病情危急。这说

明在中国存在一些因素可能影响禽流感病毒的变异

和传播，使得病毒朝着更易与人类结合的方向发生

变化，变异后的病毒在感染人的过程中往往表现出

高度宿主特异性和严重的临床表现。流感病毒由禽

类感染到人，除了病毒本身存在基因交换、重要氨基

酸位点变异等病毒进化等因素外［１３１４］，目前中国现

有禽类养殖和居民生活习惯等社会因素对禽流感的

流行也起到重要作用。

２．１　禽类养殖业缺乏规范的管理和有效的监管机

制　中国是人口大国，消费禽肉强调新鲜，对新鲜家

禽的需求量极大，这种需求促进了禽类养殖业的发

展。但是，许多养殖场由于场地、资金和管理等方面

的原因，在家禽的养殖上存在许多问题，比如：狭小

的空间养殖过多的家禽，禽畜混养，缺乏对家禽养殖

正规的指导、定期的检疫和卫生防疫等。即使对禽

类进行了规定的流感病毒免疫，动物疫苗的安全性

也可能存在一定的隐患。如动物疫苗制备过程中灭

活不彻底，容易增加动物隐型感染的比例，促进疫苗

病毒和野生病毒之间的基因重组（或重排），可能导

致新型禽流感病毒的出现。同时，在禽类的贩卖过

程中缺少有效的管理机制，造成病禽无法及时发现

和处理。这些问题的存在对禽流感病毒的变异进化

和跨种传播等环节起到了促进作用。

２．２　活禽交易过程难以进行有效检验检疫，禽类宰

杀市场未能实行规范化管理　禽类排出的粪便中可

能含有大量病毒，卫生条件较差的养殖场和农贸市

场中的禽类粪便风干后，成为带有病毒的粉尘，容易

形成气溶胶，处于该环境的密切接触人群容易感染

致病。首例 Ｈ５Ｎ１流感患者曾有过鸡鸭饲养史，而

新型 Ｈ７Ｎ９流感患者中大部分在农贸市场工作或有

过活禽接触史［７］。目前，国内活禽交易市场上禽类

的来源复杂，除了正规饲养场的规模化养殖外，农户

家散养禽类在交易方面也占有很大比例，而现有的

动物检验检疫多针对正规饲养场和交易市场。监管

部门对整个活禽市场不能进行有效监控，疫情的发

现往往是在禽类死亡案例出现之后，这对于高致病

性禽流感的防控有着明显的滞后性。此外，新型

Ｈ７Ｎ９流感并未引起禽类的疾病和死亡，导致人群

禽流感疫情预测的难度增大。

２．３　中国居民的饮食习惯增加流感病毒感染概

率　中国居民在饮食上禽肉类消费方面偏爱新鲜的

食材，相对于较为洁净的超市冷柜，人们更习惯在脏
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乱的农贸市场选购活禽，导致暴露于流感病毒的可

