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##!摘要"#手足口病多发生于学龄前儿童!尤以 J 岁以下年龄组发病率最高!为常见多发病!无特异性的

治疗方法' 该病每隔 F aJ 年流行一次!有少数发展为重症病例!危及患儿生命!严重影响儿童的身心健康'

随着儿童人口数量的增加!制定有效的手足口病防治措施和防治体系尤为重要' 该文主要就手足口病流行病

学及防治研究概况进行综述'

##!关键词"#手足口病(#流行病学(#防治措施
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##手足口病是由肠道病毒#以柯萨奇 4组 !G 型

%N'[4!G&*肠道病毒 H! 型%DOH!&多见$引起的急

性传染病!多发生于学龄前儿童!尤以 J 岁以下年龄

组发病率最高' 病人和隐性感染者均为传染源!主

要通过消化道*呼吸道和密切接触等途径传播' 主

要临床表现为手*足*口腔等部位的斑丘疹*疱疹'

少数病例可出现脑膜炎*脑炎*脑脊髓炎*肺水肿*循

环障碍等!多由DOH! 感染引起!致死原因主要为脑

干脑炎及神经源性肺水肿#!$

!病情严重的患儿甚至

有生命危险#F$

' 我国自 F""U 年将其纳入了丙类传

染病' 本文对该病的流行病学及防治研究概况作一

综述'

;6病原学

引起手足口病的病毒属于小 ,W4病毒科肠道

病毒属!包括柯萨奇病毒 4组的 F*I*L*H*M*!" 和

!G 型%N'[4!G&等!;组的 !*F*J*I 和 L 型等#J$

(埃

可病毒和DOH! 等!以 DOH! 型和 N'[4!G 型最为常

见#I$

!DOH! 病毒引起患儿发病较严重!并多伴发轻

重程度不等的中枢神经系统症状而受到人们的关

注#L$

' DOH! 毒株分 J 个基因型%4*;和N型&和 !!

个基因亚型%;6N6*;! a;L 和 N! aNL 亚型&!DOH!

基因型别的变化和易感宿主的累积被认为是手足口

病在某一地区间歇性暴发或流行的主要原因#G$

'

手足口病的肠道病毒在发病前数天潜伏期内患者咽

拭子与粪便就可检出!即开始有较强的传染力#H$

'

DOH! 型和 N'[4!G 型患者病后排毒周期可长达 G

周以上!病后第 J 周 DOH! 型患者粪便病毒核酸阳

性率仍接近于 L"f!多数患者超过管理时限后还有

可能向外环境排出病原体#U$

' 因此!病愈后的患者

隔离期限是否需要延长值得探讨'

<6流行病学

<=;6流行概况

Fb!b!#国外流行概况#手足口病是全球性传染病!

世界各地均有流行' 手足口病自 !MLH 年在加拿大

首次报告!新西兰 21??'0 最早加以描述!!MLU 年加

拿大 ,'C%0)'0 从患者粪便和咽拭子中分离出 N'[B

4!G!确认 N'[4!G 为本病病原(!MHF 年 DOH! 在美

国被首次确认!成为手足口病的主要病原体#M$

' 虽

然N'[4!G 或 DOH! 病毒为主引发手足口病流行的

状况交替出现!但有以 DOH! 病毒感染逐年呈主导

地位的趋势#I$

' 据405等#!"$报道!新加坡手足口病

发病率从 F""! 年的 !FLbLc!" 万增加到 F""H 年的

IJLbMc!" 万' 发病率最高的是 " aI 岁年龄段!男

性为主' 该病发生流行有周期性!在 F""F 年*F""L

年和 F""H年主要是N'[4!G 流行!在 F""G 年为DOH!

