
预防医学 2024年7月第 36 卷第7期 China Prev Med J, Jul. 2024, Vol. 36, No.7

DOI：10.19485/j.cnki.issn2096-5087.2024.07.018
作者简介：李卫丹，本科，主管护师，主要从事艾滋病、结核病防制

工作，E-mail：5157462@qq.com

· 疾病控制 ·

一起利福平耐药肺结核聚集性疫情的流行病学调查

李卫丹，张子根

金华市疾病预防控制中心艾滋病结核病防治科，浙江 金华 321000

摘要：2023年11月，金华市疾病预防控制中心接到报告，发现金华市某公司3例肺结核病例，立即组织人员对病例及

其密切接触者开展现场流行病学调查。本起疫情共发现3例肺结核病例，罹患率为9.68%。首例病例咳嗽咳痰1年余，

于2023年11月16日诊断为利福平耐药肺结核，另2例为其同事，分别于11月20日和21日诊断为利福平耐药肺结核和

病原学阴性肺结核。根据流行病学调查和实验室检测结果，判断这是一起利福平耐药肺结核聚集性疫情。首例病例未

及时就医，通过接触传播导致其他同事感染可能是疫情发生的主要原因。密切接触者筛查发现结核分枝杆菌纯蛋白衍

生物皮肤试验阳性或重组结核杆菌融合蛋白皮肤试验阳性8人，给予预防性微卡注射治疗，3个月后随访未发现新发肺

结核病例。本起疫情提示该公司应加强肺结核防治健康教育，开展日常性健康监测，完善员工体检制度，提高肺结核

发现敏感性。
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Epidemiological investigation of a cluster of rifampicin-resistant
pulmonary tuberculosis

LI Weidan, ZHANG Zigen
Department of HIV/AIDS and Tuberculosis Control and Prevention, Jinhua Center for Disease Control and Prevention,

Jinhua, Zhejiang 321000, China

Abstract: In November 2023, the Jinhua Center for Disease Control and Prevention received a report from a company
indicating 3 cases of pulmonary tuberculosis. An on-site epidemiological investigation was immediately conducted. A to⁃
tal of 3 cases were reported, with an attack rate of 9.68%. The first case had cough and expectoration for more than a
year, and diagnosed with rifampicin-resistant pulmonary tuberculosis on November 16, 2023, and the other 2 cases were
his colleagues who were diagnosed with rifampicin-resistant pulmonary tuberculosis and etiology negative pulmonary tu⁃
berculosis on November 20 and 21, respectively. Based on the on-site investigation and laboratory test results, it was a
cluster of rifampicin-resistant pulmonary tuberculosis. The likely cause of the spread might be the lack of timely medi⁃
cal attention for the first case, which led to the infection of other colleagues through contact transmission. Eight close
contacts screened positive for purified protein derivative (PDD) or recombinant Mycobacterium tuberculosis fusion protein
skin test (EC-ST), given the injection of mycobaeterium vaccae vaccine, and no new cases of tuberculosis detected in
the 3-month follow-up. The outbreak highlighted the necessity for the company to enhance health education concerning
the prevention and treatment of pulmonary tuberculosis, implement regular health monitoring and enhance the physical
examination for employee in order to increase sensitivity to pulmonary tuberculosis.
Keywords: pulmonary tuberculosis; cluster; rifampicin; drug resistance; epidemiological investigation

近年来，我国耐药肺结核聚集性疫情时有发生，

主要集中在企业、学校等人员密集场所，给公共卫生

与社会发展造成巨大压力［1-3］。目前肺结核仍居浙江

省报告甲乙类法定传染病前列，防控形势依然严

峻［4］。2023 年 11 月，浙江省金华市某公司发现 3
例肺结核病例，其中 2 例对利福平耐药。金华市疾

病预防控制中心立即组织人员开展流行病学调查，对

该公司员工中符合结核病诊断标准者采取隔离治疗、

密切接触者筛查、环境消杀、健康教育和预防性服药
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等综合性处置措施，疫情在短时间内得到控制，未出

现新发病例。现将调查结果报道如下。

1 疫情发生经过

2023 年 11 月 15 日，范某某因“咳嗽咳痰 1 年

余，右侧胸痛 1 天”前往金华市中心医院就诊，经

胸部 CT 检查，考虑“两肺感染性病变，结核可能”。

11 月 16 日转诊入金华广福医院（结核病定点诊治医

院），诊断为利福平耐药肺结核。其同事诸葛某某和

洪某某得知后分别于 11 月 20 日和 21 日，自行前往

金华广福医院主动筛查，诸葛某某诊断为利福平耐药

肺结核，洪某某诊断为病原学阴性肺结核。

随后，金华市疾病预防控制中心接到金华广福医

院报告，立即组织人员前往病例所在公司开展现场流

行病学调查与处置工作。采用国家卫生健康委员会统

一制定的《肺结核病例个案调查表》，对符合 WS
288—2017 《肺结核诊断》［5］的所有病例进行调查。

对肺结核病例的密切接触者［6］，采用结核分枝杆菌

纯蛋白衍生物 （purified protein derivative，PPD） 皮

肤试验或重组结核杆菌融合蛋白皮肤试验（recombi⁃
nant Mycobacterium tuberculosis fusion protein skin test，
EC-ST）进行筛查，对 PPD 或 EC-ST 试验阳性者进

