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食物中毒

一起诺如病毒 GⅡ. 2 感染引起学生食源性胃肠炎暴发调查
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摘　 要:目的 　 调查 2017 年 11 月 2 日武汉市某小学食源性胃肠炎暴发疫情,明确致病菌和传播方式。 方法 　 采

用病例对照研究等方法,研究本次事件病因,分析可疑食物。 结果 　 调查 159 例病例,均为学生,罹患率为 11. 5%
(159 / 1

 

378)。 临床症状主要包括呕吐(95. 0%,151 / 159)、恶心(84. 3%,134 / 159)和腹痛(81. 8%,130 / 159)。 食用

11 月 1 日提供的无骨焦香鸡柳与发病有关[比值比(OR)= 3. 2,95%置信区间(95%CI):1. 41 ~ 7. 22]。 14 名病例及

2 名厨工均检出诺如病毒 GⅡ. 2 阳性,遗传同源性为 100%。 结论 　 本次食源性胃肠炎暴发是由诺如病毒 GⅡ. 2
污染无骨焦香鸡柳引起的。
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Abstract:
  

Objective 　 To
 

investigate
 

the
 

suspected
 

Norovirus
 

outbreak
 

in
 

a
 

primary
 

school
 

reported
 

by
 

a
 

hospital
 

on
 

November
 

2nd ,
 

2017.
 

Investigations
 

were
 

conducted
 

to
 

confirm
 

the
 

causative
 

agent
 

and
 

mode
 

of
 

transmission.
 

Methods　 A
 

case-control
 

study
 

was
 

performed
 

to
 

test
 

the
 

hypothesis
 

that
 

the
 

canteen
 

food
 

in
 

the
 

school
 

was
 

the
 

suspected
 

vehicle.
 

Stool
 

samples
 

were
 

collected
 

from
 

14
 

suspected
 

cases
 

and
 

11
 

kitchen
 

staffs
 

to
 

test
 

Norovirus.
 

Results　 A
 

total
 

of
 

159
 

cases
 

were
 

identified,
 

all
 

of
 

which
 

were
 

students,
 

and
 

the
 

attack
 

rate
 

was
 

11. 5% ( 159 / 1
 

378 ) .
 

Signs
 

and
 

symptoms
 

included
 

vomiting
 

(95. 0% ,
 

151 / 159 ) ,
 

nausea
 

( 84. 3% ,
 

134 / 159 )
 

and
 

abdominal
 

pain
 

( 81. 8% ,
 

130 / 159 ) .
 

Resultsof
 

the
 

analysis
 

revealed
 

that
 

consumption
 

of
 

fried
 

chicken
 

fillet
 

offered
 

on
 

1 st
 

Nov,
 

2017
 

(OR = 3. 2,
 

95%CI: 1. 41-7. 22)
 

was
 

associated
 

with
 

illness.
 

All
 

14
 

cases
 

and
 

2
 

of
 

11
 

kitchen
 

staffs
 

were
 

positive
 

for
 

Norovirus
 

GⅡ. 2,
 

and
 

had
 

100%
 

genetic
 

homology.
 

Conclusion　 This
 

outbreak
 

was
 

caused
 

by
 

Norovirus
 

GⅡ. 2
 

contaminated
 

fried
 

chicken
 

fillet.
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　 　 急性胃肠炎对全球公共卫生造成巨大威胁,而
全世界近五分之一的急性胃肠炎病原菌是诺如病

毒 [ 1] 。 诺如病毒疫情和相关病例的迅速上升,使其

成为日益严重的公共卫生问题 [ 2] 。 对于健康人,诺
如病毒病通常是自限性的,且病程短,但对于高风

险群体,如幼儿、老年人和免疫功能低下的患者可

能会出现长期症状 [ 3] 。 本研究对武汉市某小学一

起学生急性胃肠炎暴发进行分析,旨在讨论经食物

传播诺如病毒的特点,为防控工作提供科学依据。

1　 对象与方法

1. 1　 病例定义
 

本次调查的疑似病例定义为 2017 年 10 月 30
日 ~ 11 月 10 日,G 小学师生中出现以下症状之一

者:①腹泻( ≥3 次 / 24
 

h) 且伴有大便性状改变;②
呕吐( ≥2 次 / 24

 

h) ;③腹泻( 1 ~ 2 次 / 24
 

h) 且伴有

大便性状改变和呕吐症状者。 确诊病例定义为:疑
似病例中粪便、肛拭子或呕吐物标本经诺如病毒核

酸检测阳性者。
1. 2　 方法

1. 2. 1　 病例搜索
 

通过查阅学校周边医院的门诊日志、 访谈医
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生,以及查阅学校缺课记录、访谈学校老师和学生

