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2013w2017年西安市公共食品从业人员
戊型肝炎病毒IgM抗体检测结果分析
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摘要：目的了解西安市公共食品从业人员戊型肝炎(HE)流行发病情况。方法以2013--2017年接受体检的

36 152名公共食品从业人员为研究对象，分析体检者中抗一戊型肝炎病毒(HEV)抗体阳性检查结果。结果2013--2017年西

安市受检的36 152名食品从业人员共检出41例抗．HEV—IgM阳性，总阳性率为0．1l％；各年份阳性率呈逐年下降趋势(P>

0．05)。不同年龄段有序分组间抗．HEV—lgG阳性率与年龄无线性关系(尸>0．05)。男性从业者阳性率显著高于女性(P<

0．05)；不同月份抗一HEV—IgM阳性差异无统计学意义(P>0．05)。一线工作从业人员抗．HEV-IgM阳性率显著低于二线人员

(P<0．05)；公共娱乐行业抗一HEV—IgM阳性率显著高于食品饮品加工行业(P<0．05)。结论西安市食品从业人员HEV感

染率虽逐年下降，但仍维持在较高水平，尤其是二线工作人员及公共娱乐行业。
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ABSTRACT：Objective To understand the epidemic situation of hepatitis E(HE)in public

food workers in Xi’an City．Methods A total of 36 152 public food practitioners who underwent a

physical examination from 2013 to 2017 were selected research subjects．The results of the positive

anti—HEV antibody in the physical examination were analyzed and summarized．Results A total of

4 1 positive anti—HEV-IgM antibodies were detected in 36 1 52 public food practitioners in Xi’an City

from 2013 to 2017．and total positive detection rate was 0．1 1％．And the positive rate of each year

showed a decreasing trend year by year(P>0．05)．There was no linear relationship between anti—

HEV—IgG positive rate and age among different age groups(P>0．05)．The positive rate of male

practitioners was significantly higher than that of females(P<0．05)．There were no significant

differences in anti—HEV—IgM positive in different month(P>0．05)．The positive rate of anti-HEV—

IgM was significantly lower in first-line workers than in second—line workers(P<0．05)．The positive

rate of anti·-HEV--IgM in the public entertainment industry was significantly higher than that of the food

and beverage processing industry(P<0．05)．Conclusion Although the HEV infection rate of food

workers in the city has decreased year by year，but maintains in a high level，especially for second—

line workers and the public entertainment industry．
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戊型肝炎(HE)是由戊型肝炎病毒(HEV)感 染引发的消化系统传染性疾病。HE在世界范围