行胸部 X 线（或 CT）和痰菌检查，CT 或 X 线检查

有典型的活动性结核病变表现者诊断为肺结核，痰涂

片检查或培养结核分枝杆菌阳性者诊断为涂阳肺结

核，药敏试验阳性者诊断为耐药肺结核。

2 结 果

2.1 流行病学调查结果

该公司主要从事房地产开发与销售全案代理业

务，办公地点位于某大厦 14 层和 12 层，14 层为后

台营销部，有员工 24 人；12 层为业务办公场所，有

员工 7 人。员工均在楼层办公室内办公和用餐，室

内卫生状况良好，但通风状况较差。发现 3 例肺结

核病例，均为后台营销办公人员，罹患率为 9.68%。

首例病例范某某，男，26 岁；诸葛某某，女，23
岁，与范某某同办公室，工位在范某某隔壁桌前排；

洪某某，女，25 岁，与范某某同层办公。

2.2 病例临床表现及实验室检测结果

范某某出现咳嗽咳痰 1 年余，右侧胸痛 1 天，

CT 检查显示两肺感染性病变，痰涂片抗酸杆菌涂片

5 条/300 视野，痰培养结核分枝杆菌阳性，药敏试验

结果为利福平耐药。诸葛某某咳嗽咳痰 1 周，CT 检

查显示两肺感染性病变，痰培养结核分枝杆菌阳性，

药敏试验结果为利福平耐药。洪某某无明显症状，痰

涂片镜检、培养和分子生物学检查均为阴性，CT 检

查显示两肺感染性病变，结核感染 T 细胞和 EC-ST
试验阳性，诊断为病原学阴性肺结核。

2.3 密切接触者筛查情况

共筛查密切接触者 28 人，均未发现肺结核可疑

症状。PPD 试验中阳性 1 人，EC-ST 试验阳性 7
人；胸部 X 线检查均未发现肺部结核样病变。对

PPD 或 EC-ST 试验 8 名阳性者进行预防性微卡注射

治疗。

2.4 调查结论

结核病聚集性疫情是指特定群体或团体（包括企

业、学校、托幼机构等），6 个月内发现 2 例及以上

存在流行病学关联的活动性肺结核病例［6］。根据流

行病学调查和实验室检测结果，判断这可能是一起利

福平耐药肺结核聚集性疫情。

3 控制措施

对于确诊肺结核病例，由金华广福医院进行规

范治疗，采取隔离治疗。采取喷雾、擦拭消毒及紫

外线消毒相结合的方式，0.5%～1.0% 过氧乙酸溶液

对病例工作场所的环境进行消毒后擦拭，用流动紫

外线灯对办公区域进行消毒，每天通风 4 次以上，

每次 30～60 min。通过健康知识讲座、宣传视频播

放、宣传资料发放等多种形式，开展以结核病防治核

心知识为主要内容的宣传教育，以提高公司员工结核

病防治知识知晓。尤其对人群聚集场所应重点开展肺

结核健康教育工作［7］。于疫情发生 3 个月后，对 8
名 PPD 或 EC-ST 试验阳性员工进行随访，无新发肺

结核病例。

4 讨 论

结核病是一种慢性呼吸道传染病，具有较强的

传染性和危害性，是我国重点控制的传染病之

一［8］。本起疫情共报告 3 例肺结核病例，首例病例

为利福平耐药肺结核，其他 2 例病例与首例病例接

触较为频繁，极大可能为首例接触传播。但因痰培

养的标本不够理想，不能进行全基因测序，无法直

接证明此起疫情的关联性，失去了病原学传染的直

接证据。本次聚集性利福平耐药肺结核疫情发生的

原因可能有：（1）该公司员工对结核病的防病意识

不强，且首例病例就诊延迟；（2）该公司工作环境
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通风较差，常规消毒工作未能到位；（3）该公司未

完善入职体检制度，未将结核病筛查列入员工年度

体检项目。

为防止此类疫情再次发生，提出以下控制措施：

（1）加强结核病防治知识宣传，应使所有员工知晓

肺结核常见症状，一旦发现疑似肺结核症状及时就

诊；（2）办公场所经常开门开窗通风，做好常规消毒

工作；（3）建立缺勤原因随访追踪制度，可聘用属地

卫生院医务专业人员，定期到公司坐诊；（4）完善员

工入职体检、年度体检；（5）倡导员工积极参加户外

活动和体育锻炼，提高机体免疫力，加强手卫生和咳

嗽礼仪培训；（6）当聚集场所发生肺结核疫情时，应

定期对密切接触人员采用 PPD 试验和 X 线检查进行

追踪筛查，以发现症状不明显的感染者［9］。疾病预

防控制机构、结核病定点医院、社区卫生服务中心、

企业单位要密切配合，防止肺结核聚集性疫情的发

生和蔓延。
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