家长、询问老师和学生健康情况等方法搜索病例。
1. 2. 2　 描述流行病学

 

采用半结构式问卷调查法,了解所有病例的流

行病学特征,包括病例数、罹患率、临床表现、潜伏

期、病例分布以及发病前饮食、饮水、呕吐接触等

情况。
1. 2. 3　 分析流行病学

选取 51 例具有急性胃肠炎典型症状( 24
 

h 内

呕吐≥2 次且腹泻≥3 次稀便)的患者作为病例组,
选取同期同班级未出现任何症状的 106 名学生作为

对照组,开展病例对照研究。 采用自填问卷调查的

方式,收集暴露时间内病例和对照食物食用情况。
1. 2. 4　 环境食品卫生学调查

 

调查包括详细检查供水、菜单、食品项目、制备

方法等工作任务;检查食品储存、制备设施;对食品

制作工人的健康和卫生习惯进行调查;对自来水系

统和供应进行评估。
1. 2. 5　 实验室检测

 

采集病例新鲜粪便、直肠拭子及呕吐物标本。
采集所有食品处理人员的粪便标本,食品留样及厨

房的环境样品。 所有标本 / 样品均检测沙门菌、志

贺菌、金黄色葡萄球菌、蜡样芽胞杆菌和诺如病毒。
微生物病原体采用 GB

 

4789. 42—2016《食品安全国

家标准
 

食品微生物学检验
 

诺如病毒检验》 [ 4] 方法

检测。
1. 3　 统计学分析

 

采用 Excel
 

2010 软件录入、整理、分析数据。 统

计学处理采用 SPSS 软件进行分析,使用分类变量

的 χ2 检验或 Fisher 精确检验进行单变量分析,比较

病例和对照组的特征和暴露情况,使用比值比(OR)
和 95%置信区间 95%(CI)计算相对风险,以评估疾

病和潜在暴露之间的关联。 以 P<0. 05 为差异有统

计学意义。

2　 结果

2. 1　 基本情况和临床表现
 

共搜索到 159 例病例(疑似病例 145 例、确诊病

例 14 例) ,均为 G 小学学生,罹患率 11. 5% ( 159 /
1

 

378) 。 病 例 以 呕 吐 ( 95. 0%, 151 / 159 ) 、 恶 心

(84. 3%,134 / 159)和腹痛(81. 8%,130 / 159)为主要

症状,发热( ≥38. 5
 

℃ )比例较低(19. 5%,31 / 159) ,
呕吐次数为 1 ~ 20 次 / d,中位数为 4 次 / d。 患者病

程中位数为 2
 

d,大部分病例症状较轻,无住院病例。
2. 2　 描述流行病学

首例病例(确诊病例) 胡某,11 月 2 日 1 ∶ 05 时

出现呕吐症状,伴有腹痛、头晕等症状。 末例病例

于 11 月 5 日 22 ∶24 时发病,首、末例发病时间间隔

为 93
 

h,病例主要分布在 11 月 2 日 0 时到 11 月 3
日 6 时,流行曲线显示为点源暴露模式

 

(图 1) 。

图 1　 2017 年 G 小学一起急性胃肠炎暴发疫情发病时间流行曲线(n = 159)
Figure

 

1　 Epidemic
 

time
 

curve
 

of
 

an
 

acute
 

Norovirus
 

gastroenteritis
 

outbreak
 

in
 

G
 

primary
 

school
 

in
 

2017(n = 159)
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　 　 学生中男性罹患率为 12. 7% ( 87 / 684) ,女性罹

患 率 为 11. 7% ( 72 / 617 ) , 差 异 无 统 计 学 意 义

( χ2 = 0. 33,P = 0. 56) 。 各年级均有病例,罹患率较

高的 分 别 为 三 年 级 ( 22. 1%, 48 / 217 ) 、 六 年 级

(19. 2%,41 / 214) 和二年级( 13. 1%,28 / 213) ,差异

有统计学意义( χ2 = 51. 65,P<0. 01) 。 4 个楼层均有

病例(四楼无学生教室) ,五楼( 19. 2%,41 / 214)
 