流行' 在 F""L aF""H年流行期间!曾出现两次高峰'

Fb!bF#我国流行概况#我国疫情呈现病例地区分

布广*局部地区出现暴发或流行的形势#!!$

!F""H a

F""U 上半年我国安徽*广东*河北*浙江*山东*湖

南*香港等地均有较大规模的手足口病流行!F""U

年 L 月份达到报告病例 !H 万多例!死亡 I" 例#!F$

'

F"!" aF"!F 年期间该病年发病率为 !bF 例c! """

人c年(其中!FGH MIF 例%JbHf&为经实验室证据确

诊病例!F ILH 例%"b"Jf&死亡' 很多地区出现手

足口病的局部暴发!主要是由 DOH! 和 N'[4!G 引

起#!J!!I$

!而几起严重的手足口病疫情均由 DOH! 引

起#!I$

' 我国一项研究的结果表明!在重庆 F"!" 年

和 F"!J 年之间手足口病流行的高峰期发生在每年

I 月和 H 月' 发病的年龄中位数是 FbFI 岁!L 岁以

下儿童占所有手足口病病例的 MGbIf!男女比例为

!bUMg!' 每年检出以 DOH! 菌株为主!包括绝大多

数%HIf&的严重病例#!L$

'

<=<6传染源*传播途径和易感人群#人是人肠道病

毒的唯一宿主!手足口病的主要传染源为该病的患

者或隐性感染者' 手足口病流行期间!患者是主要

传染源!通常以发病后一周内传染性最强!研究显示

隐性感染者虽然并未表现出明显症状!健康的携带

病毒儿童及症状轻微的患者均具有隐性的感染特

点!也是手足口病的主要传染源!在流行期间隐性感

染者是发病患者数的数十倍!与人群接触后具有一

定传染性#!G$

' 传播途径主要由飞沫经呼吸道传播

或通过被污染的玩具及手经口传播!即以粪B口接触

传播为主要传播方式' 人群普遍易感!发病以 L 岁

及以下儿童为主' 本病常于暴发后散发!托幼机构

是本病流行的主要场所' 家庭散发常一家 ! 例(家

庭暴发常全家发病' 本病每隔 F aJ 年流行一次!主

)!LL)

##中国临床新医学#F"!G 年#G 月#第 M 卷#第 G 期



要是非流行期间新生儿易感者积累达到一定数量

时!为新的流行提供了先决条件#!H$

'

<=>6流行特征6手足口病全年均可发生!发病高峰

一般为 L aH 月#!U$

!但由于地理位置*气候等原因!

各地报告的发病高峰不尽相同!不同纬度地区的流

行强度及模式存在差异!中低纬度地区!流行强度更

大!流行高峰持续时间更长#!M$

' 发病以 L 岁及以下

儿童为主!尤以 J 岁及以下的散居儿童发病率最高!

发病男性多于女性#F"!F!$

!可能与男孩喜好运动*接

触密切频繁*相互传染的机会大有关' 发病人群集

中在学校*托幼机构等单位!主要原因可能为该年龄

组儿童抵抗力低*幼托儿童相互接触密切*室内空气

流通较差!易引起交叉感染' 因此!疾控中心*卫生

监督所及教育部门应加大对学校*幼托机构的卫生

监管力度!加强幼儿养成饭前*便后洗手的习惯!以

降低手足口病等传染病暴发蔓延的风险'

