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背景：2012年5月23日，江西省某高校报告一起急性胃肠炎暴发。为调查暴发原因，查明病原体及传播模式，提出预
防控制措施建议，我们开展了本次现场调查。

方法：本次调查病例定义为：2012年5月1日至5月31日，江西省某高校师生及工作人员中出现腹泻≥3次/24小时者。
通过查阅学校医务室就诊登记和校外药店销售记录，访谈学生、老师、食堂从业人员进行病例搜索。开展病例对照研
究，比较患病学生与健康学生在食物、水和环境暴露方面的差异；现场调查过程中，还采集了水样并进行检测。

结果：共搜索到417例病例，全校罹患率(AR)为4.7%(417/8781)。学生病例416例(AR=5.7%)分布在全校11个
院系，其中5个院系的罹患率较高(范围：5.9%–14%)。病例对照研究中，病例组喝桶装水的比例显著高于对照组
(比值比OR=4.1，95%可信区间CI=1.7–9.9)，同时喝桶装水的量越多，其发病的风险越高，存在剂量反应关系
(χ2 trend=4.6，p<0.05)。在学校三个餐厅就餐以及饮用城市管网水与发病无关。采集的桶装水和患病学生粪便标本
检测结果显示，6个批次9份未开封的桶装水水样细菌总数和大肠菌群均严重超标。并从2份未开封的桶装水水样和4份
粪便标本中培养出可引起腹泻的大肠杆菌。

结论：该起高校胃肠炎暴发很可能由受污染的桶装水引起。生产该品牌桶装水的公司被当地政府部门关闭后学校未报
告新发病例。建议监管部门加强桶装水生产企业的监督管理，参与食品安全事故调查处理的有关部门要加强合作。

2012年5月，江西省某高校向江西省疾控中心

报告，该校最近一周内出现70多例学生腹泻病

例。该高校位于江西省南昌市的西北部，有2栋
主教学楼、4栋实验楼、15栋学生宿舍和3个餐厅；校

园内还有1个教师家属区和1个幼儿园。学校学生、教

师和餐厅厨师共计8781人。

为调查暴发原因，查明病原体及传播模式，提出

预防控制措施建议，中国现场流行病学培训项目会同

江西省疾控中心开展了本次调查。

方法

本次调查的病例定义为：2012年5月1日至31日，江

西省某高校的师生及工作人员中出现腹泻≥3次/24
小时者。我们开展了病例对照研究，选择5月21日至

23日发病的106名学生作为病例组，在有病例的寝室

内随机选择106名健康学生作为对照组(不包括出现任

何胃肠炎症状者)。比较病例组和对照组的暴露史，

应用SAS9.1.3软件进行统计分析。

5月16–21日，从学生饮用的桶装水中采集6个批

次9份未开封的桶装水和病例所在寝室的10份饮水机

水样，并采集6份市政供水系统水样。根据中国生活饮
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用水标准检测方法(GB/T5750.12–2006)对采集的水

样开展细菌总数和总大肠菌群检测[1]。

5月22–24日，共采集病例的2份粪便和25份肛拭

子标本。应用琼脂糖培养基分离培养大肠杆菌并进行

血清分型，然后应用聚合酶链反应(PCR)检测致病性

大肠杆菌毒力基因。此外，还对病例标本检测了沙门

菌、志贺菌、金黄色葡萄球菌、副溶血性弧菌、霍乱

弧菌、溶血性链球菌、李斯特菌、气单孢菌、假单孢

菌；轮状病毒、诺如病毒、星状病毒、腺病毒、肠道

病毒和杯状病毒。

结果

病例描述

在病例搜索过程中，共调查8781人，其中包括

7360名学生。共搜索到417例病例，总罹患率(AR)
为4.7%(417/8781)。病例除具有腹泻症状外，主要

包括腹痛(64%)、腹胀(50%)、呕吐(17%)和发热

(7.6%)。病程中位数3天(范围1–5天)。

首例病例5月10日发病，5月14日病例开始增

多，5月16–23日为高峰平台期，每日约发病50例
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实验室检测结果