收稿日期：2018一Ol一09 录用日期：2018—05—18

通信作者：王阿蕾

万方数据



·88· 实用临床医药杂志 第22卷

内均有分布，尤其是在非洲、亚洲及中东地区等卫

生条件较差的国家较为流行¨-4]。HEV主要通

过食物、粪便、亲密接触等途径传播，感染者一般

表现为急性自限性感染，会进一步发展为急性肝

功能衰竭，病死率达0．5％～4％[5-73。为更好地

了解本市HE发病状况及趋势，做好HE预防控

制工作，作者对2013-2017年人院进行健康体检
的36 152名公共食品从业人员资料实施统计分

析，现将结果报告如下。

1资料与方法

1．1 一般资料

以2013q017年西安市食品生产经营、学校
食堂及餐饮服务人员为研究对象。采用

GHP-9270型隔水式恒温培养箱(上海一恒科技有

限公司)、MODEL 680型酶标仪(北京伯乐)、

DNX-9620 G洗板机(北京普朗)。HEV抗体

(HEV-IgM)试剂盒上海科华。

1．2检测方法

在健康体检者空腹情况下抽取静脉血样
3 mL，4 oC保存，分离血清，采用酶联免疫吸附法

测定抗-HEV—IgM，操作严格按照试剂盒说明及指

导进行。

1．3统计学方法

采用SPSS 17．0软件包实施数据处理。计数

资料行卡方检验，有序分组资料行线性趋势检验

和Fisher精准性检验。P<0．05为差异有统计学

意义。

2结果

2．1基本情况

2013--2017年共检测36 152名公共食品从

业人员血清样本，年龄18—65岁。共检出抗一

HEV-IgM阳性4l例，总阳性率为0．11％。男

26例，阳性率为0．15％(26／17 071)，女15例，阳

性率为0．08％(15／19 081)，男女阳性率比较，差

异有统计学意义(，=4．319，P<0．05)。见

表1。不同年份抗．HEV．IgM阳性率呈逐年下降

趋势，但差异无统计学意义(P>0．05)。

2．2抗-HEV-IgM阳性检出的年龄分布特点

不同年龄段有序分组线性趋势分析显示，抗一

HEV—IgM阳性率与年龄无线性关系。不同年龄

组抗一HEV—IgM阳性率比较，差异无统计学意义

(P>0．05)。见表2。

表1 2013--2017年西安市公共食品从业人员

抗·HEV-tgM阳性情况

表2 2013--2017年西安市不同年龄段公共食品从业人员

抗-ImV·IgM阳性情况

2．3食品从业人员抗-HEV—IgM阳性月份分布

情况

2、3、4、6、7月份抗．HEV—IgM阳性分别为

0．12％、0．15％、0．18％、0．12％和0．16％。不同

月份抗一HEV—IgM阳性率比较，差异无统计学意义

(P>0．05)。见表3。

表3 2013--2017年西安市不同月份食品从业人员

抗-EIEV·IgM阳性情况

2．4 抗．HEV—IgM阳性检出的职业分布特点

一线工作从业人员抗一HEV—IgM阳性率显著

低于二线人员(r=6．255，P<0．05)。见表4。
一线指食品生产加工及营销人员、公共场所直接

接触顾客、生产食品直接接触人员等；二线各体

检单位后勤供应或管理等。
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表4 2013--2017年西安市不同职业从业人员

抗·HEV—IgM阳性情况

与二线比较，十P<O．05。

2．5 抗-HEV-IgM阳性检出率的行业分布特点

公共娱乐行业中抗一HEV·IgM阳性率最高，达

到0．25％，显著高于食品饮品加工行业(x2=

5．856，P<0．05)；其次是餐饮行业。见表5。

表5 2013--2017年西安市不同行业从业人员

抗·HEV-IgM阳性情况

与食品饮品加工比较，；P<0．05。

3讨论

戊型肝炎病毒(HEV)首次发现是在1974年，

直到1989年9月才被东京国际肝炎学术会议正

式命名。戊型肝炎病毒(HEV)可通过食物、输

血、接触等多种途径进行扩散传染，尤其是通过生

肉、海鲜等食物传染，可导致HE爆发陛流行旧1。

本研究结果显示，西安市2013—2017年人选

的36 152名体检者中抗．HEV-IgM阳性率为

0．11％，低于全国水平，同时低于重庆市、白银

市、台州市，与安陆市、天津市等地区相持平旧J，

但高于江西景德镇oto]。2013--2015年西安市抗．

HEV．IgM阳性率呈逐年下降趋势，但差异无统计

学意义(P>0．05)，表明该市5年来食品从业人

员HEV感染率相对处于稳中下降态势，属于低流

行市区，但食品从业人员HEV感染率显著高于

2011q013年西安市民戊型肝炎的整体水平
(0．74—0．13)／10万¨卜”1。男性从业人员抗．

HEV—IgM阳性率明显高于女性，该结果与张辉

等¨41对西安市2004--2014年及天津市河东区

2013年HE发病情况的统计结论相一致。

不同年龄段抗．HEV．IgM阳性率与年龄无线

性关系，其中35～<45岁群体阳性率为0．15％，

这个年龄段略低于王春娟等¨纠报道的西安市民

HE高发病人群中的年龄界限(45—50岁)，分析

原因是2项研究所选择群体不同，本研究选择群

体为从事食品行业的工作人员，而后者针对的是

西安市市民。谢知等’1 6。对2004—2015年长沙市

每个月戊型肝炎发病情况进行统计分析发现，长

沙市发病率为(0．21～2．77)／10万，全年呈散发

型发病，其中2～5月为高发季节；耿家宝等Ⅲo

对中国东部地区散发型戊型肝炎进行流行病学调

查同样发现，该传染性疾病发病存在明显的季节

性，主要发生在第一季度。本研究显示，西安市不

同月份抗一HEV—IgM阳性率比较，差异无统计学

意义，而2、3、4、6、7月份抗一HEV—IgM阳性率相对

其他月份略高，分别为0．12％、0．15％、0．18％、

0．12％和0．16％，表明西安市全年均有HE散发

病例出现，而同样春季为高发季。考虑与春节过

后，各个行业均初步恢复生产营业，人员流动大，

有大量外来务工人员涌入城市，增加了卫生监管

部门对传染性疾病管理及排查难度。此外，二线

工作人员抗-HEV—IgM阳性率显著高于一线工作

者，公共娱乐行业均显著高于食品饮品加工业。

分析原因为：①男性是社会工作，尤其是食品行

业的二线工作中主要劳动力，其活动范围广，相较

于女性工作者，其接触生食品、水源及动物粪便等

污染物的概率明显增加；②从事二线工作的男

性多为进城务工人员，流动性大，居住环境及个人

卫生习惯较差，疾病预防知识及自我保护意识薄

弱，机体免疫力较低，更易发生感染，而患病者又

因自身经济条件困难，担心受歧视等，导致患者人

群得不到及时隔离治疗。

综上所述，本市应进一步加强、规范餐饮行业

及食品行业二线工作者的健康管理工作，坚持定

期对食品从业人员进行健康检查及岗前卫生知识

培训，及时将体检不合格人员调理相关岗位；加

强无证(健康证)上岗人员的排查工作力度，要求

从业者必须持证上岗，缩短易感染群体检时间。
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