
中国热带医学 2011 年第 11 卷第 10 期 CHINA TROPICAL MEDICINE Vol .11 No.10 October 2011

2009 年 3 月底至 4 月中旬，墨西哥、美国等多国接连暴发

甲型 H1N1 流感疫情，疫情在全球持续快速蔓延 [1，2]，成为全球

关注的公共卫生事件。 深圳市福田区为国家流感监测网络实验

室, 承担福田区流感病原学检测工作，2009 年 8 月对流感样病
例进行了甲型 H1N1 型流感病毒筛查工作，现将监测结果分析
报告如下。

1 材料与方法
1.1 材料
1.1.1 监测对象及样本处理 设定深圳市福田区人民医院发
热门诊、儿科急诊为监测采样点。 监测对象为流感样发病 3d 内
（ 具有急起发热,体温≥38℃,伴 2 项以上流感样症状）的门诊病
人。 采集流感样病人的咽拭子或咽漱液标本, 置 4℃～8℃,24h
内送实验室，按常规抗生素处理。

1.1.2 试剂仪器 核酸提取试剂盒采用 Roche 公司；扩增试剂
使用 TaKaRa 公司的 One Step PrimeScript RT- PCR Kit 试剂
盒； 甲型 H1N1 流感病毒引物由深圳市疾病预防控制中心提
供。

1.2 方法
1.2.1 甲型 H1N1 流感病毒初筛检测 核酸提取按照试剂盒
说明书进行操作；取提取的样本 RNA5ul按照 One Step PrimeScript
RT- PCR Kit 试剂盒说明书配制反应体系，反应体系 25ul，反应
条件为 ：42℃逆转录 15min；95℃预变性 2min； 然后 95℃ ，

10sec，55℃，30sec（ 采集荧光信号） ，45 循环。
1.2.2 甲型 H1N1 流感病毒分离 采集的标本经无菌处理后

按照甲型 H1N1 流感监测方案 [3]的规定接种于 MDCK 细胞，进

行红细胞凝集实验[4]。

2 结果
2.1 甲型 H1N1 流感病毒检测 2009 年 8 月至 2010 年 12 月
共检测 467 份咽拭子样品，甲型 H1N1 流感病毒核酸检测阳性
129 份，阳性率为 27.62%；细胞培养分离毒株 101 株，并经红细
胞凝集试验确定，阳性率为 21.63%，见图 1 。

图 1 2009~2010 年福田区甲型 H1N1 流感病毒检测结果

2.2 甲型 H1N1 流感病毒季节分布 2009 年 8 月份开始出现
甲型 H1N1 流感病毒的流行，8～12 月份甲型 H1N1 流感病毒
已成为流行的优势毒株， 此优势延续到 2010 年 3 月份，4~5 月
份病毒分离率降低，6~8 月份甲型 H1N1 流感病毒又有所增加，
9 月份开始下降，10~12 月份甲型 H1N1 流感病毒分离率为零。
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2.3 不同年龄组流感病毒分离情况 467份咽拭子样品中，5～
岁至 25～岁年龄组共 333份， 占标本总数 71.31%， 甲型 H1N1
型流感病毒分离率 27.33%；5 岁以下年龄组 56 份，占标本总数
11.99%， 甲型 H1N1 型流感病毒分离率 5.36%；≥60 岁年龄仅
占标本总数 1.93%，未分离出甲型 H1N1 型流感病毒毒株。结果
见表 1。

表 1 福田区各年龄组甲型 H1N1 流感病毒分离情况

3 讨论
2009年 5月 10日， 中国内地发现首例新型甲型 H1N1流感

确诊病例[2]，随后疫情在国内蔓延。 深圳人口集中，人口流动性

大，福田区又是深圳的中心区，甲流迅速传播的可能性极强。 为

及早发现疫情，实验室对流感样病例首先进行甲型 H1N1 流感
病毒核酸筛查， 同时接种 MDCK细胞进行病毒分离。 从检测
467 份咽拭子样品结果分析， 甲型 H1N1 型流感病毒核酸检测
具有高特异性、高灵敏度、高效率，而传统的培养分离需要时间

较长、需要流感病毒型特异性抗血清。

2009 年 8 月开始，甲型 H1N1 流感病毒在监测样本中检出
率迅速增加，并成为流行的优势毒株，此优势延续到 2010 年 3
月份，这与新型流感病毒传播力大于季节性流感有关。 2010 年
2 月阳性分离率有所下降， 考虑主要由于春节假期就诊病例下
降导致，4 月甲型 H1N1 流感活动已开始逐渐下降，这点与甲型
H1N1 流感疫苗普遍接种也有关， 此趋势与我市流感样病例监
测相一致。

一般认为儿童和 60 岁以上的老人对流感具有普遍易感性[5]。

本地区的 467 例流感样病例结果显示，71.31%流感样病例年龄
在 5～35 岁；11.99%流感样病例在 5 岁以上，≥60 岁年龄仅占
1.93%。 此结果与典型的季节性流感不同，其主要影响幼童和老

人，但与美国等其他国家报告的的情况类似，多数病例也以年

轻人居多[6]。至于青壮年感染率较高而老人感染率低，可能是因

为 20 世纪 40 年代和 50 年代时，H1N1 已经在猪中传递， 并可
能混杂在季节性流感病毒中。 因此，接触或感染过这些病毒的

人可能已经产生了一些抗体反应，从而对目前甲型 H1N1 型流

感病毒有一定的交叉保护作用[7]。

综上所述，在流感疫情大爆发时，及时控制流感的流行，建

立快速、准确的鉴定和分析流感抗原变异的实验室诊断技术十

分重要。 加强流感样病例的监测，及时、准确地预报流感流行情

况和变化趋势，给流行病学及预防提供有效的数据。
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粤桂琼三省（ 区）各联防单位：

为纪念粤桂琼三省（ 区）“ 流动人口疟疾联合管理机构”成立二十周年，特向各联防单位征集二十年来有关流动人口疟疾防制工

作经验、总结的文稿。 征集的文稿将在《 中国热带医学》杂志，2012 年第 2 期公开发表。
一、 征文内容 1）各联防省每年撰写的疟疾防治和流动人口疟疾监测与流行特点、联防工作经验、总结、科研成果等文稿，或汇总
几年的疟疾流行态势分析等文稿。篇数不限；2）各联防市县撰写汇总若干年的疟疾防治和监测工作总结或流动人口感染疟疾情况分
析等文稿 1- 2 篇，作者署名每篇最多不超过 6 人，如有通讯作者请标明；3）欢迎从事疟疾联防工作有关人员撰写心得体会、经验、案
例、成果等文稿。

二、 征文要求 1）文稿应是未在国内外正式刊物上公开发表文稿以论文形式撰写，应附中英文摘要；2）附电子版，发送到中国热带
医学编辑部电子邮箱：ctmffff@163.com，并务必注明：疟疾联防征文；3）征文截止日期：2011 年 11 月 15 日
联系地址：海南省海口市海府路 44 号 邮政编码：570203
联系电话：0898- 65377298 电子邮箱：ctmffff@163.com，

值班单位：海南省疾病预防控制中心 2011 年 9 月 30 日
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