和

二楼(17. 7%,76 / 430)罹患率较高,差异有统计学意

义( χ2 = 43. 58,P<0. 01) 。
39. 0%(62 / 159)的病例发病前 3

 

d 未饮用直饮

水,提示饮水为此次疫情暴发来源的可能性较低。
学校设有食堂,师生均在学校食堂用餐,校园内无

小卖部和超市。 食堂仅为学生提供中餐,为老师提

供早餐和中餐,老师与学生菜品完全不同。 11 名食

堂工作人员与教职工食谱一致。 学生中餐由食堂

工作人员将分配好的盒饭运送到教室,就餐时间为

12 ∶00 ~ 12 ∶ 30。 结合流行病学曲线暴露时间推断,
提示 11 月 1 日食用 G 小学食堂学生中餐可能是导

致发病的原因。
2. 3　 分析流行病学

结果表明,11 月 1 日学生午餐的焦香鸡柳增加

发病 风 险, OR = 3. 2, 95% 置 信 区 间 ( 95% CI) 为

1. 41 ~ 7. 22 (表 1) ,且进食焦香鸡柳与发病之间存

在剂量-反应关系(表 2) 。

表 1　 2017 年 G 小学一起急性胃肠炎暴发疫情中

11 月 1 日午餐各食物暴露的发病风险

Table
 

1　 Risk
 

of
 

food
 

exposure
 

in
 

the
 

lunch
 

of
 

students
 

on
 

November
 

1
 

in
 

an
 

outbreak
 

of
 

gastroenteritis
 

in
 

G
 

primary
 

school
 

in
 

2017

食品

食用人数(占比 / % )
病例组

( n = 51)
对照组

( n = 106)
OR 95%CI

焦香鸡柳 42( 82. 4) 63( 59. 4) 3. 2 1. 41 ~ 7. 22
番茄炒蛋 42( 82. 4) 97( 91. 5) 0. 4 0. 16 ~ 1. 17
米饭 48( 94. 1) 105( 99. 1) 0. 2 0. 02 ~ 1. 50
清炒包菜 43( 84. 3) 104( 98. 1) 0. 1 0. 02 ~ 0. 51
冬瓜肉片汤 27( 52. 9) 85( 80. 2) 0. 3 0. 13 ~ 0. 58

表 2　 2017 年 G 小学一起急性胃肠炎暴发疫情中

焦香鸡柳食用剂量-反应关系

Table
 

2　 Dose
 

response
 

relationship
 

between
 

illness
 

and
 

chicken
 

fillet
 

in
 

G
 

primary
 

school
 

in
 

2017

焦香鸡柳
/ 块

人数(占比 / % )
病例组

( n = 42)
对照组

( n = 63)
OR 95%CI

>2 30( 71. 4) 20( 31. 7) 8. 8 3. 11 ~ 24. 6
2 6( 14. 3) 8( 12. 7) 4. 4 1. 11 ~ 17. 2
1 6( 14. 3) 35( 55. 6) Ref Ref

注:Ref 表示参考值;趋势 χ2 = 18. 1,P<0. 01

2. 4　 食品卫生学调查
 

学校食 堂 持 有 食 品 经 营 许 可 证, 从 业 人 员

11 人,均有健康证明,近期无人身体不适。 厨房内

面积约 150
 

m2 ,设区包括烹饪制作区、洗涤消毒区、
原料粗加工处理区、仓库、学生餐分装区和备餐区。
烹饪制作区紧挨卫生间,卫生间洗手池无洗手液和

消毒 液。 10 月 31 日 无 骨 焦 香 鸡 柳 冷 冻 原 料

(10
 

kg)由 S 公司送货到 G 小学,由 G 小学食堂冰

箱冷冻保存。 经查,S 公司当天还配送无骨焦香鸡

柳冷冻原料到 Z 小学,Z 小学近期无类似病例增多

现象。 11 月 1 日 9 ∶ 00 左右,取出无骨焦香鸡柳解

冻 30
 

min,9 ∶ 30 ~ 10 ∶ 00 分 7 ~ 8 次在油锅中炸熟。
炸熟的无骨焦香鸡柳存放在容器中,再由厨工 ( 隐

性感染病例 A)两次分装后供学生食用。 通过调阅

当天监控录像发现,厨工分装该菜品时,未发现偷

吃行为,但未佩戴口罩,分装无骨焦香鸡柳成品前

未戴手套,存在污染无骨焦香鸡柳成品可能。
隐性感染病例 A 为食堂杂工,女性,42 岁,在该

食堂工作 4 年,工作时间为 6 ~ 14 时,主要负责学生

餐的分装和运送。 10 月 29 日,其到外地参加一农

村酒宴,主诉无任何不适,近期也未接触腹泻病例。
隐性感染病例 B 为白案厨师,男性,58 岁,在该食堂

工作 7 年,工作时间为 5 ~ 7 时,主要负责教师早餐,
其吃住均在学校,近期未离开学校,主诉无任何不

适,近期也未接触腹泻病例。
2. 5　 实验室检测

 