9份未开封的桶装水、10份饮水机水样本检测结果

显示细菌总数和大肠菌群均严重超标。而市政供水

的样本均符合生活饮用水标准。2份未开封的桶装

水分离到出血性大肠杆菌O157和产肠毒素大肠杆菌

O55:K19。

1份粪便和3份肛试子标本中分别检出致病性大肠

杆菌O126:K71、O125:K70和O44:K74，以及产肠毒

素大肠杆菌O15:K17。经复核检验发现，仅1株产肠毒

素大肠杆菌O15:K17的不耐热肠毒素(LT)基因阳性，

其余均为正常大肠菌群。

讨论

本起某高校急性胃肠炎暴发疫情最可能的原因是学生

饮用了受到污染的桶装水所致。病例对照研究显示，

病例组学生在患病前一周主要喝桶装水的比例是对

照组的4倍；同时学生每日饮用桶装水量越多，发病

风险越高，两者存在剂量反应关系。实验室检测结

果表明未开封桶装水以及饮水机水样的细菌总数和

大肠菌群均严重超标，同时在桶装水中还培养出致

病性大肠杆菌。通过召回污染的桶装水、安全饮水

健康宣教、宿舍饮水机清洗等综合措施后，疫情得到

控制。

本起疫情经食堂共同食物暴露导致暴发的可能

性较小。这是由于3个食堂承包给不同人员，每日供

(见图1)。5月24日启动调查当天召回所有桶装水，

疫情共持续19天。

病 例 中 学 生 4 1 6 例 ， 罹 患 率 为 5 . 7 %
(416/7360)，其中男性223例，罹患率5.2%，女性

193例，罹患率6.3%。分析结果显示，女性发病的风

险更高(相对危险度RR=0.82，95%CI=0.68–0.99)。
另外1例病例是学校餐厅厨师。416例学生病例分

布在全校11个院系，其中5个院系的罹患率较高

(范围：5.9%–14%)，其余6个院系的罹患率在2%到

5%之间。11个院系罹患率之间的差异有统计学显著

性( χ2=167， P<0.01)；进一步分析显示，一

食堂、二食堂和三食堂就餐学生罹患率分别为

14%( 229 /1667) 、 12%( 270 /2333) 和 11%
(189/1675)，差异无统计学显著性( χ2=5.9，

P>0.05)。

病例对照研究

病例对照研究结果显示，92%的病例学生和73%的对

照学生饮用桶装水(OR=4.1,95%CI=1.7–9.9)；饮用

开水为保护因素；病例组和对照组饮用瓶装矿泉水的

比例无显著性差异(见表1)。

最近一周主要饮用桶装水的学生中，直接饮用

桶装水发病风险高，而饮用烧开桶装水为保护因素

(OR=0.22，95%CI=0.07–0.71)。进一步分析显示，

学生每日饮用桶装水量越多，发病风险越高，两者存

在剂量反应关系(χ2trend=4.6，P<0.05)(见表1)。

图1.  2012年中国江西省某高校急性胃肠炎暴发的流行曲线
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本次疫情调查存在如下局限性：首先，本次学