>6临床特点及诊治

手足口病潜伏期 J aH ?!多数突然起病!病程 H a

!" ?' 绝大多数患者病情温和*病程自限!水疱及皮

疹通常在一周内消退' 少数病例%尤其是 H a!F 个

月患儿&病情进展迅速!在发病 ! aL ?出现脑膜炎*

脑炎%以脑干脑炎最为凶险&*脑脊髓炎*肺水肿*循

环障碍等!极少数病例病情危重!可致死亡!存活病

例可留有后遗症' 我国监测发现 DOH! 是引起重症

和死亡病例的主要病原#FF$

' 有研究表明重症病例

病情进展快!早期根据临床征兆筛查出重症病例!是

赢得抢救时间的关键#FJ$

!这对降低手足口病病死率

至关重要' 手足口病的诊断可依据在流行季节发

病!常见于学龄前儿童!婴幼儿多见!有发热伴手*

足*口*臀部皮疹等特征来诊断!极少数重症病例皮

疹不典型!临床诊断困难!需结合病原学或血清学检

查做出诊断#!$

' 临床诊断病例具有下列之一者即

可确诊"%!&肠道病毒%N'[4!G*DOH! 等&特异性核

酸检测阳性(%F&分离出肠道病毒!并鉴定为 N'[B

4!G*DOH! 或其他可引起手足口病的肠道病毒(%J&

急性期与恢复期血清 N'[4!G*DOH! 或其他可引起

手足口病的肠道病毒中和抗体有 I 倍以上的升

高#!$

' 手足口病为肠道病毒感染!目前无特异性治

疗方法!以支持疗法为主' 病因治疗可选用抗病毒

药物如利巴韦林等' 合并神经系统受累的病例!采

取降温*镇静*止惊等对症治疗!并注意控制颅高压(

静脉注射丙种球蛋白!适当使用糖皮质激素(呼吸衰

竭者进行呼吸通气!加强呼吸管理等' 合并呼吸*循

环系统受累的病例!应注意保持呼吸通道通畅!检测

呼吸*心率*血压及血氧饱和度(呼吸衰竭时及时气

管插管!使用正压机械通气!根据血气分析调整呼吸

参数(必要时使用血管活性药物*丙种球蛋白等' 此

外!我国中医药对手足口病也积累了丰富的治疗经

验!在临床上取得了较好的效果#FI$

'

?6预防控制

手足口病传染性较强!隐性感染比例大*传播途

径复杂*传播速度快!在短时间内可造成较大范围流

行#FL$

' 为降低人群手足口病的发病率!减少聚集性

病例!避免医院感染!要加强做好以散居儿童为主的

重点人群和以托幼机构*医疗机构为主的重点场所

的预防控制工作#FG$

'

?=;6加强培训和健康教育6加强医疗机构医务人

员手足口病诊断和救治能力的培训!提高其对早期

重症患者的识别和救治能力!最大限度减少死亡病

例发生' 以洗手和消毒行动为宣传重点!根据手足

口病流行病学调查研究结果!饭前便后不洗或少洗

手*近一周与其他儿童共用玩具*与患者有接触史及

家长手足口病预防知识缺乏为本病流行的高危因

素' 教育家长做好洗手*消毒和开窗通风!在手足口

病流行期间!避免带儿童到人群聚集*空气流通差的

公共场所!尽量避免儿童接触手足口病患者!减少该病

的发生风险#FH$

!对预防控制手足口病具有重要意义'

?=<6加强病原学监测6以县%区&为单位!每月需

采集一定数量的普通手足口病病例的标本!以及对

所有暴发疫情*聚集性病例*重症病例和死亡病例均

采集标本开展病原学监测' 逐步阐明病原的流行起

源和进化情况!发现新的优势毒株时及时预警#FU$

'

?=>6规范病例报告!及时处置聚集性和暴发性疫情

以避免疫情扩散#发现手足口病聚集性病例*重症

或死亡时!县%区&级及以上疾病预防控制机构要立

即组织开展现场调查处置!首先了解病例的临床表

现*流行特征!分析流行因素!为采取防控措施提供

依据' 其次要做好传染源管理!患儿应及时就医!并

遵医嘱采取居家或住院方式进行治疗!要尽量避免

与其他儿童接触!防止与其他患儿发生交叉感染!防

止病情进一步发展!减少重症或死亡病例发生' 第

三要切断传播途径!病人家里*托幼机构的消毒应在

当地疾病预防控制机构的指导下!及时进行消毒!医

疗机构须落实预检分诊!专辟诊室%台&接诊发热*

出疹的病例!增加候诊及就诊等区域的清洁消毒频

次' 搞好儿童个人*家庭*托幼机构的卫生是预防本

病感染的关键#FM$

'

