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摘要： 目的  了解黑龙江省哈尔滨市育龄期妇女风疹抗体水平。方法  采用便利抽样方法选择 20-39 岁育龄期妇女，检测

血清风疹 IgG 抗体水平。结果  育龄妇女风疹 IgG 抗体阳性率为 91.51%（668/730），抗体几何平均浓度（GMC）为 79.73 

IU/mL。20-24 岁、25-29 岁、30-34 岁、35-39 岁育龄期妇女风疹 IgG 抗体阳性率分别为 91.08%、 90.12%、 92.61%、 

93.06%（χ2=1.39，P=0.709），GMC 分别为 96.17IU/mL、85.76IU/mL、80.16IU/mL、56.79IU/mL（F=3.76，P=0.011）。结论 

哈尔滨市育龄期妇女风疹抗体水平较高，感染风疹病毒风险较低。
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Rubella antibody levels among women of childbearing age in Harbin city of Heilongjiang province, 2016         Bo Fang1, Ma 

Yujie1, Huang He1, Xu Hong2, Suo Jianing1, Sun Zhaodan1, Yan Zibo1, Jiao Yang1, Gao Shirui1(1.Heilongjiang Provincial Center 
for Disease Control and Prevention, Harbin 150030, Heilongjiang, China; 2.Harbin Municipal Center for Disease Control and 
Prevention, Harbin 150050, Heilongjiang, China)

Abstract: Objective  To determine rubella antibody levels among childbearing-age women in Harbin city of Heilongjiang province. 
Methods We collected blood specimens from a convenience sample of 20-39-year-old women to test for serum IgG antibody against 

rubella virus.  Results  The sero-positivity rate and geometric mean concentration (GMC) of rubella IgG antibody were 91.51% (668 of 

730 subjects) and 79.73 IU/mL, respectively. Positivity rates of rubella IgG antibody were 91.08%, 90.12%, 92.61%, and 93.06% (χ2=1.39, 
P=0.709 ) for the respective age groupings of 20-24, 25-29, 30-34, and 35-39 years, with GMCs of 96.17, 85.76, 80.16, and 56.79 IU/ 

mL (F=3.76, P=0.011). Conclusions Rubella antibody levels were high among childbearing-age women of Harbin, indicating their low 

risk of rubella virus infection.
Key words:  Childbearing-age women; Rubella; Antibody level

人体感染风疹病毒（Rubella virus，RV）后，一

般临床症状轻微，但孕妇感染 RV 后，不论是隐性感

染还是显性感染，均可能使胎儿受到感染，特别是在

怀孕早期，可导致严重后果，引起流产、死胎、白内障、

心脏病、听力损害等严重先天性缺陷，即先天性风疹

综合征（Congenital rubella syndrome，CRS），给社

会和家庭带来沉重负担。为了解黑龙江省育龄期妇女

风疹免疫水平，为今后制定有效的 CRS 防控措施提

供科学依据，特开展了本次调查。

材料与方法

1  调查地区和对象  采用便利抽样方法，于 2016 年在哈尔滨市道

里区和尚志市疾病预防控制中心（CDC）选择进行体检的 730 名

20-39 岁育龄期妇女作为本次调查对象。

2  问卷调查  使用统一的问卷对调查对象进行面对面访谈，内容包

括一般信息、风疹患病史和含风疹成分疫苗（RCV）免疫史等内容。

3  血清标本采集   现场采集调查对象静脉血 2mL，分离血清，冷藏

运送至黑龙江省 CDC 实验室 -20℃保存待检。

4  检 测 方 法   采用酶联免疫吸附试验（ELISA）定量检测风疹

IgG 抗体，试剂盒为德国维润赛润公司生产，其线性检测范围为   

2-500IU/mL。风疹 IgG 抗体检测试剂批号为 SFG.AB，有效期至

2018 年 4 月。参照试剂盒提供标准曲线和计算公式计算待测标本

的 IgG 抗体含量，风疹抗体浓度 <10IU/mL 为阴性，10-20IU/mL

为临界值，>20IU/mL 为阳性，本研究将临界值均按抗体阳性处

理，即 ≥10IU/mL 作为阳性判定标准进行计算。计算抗体几何平均

浓度（Geometric mean concentration，GMC）时，风疹抗体浓度         
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< 2IU/mL 以 1IU/mL 进行计算， >500IU/mL 以 500IU/mL 进行

计算。

5  统计分析   采用 EpiData 3.1 软件建立数据库，采用 Excel 2007、

EpiInfo 软件进行数据统计分析。

结         果

1  总抗体水平

共调查育龄期妇女 730 名，风疹 IgG 抗体阳性

表 1  育龄期妇女风疹 IgG 抗体水平的年龄分布

Table 1 Antibody levels of  rubella by age among childbearing-age women

表 2  育龄期妇女风疹 IgG 抗体水平的免疫史分布

Table 2 Antibody levels of  rubella by immunization history among childbearing-age women

图 1  育龄期妇女风疹抗体浓度与年龄的相关性

Figure 1 Correlation between rubella antibody concentration 
and age among childbearing-age women

年龄 ( 岁 )
Age (years)

调查人数
No. of  subjects

阳性数
No. positive

阳性率 (%)
Positivity rate

GMC
(IU/mL)

20-24 157 143 91.08 96.17
25-29 253 228 90.12 85.76
30-34 176 163 92.61 80.16
35-39 144 134 93.06 56.79