能性增加。食物煮食过程中，为保持食物的鲜美，很

多食物加热时间较短，不能完全杀灭病毒，或在准备

食物时，未将熟食与生食分开，造成干净的食物上沾

染上流感病毒［１］。这些问题的存在在某种程度上增

加了人群暴露机会和感染风险，为禽流感病毒感染

人创造了环境条件。

２．４　人类与禽类高密度接触为病毒传播提供条

件　流感病毒频繁变异是导致流感流行以及疫苗难

以预防流感发生的主要原因［１５１６］。在越南和柬埔寨

等国流行禽流感时期，禽流感集聚性病例往往发生

在房屋上面住人而下面养家禽的家庭。在我国禽类

贩卖市场，也常见人和生禽混住现象。中国居民因

为社会环境和人文习惯造成与病毒接触增多，导致

病毒有选择的向着更易和人结合、致病性更强的方

向进化。即使对禽类进行了规定的流感病毒免疫，

动物疫苗的安全性也可能存在一定的隐患。如动物

疫苗制备过程中灭活不彻底，容易增加动物隐性感

染的比例，促进疫苗病毒和野生病毒之间的基因重

组（或重排），可能导致新型禽流感病毒的出现。在

欧美国家，多年以前已经出现工业化的鸡肉制品生

产商，进行统一宰杀和处理，机械化作业使得禽类与

人的接触减少，而发现禽类中有禽流感疫情发生后，

也能够尽快大规模处理病禽。这些国家即使有过大

规模禽类瘟疫，但也仅局限于禽类中发生，人群中极

个别出现传染且致病性较低［１７］。

３　新型Ｈ７Ｎ９防控的对策与建议

　　我国人群健康状况、生活条件差别很大，居民卫

生观念有待提高。高密度人口和频繁的人际接触决

定了流感一旦暴发，就会导致严重的经济和社会负

担。因此，进行高效防控与监测，提高居民健康意

识，加强应对流感暴发的物质储备，在今后的流感防

控工作中尤为重要。

３．１　加强和健全联动机制建设，形成高效的防控体

系　禽流感的天然宿主是野生水鸟，可引起家禽、哺

乳动物和人的感染，在种间的传播过程中由于不同

亚型的病毒特征不同，其机制也有较大的区别。此

次 Ｈ７Ｎ９所表现出的禽类无或隐性致病而人类高致

病的特点，提示我们应在目前的基础上，进一步加强

和健全包括卫生、农业、林业等部门联动机制的建

设，形成高效的监测、预警、应急响应、现场疫情处置

等防控机制。需要建立充足的物资储备、完备的危

机预警方案和应急处理预案等制度。针对禽流感病

毒由禽到人感染过程中的关键环节开展监测，以便

及时发现病毒的变异趋向，真正做到早发现、早报

告、早隔离、早诊断、早治疗等传染病预防和控制的

要求。同时还应加强防控体系中医院和各级疾病预

防控制中心实验室的建设。

３．２　重点人群的监测是及时掌握和正确判断疫情

的重要环节　从此次 Ｈ７Ｎ９疫情的流行病学特征来

看，病例中与鸡鸭等动物有接触史的比例高达

７６．６％。活禽从业者包括养殖、贩运和销售等人员与

活禽之间有密切接触，是禽流感发生的高危人群。

当出现禽类疫情时，进行疫情处理如禽类捕杀的人

员同样面临较高的风险，以往曾发生过由于防护不

当而发生感染的事件，这些重点人群很有可能在人

群疫情发生中起桥梁作用。所以应建立针对特殊和

高危等重点人群开展禽流感病毒监测工作，定期对

重点人群开展有针对性的监测，以便能及时掌握禽

流感病毒对人类的影响，并为正确判断疫情的发生

提供依据。此外，应建立涵盖禽类养殖、贩卖和屠宰

加工等多个环节的禽类养殖业规范管理的模式和有

效的监管机制。

３．３　进一步加强健康教育，提高居民安全意识　流

行病学研究表明，与禽类密切接触是人感染 Ｈ７Ｎ９
禽流感病毒最为重要的传播途径。病禽的粪便中可

能含有大量的病毒，可通过直接接触或形成气溶胶

的形式进行播散，造成人的感染发病。此次疫情处

理过程中上海疾病控制部门和市场管理部门采取的

停止活禽市场交易的措施在疫情的防控上起到重要

的作用。目前有些地区的居民喜欢在菜市场购买活

禽并就地宰杀处理，这样的环境加大了人群暴露的

机会，同时为禽流感病毒的播散和污染范围的扩大

提供了便利条件。Ｈ７Ｎ９病毒在禽类间“静”（没有

症状）流行的特点，更加凸显这种情况的严重性。所

以防控 Ｈ７Ｎ９乃至以后可能发生的新型禽流感是多

方位的，需要全社会的参与。应进一步加强健康教

育和相关知识的普及，提高全社会的安全意识。在

专业机构、政府部门和全社会的共同参与下，才能最

大程度地减少禽流感对人类健康的威胁。

３．４　在禽流感监测的基础上加强疫苗的研制和储

备，为有效控制流感流行提供保障　针对新发传染

病初期来讲，疫苗的防控作用总是滞后的，同时由于

病毒变异的随机性使疫苗研制的及时性受到影响。

但作为有效控制大流行发生的有力武器，其研制和



·５８４　　 · 第二军医大学学报　２０１３年６月，第３４卷

储备必不可少。目前Ｈ７Ｎ９没有出现持续的人传人

现象或小规模的人传人现象，但也不能完全排除经

过基因重排的流感病毒在人群中大规模流行的可

能。病毒的变异随时都会发生，一旦发生变异，尤其

是在猪等中间宿主体内进行基因重排，有利于流感

病毒在人群之间传播，其对人类健康和生命的影响

将是巨大的。目前针对 Ｈ７Ｎ９病毒的疫苗研制正在

进行。为了克服疫苗研究的滞后性，应该在系统监

测禽流感变异、掌握病毒进化规律和在猪体内基因

重排规律基础上，开展具有一定前瞻性的流感病毒

疫苗研制，并结合公共卫生预防策略，这将会对今后

防控流感在人群流行起到重要的作用。
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