?=?6疫苗的研究应用6目前针对手足口病主要感

)FLL)
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染病毒的疫苗正处于研究阶段!并获得了一定的进

展!目前的疫苗研究主要是针对 DOH! 型病毒' 正

在研发的疫苗包括减毒或灭活疫苗*OS! 亚单位疫

苗和QWQ疫苗等#J"$

!目前中国大陆*中国台湾和新

加坡等许多国家和地区都在研发 DOH! 疫苗' 到目

前为止!已有五个组织灭活 DOH! 病毒疫苗的开发

完成了临床前期研究!包括疫苗株筛选*过程优化*

安全性和免疫原性评估!并在进行不同阶段的临床

试验' 在这些组织中!三家中国大陆公司#北京 O%B

5''生物有限公司%O%5''&*北京科兴生物科技有限

公司%北京科兴&和中国医学科学院医学生物学研

究所$最近完成了三期试验的疫苗开发' 临床试验

结果表明!灭活 DOH! 疫苗对目标人群%婴儿&具有

良好的完全性和免疫原性!对 DOH! 感染相关性疾

病具有相对较高的对抗作用' 结果表明!DOH! 疫苗

的临床应用前景广阔#J!$

' 近年我国的一项随机*双

盲*安慰剂对照*多中心试验中!!" ""H 名健康婴幼

儿%G aJL 月龄&以 !g! 的比例被随机分配接受两个

肌内剂量的 DOH! 疫苗或安慰剂!共 FU ?' 监测期

为 !F 个月' 结果表明!!F 个月的监测期间!在疫苗

接受者DOH! 相关疾病的发生率为 "bJf%!JcL "I!

名儿童&!在安慰剂组为 Fb!f%!"GcL "FU 名儿童&'

对DOH! 相关手足口病或疱疹性咽峡炎疫苗功效为

MIbUf#MLf可信区间%2+&"UHbF aMHbM(;h"b""!$'

严重不良事件发生在疫苗组为 FbFf和在安慰剂组

为 FbGf

#JF$

' 我国DOH! 疫苗研发工作已走在世界

前列!近期已获得中国国家食品药品监督管理总局

批准上市!这将有效降低该病发病率!对预防和控制

该病流行起到至关重要的作用'

@6结语

综上所述!手足口病为常见*多发病!无特异性

的治疗方法' 这需要全面加强综合防治措施!如加

强病原学监测(加强重症早期识别与救治!减少重

症*死亡病例的发生(加强对托幼机构等重点单位的

疫情监测与防控指导!及时处置聚集疫情(加强健康

教育!开展以洗手和消毒为重点的健康宣教!提高群

众卫生与防病意识(控制医疗机构院内感染工作!严

格落实预检分诊与传染病隔离治疗制度!避免院内

交叉感染' 还需不断完善手足口病防治策略和防治

体系'
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##!摘要"#地塞米松是一种长效糖皮质激素!其价格低廉*使用方便*临床作用广泛且副作用较少!目前已

成为麻醉医生围术期改善患者临床症状和预后使用较为广泛的一类肾上腺皮质激素' 该文就地塞米松在老

年腹腔镜手术患者应激反应中的应用研究进展作一综述'
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##手术*创伤及术后应激反应与出现肾上腺皮质

功能减退之间!无现有医学理论能阐明的明显特殊

性及直接相关性' 所以!肾上腺皮质功能减退的出

现!多考虑与患者个体因素有关!患者高龄所致的全

身各个脏器功能减退!特别是肾上腺皮质的萎缩!从

而使机体对于正常应激反应所需激素不能由生理分

泌量所满足!导致相对性肾上腺皮质功能不全或减

退!肾上腺皮质功能减退患者在应激状态时!由于抵
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