合计 Total 730 668 91.51 79.73

668 名，阳性率为 91.51%，GMC 为 79.73IU/mL。
2  年龄分布

20-24 岁、25-29 岁、30-34 岁、35-39 岁 育 龄 妇

女 风 疹 IgG 抗 体 阳 性 率 分 别 为 91.08%、90.12%、
92.61%、93.06%（χ2=1.39，P=0.709），抗体GMC 分别为  
96.17IU/mL、85.76IU/mL、80.16IU/mL、56.79IU/mL
（F=3.76，P=0.011）（表 1）。经 Pearson 相关检验，风疹

IgG 抗体浓度与年龄组呈负相关（r=-0.13， P=0.011） （图1）。

3  免疫史分布

有、无、不详 R C V 免疫史育龄妇女风疹 I g G
抗 体 阳 性 率 分 别 为 8 9 .36 %、9 2 .0 6 %、9 0 . 2 6 %
（χ2=0.80，P=0.672），抗 体 GMC 分 别 为 99.53IU/mL、
70.97IU/mL、111.13IU/mL（F=5.66，P=0.004）（表 2）。
4  患病史分布

有、无风疹患病史的育龄妇女风疹 IgG 抗体阳

性率分别为 93.75%（15/16）、91.46%（653/714）
 （χ2=0.11，P=0.745），抗体 GMC 分别为 62.61 IU/mL、
80.16IU/mL（t=-0.911，P=0.362)。

免疫史
Immunization history

调查人数
No. of subjects

阳性数
No. positive

阳性率 (%)
Positivity rate

GMC
(IU/mL)

有 Yes 47 42 89.36 99.53
无 No 529 487 92.06 70.97

不详 Unknown 154 139 90.26 111.13
合计 Total 730 668 91.51 79.73

讨         论

风疹是全球性公共卫生问题 [1]，CRS 是风疹最大

的危害，给社会和家庭带来沉重负担。中国尚未开展

CRS 监测，也没有 CRS 发病率调查的相关报道，大部

分的研究是针对育龄期妇女风疹抗体的监测，来预估

CRS 发病水平 [2]。本次研究发现，黑龙江省育龄期妇

女风疹总体水平较高，风疹抗体阳性率为 91.51%，阴

性率为 8.49%。中国育龄期妇女风疹感染情况在各个城

市和地区之间各不相同，阴性率约在 10%-20% 之间 [3]。

本次调查育龄期妇女的风疹抗体阳性率远远高于山

东省报道的 81.31%[4]，侯林浦 [5] 报道的北京等 7 省市

的 82.89%，和河南省报道的 86.6%[2]，略低于江西省 [6]

报道的 92.64%。本次调查还显示，随着年龄增高，风

疹抗体水平呈现下降趋势，与陕西、山东、上海、北京、

重庆等地报道的结果一致 [7-11]。

wrsr
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 WA NG  Ya mi n ,  X U  Weiz hen ,  LI  Ya n ,  e t  a l .  R u bel la 

1965-1967 年几种风疹减毒活疫苗相继问世，许

多发达国家开始了风疹疫苗的免疫 [12]。目前国际上使

用的大多是 RA27/3 株风疹减毒活疫苗，中国于 80 年

代初选育成功风疹减毒株 BRD Ⅱ，1994 年投入批量

生产  [13]。风疹疫苗预防接种已成为预防和控制风疹和

CRS 的最有效手段。黑龙江省 1997 年将风疹疫苗纳

入免疫规划管理，有偿对满 1 周岁的儿童接种风疹疫

苗，2008 年将风疹疫苗纳入扩大国家免疫规划，开始

了适龄儿童 RCV 的规范接种，2011 年起对重点地区

大中专院校、企事业单位和医疗机构、流动人口等 15
岁以上重点人群接种麻疹风疹联合减毒活疫苗（MR）。
随着风疹疫苗的接种，黑龙江省风疹发病率从最高年

份 2008 年的 9.61/10 万降至 2017 年的 0.04/10 万，所

有年龄组均下降，这与全国风疹发病情况一致 [14]，但

风疹发病年龄构成发生改变，大年龄组人群发病增

多 [15-16]，而成人风疹发病年龄的后移，必将威胁育龄

期妇女。CRS 的发生率取决于当地风疹流行情况、疫

苗接种率、育龄期妇女的易感性和暴露风险 [17]。本次

调查对象均为 1997 年之前出生的人群，当时风疹疫

苗未纳入免疫规划管理，多数人群未接种过风疹疫苗，

本次调查也证实，未接种疫苗和不清楚是否接种的育

龄期妇女占所调查人数的 93.56%，但育龄期妇女风疹

抗体阳性率较高，这可能与自然感染风疹有密切关系 [16]，

提示目前黑龙江省 1997 年以前出生的育龄期妇女，对

风疹的人群免疫力相对较高，感染 RV 的风险有限。

建议进一步开展本省 1997 年以后出生人群的风疹免

疫水平调查，评估即将进入生育高峰人群的风疹易感

性，特别是风疹疫苗纳入免疫规划管理之后，但尚未

完全免费接种之前接种率相对较低人群的易感状态，

评估这部分人群未来发生 CRS 的可能风险。

目前中国大多数地区针对 CRS 的预防采取的措

施主要为孕期体检，对怀孕妇女开展风疹 IgM 抗体

检测，对阳性者劝其流产，这对孕妇身心及其家庭造

成极大伤害。因此，建议将孕期体检改为孕前体检或

在婚前例行检查时，检测风疹 IgG 抗体，对检测阴性

的育龄期妇女接种风疹疫苗，可以在很大程度上避免

育龄妇女怀孕期间感染风疹病毒，减少 CRS 病例的

发生，对优生优育具有积极的意义。
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