11 月 3 日和 6 日共采集标本 / 样品 62 份,其中

14 份病例粪便、4 份病例肛拭子和 2 份厨工粪便检

出诺如病毒 G Ⅱ型阳性 ( 表 3) 。 经过病原序列测

定,核酸相似性 100%,经过 GenBank 进行 BLAST 比

较属于诺如病毒 GⅡ. 2。 其他致病菌(沙门菌、志贺

菌、金黄色葡萄球菌和蜡样芽胞杆菌)均未检出。

表 3　 2017 年 G 小学胃肠炎病例暴发采样标本

实验室检测结果

Table
 

3　 Laboratory
 

test
 

results
 

of
 

samples
 

from
 

gastroenteritis
 

outbreak
 

in
 

G
 

primary
 

school
 

in
 

2017
类型 检测份数 诺如病毒阳性份数 阳性率 / %
病例粪便 14 14 100. 0
病例肛拭子 8 4 50. 0
厨工粪便 11 2 18. 2
厨工肛拭子 3 0 0. 0
2 日留样食品 5 0 0. 0
直饮水 9 0 0. 0
末梢水 2 0 0. 0
外环境拭子 10 0 0. 0

3　 讨论

呕吐、恶心、腹痛是学生诺如病毒感染的主要

临床表现 [ 5] ,病程中位数一般为 2 ~ 3
 

d,无严重症

状,与本研究结果相符。 根据文献资料中诺如病毒
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潜伏期中位数( 34
 

h)和最短潜伏期( 12
 

h) [ 1] ,依据

致病因子已知的点源暴露模式推断,此次暴发事件

可能暴露时间为 11 月 1 日 13 ~ 15 时。
目前诺如病毒被认为是食源性疾病的主要原

因,通常 与 被 感 染 的 食 品 处 理 人 员 污 染 食 品 有

关 [ 6] 。 本次疫情中所有患者均为学生,老师的菜单

与学生不同,在暴发前 3
 

d 没有发现其他传染源。
老师和部分学生喝学校直饮水,39. 0% 的病例在发

病前 3
 

d 内未饮用学校供应的直饮水,且供水系统

无异常,可以排除饮用水的危险因素。
假设 11 月 1 日学校厨房准备的午餐可能是疫

情的源头,在暴发初期通过食物传播,中后期可能

通过人们的密切接触传播。 病例对照研究结果证

实 11 月 1 日学校食堂提供的学生午餐无骨鸡柳与

发病相关。 食品卫生学调查和监控录像显示,厨工

在分装食品过程中并未严格执行厨房卫生相关规

定,可能对无骨鸡柳造成污染,人为加工过程中食

品的不均匀污染可以解释不同年级和楼层的罹患

率差异。
实验室检测结果显示在病例和该校食堂两名

无症状感染的厨工粪便中分离到病毒序列同源的

GⅡ. 2 诺如病毒。 在诺如病毒亚型中,G Ⅱ. 4 是世

界上最常见的病毒株,而非 GⅡ. 4 的食源性诺如病

毒暴发更为常见 [ 7-8] 。 由诺如病毒 GⅡ. 2 引起的诺

如病毒暴发约占世界诺如病毒暴发总数的 8% [ 9] ,
然而,在 2016 年 10 月至 2018 年 9 月期间, 中国

81. 2%的诺如病毒暴发类型为 GⅡ. 2[ 10] 。
本次调查局限性:一方面是由于目前技术限

制,无法在可疑食品中检出诺如病毒 [ 11] ;另一方面

是未就诺如病毒来源溯源。 为有效控制食源性诺

如病毒感染的发生,建议各餐饮服务单位严格落

实食品加工人员个人卫生管理要求,生产、加工、
销售食品前必须洗手,穿戴清洁的工作衣、帽;接

触直接入口食品时,必须使用食品专用工具,正确

使用手套和口罩。 建议管理部门加强对学校食堂

巡查监督。
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