生胃肠炎暴发疫情的发生较为“隐匿”，由于腹泻

病例的症状较轻，以腹痛、腹胀、腹泻为主，大多

数患病学生未前往校医院就诊，延迟了疫情的发现

和报告。其次，虽然病例的临床表现和流行病学证

据符合产肠毒素大肠杆菌O15:K17的特征，但仅采集

2份粪便标本，且仅从 1份标本中培养出 LT毒力

基因阳性的产肠毒素大肠杆菌O15:K17，难以做

出产肠毒素大肠杆菌O15:K17为本次暴发致病因

子的判断，建议在今后的调查中应增加粪便标本

的采样比例，以提高病原体培养的阳性率。

在 开 展 现 场 调 查 及 召 回 污 染 的 桶 装 水 后

病例数明显降低，这可能是由于在现场调查中我

们通过询问每一个学生收集病例信息，而此后病例

信息仅通过校医院医生报告收集。由于大多数患病

学生的症状较轻，尽管知道学校当时发生胃肠炎暴

发疫情，相当一部分患者仍未前往医院就诊，这是

5月24日后病例数迅速减少的一个重要原因。另外，

由于桶装水公司不配合，我们无法了解该桶装水公司

供水的其他学校及发病情况，同样也无法对该公司桶

装水的生产环节进行调查。

根据调查结果，我们建议该桶装水公司停产整

顿，查明导致污染的原因。6月3日，桶装水公司被南

昌市质量技术监督局查封。为防止今后发生类似的暴

发，我们建议质监部门加强桶装水的监督，保证水质

安全。同时建议在今后发生暴发疫情时，相关部门如

应食物不同，且学生在3个食堂就餐的罹患率无统计

学差异。流行病学曲线也提示本起疫情为持续同源暴

露模式，而学校食堂提供的食物每餐都在更换，

作为感染来源的可能性不大。学校使用市政管网供

水，采用两个300吨蓄水池加压进行二次供水(管道相

互连通)，家属区、食堂、学校幼儿园均使用此水，

而家属区、幼儿园、老师中均未发现腹泻病例，二次

供水引起本次疫情可能性较小。

大肠杆菌一直被当作正常肠道菌群的组成部

分，认为是非致病菌[2]，直到20世纪中叶，才认识到

一些特殊血清型的大肠杆菌对人和动物，尤其对婴儿

有致病性，常引起严重腹泻和败血症。在环境卫生

不良的情况下，大肠杆菌常随粪便排出到周围环境

中。若在水和食品中检出此菌，可认为是被粪便污染

的指标，从而可能有肠道病原菌的存在。因此，

大肠菌群数(或大肠菌值)常作为指示饮水和食物

的卫生学标准。本次暴发调查发现桶装水的大肠杆

菌严重超标，提示部分桶装水在生产过程中受到了

污染。

近年来，桶装水在中国家庭、工作场所及学校的

使用越来越普及[3]，由于其价格低廉，可直接饮用，

受到越来越多人的青睐。由于中国桶装水的公共卫生

监测工作相对滞后，加上多数人喜欢生饮桶装水，一

旦受到污染，便会引起严重的胃肠道疾病暴发。文献

显示，桶装水被大肠杆菌污染造成的胃肠道疾病暴发

在现场流行病学调查中多次被发现[4,5]。

表1.   2012年5月中国江西省病例对照研究分析饮用桶装水与发生胃肠炎的关联性

饮水情况
病例 对照

OR 95%CI
人数 % 人数 %

最近一周主要饮水类型

学校提供的桶装水 97 92 73 77 4.10 1.70–9.90
矿泉水 7 6.6 16 17 0.37 0.13–1.00
开水 2 1.9 11 12 0.15 0.02–0.71

饮用桶装水的方式

直接饮用 77 79 68 52 1.90 0.88–3.90
冷热混合 15 15 13 10 1.20 0.48–3.20
烧开饮用 5 5.2 19 15 0.22 0.07–0.71

每日平均桶装水饮水量

> 1500ml 21 22 12 9 3.00 1.10–8.20
1001–1500ml 25 26 23 18 1.80 0.68–4.80
501–1000ml 34 35 36 28 1.60 0.65–3.80
< 500ml 17 18 29 22 参照组 –

OR–比值比；CI–可信区间
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university–Jiangxi, China, 2012. Western Pacific 
Surveillance and Response Journal, 2012, 3(4):
20–24. doi:10.5365/wpsar.2012.3.4.009
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报结果。
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