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摘要院目的 了解景德镇市医疗机构传染病报告工作情况袁通过分析找出影响因素袁为制定干预措施尧提高工作质量提供依据遥
方法 按照传染病报告质量调查方案要求袁 采用定量调查方法袁 于 2017年 1月~2018年 12月对景德镇市 82家医疗机构开展
传染病报告质量调查袁 获取传染病报告相关指标并对传染病信息报告相关影响因素开展问卷调查与卡方自动交互检测法
渊CHAID冤分析遥 结果 景德镇市医疗机构存在传染病漏报袁漏报率为 0.90%袁漏报病种分别为流感渊5.77%冤尧其他感染性腹泻病
渊1.75%冤尧淋病渊1.65%冤尧手足口病渊1.27%冤尧乙肝渊0.74%冤尧肺结核渊0.51%冤袁各类传染病漏报率比较袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰
地市级尧县区级和乡镇级医疗机构漏报率分别为 0.39%尧1.41%尧3.25%袁差异具有统计学意义渊 约0.05冤遥还包括传染病报告相关管
理工作未落实到位尧基础资料登记不全等问题遥通过 CHAID分析可知袁影响报告质量的因素由大到小依次为奖惩记录尧培训情
况和直报人员人数尧职称遥 结论 政府应加大投入袁以推进全市医疗机构信息化进程曰各医疗机构要完善传染病报告各项规章制
度袁落实 AB岗及奖惩机制袁加强医务人员相关知识培训袁进一步提升报告质量遥
关键词院传染病曰网络报告曰卡方自动交互检测法
中图分类号院R181.8 文献标识码院A DOI:10.3969/j.issn.1006-1959.2019.16.040
文章编号院1006-1959渊2019冤16-0124-03

Analysis of the Status Quo and Influencing Factors of Infectious Diseases Report in
Medical Institutions in Jingdezhen City from 2017 to 2018

PENG Zhi-bin1,ZHOU Dong-sheng2,ZHONG Min-xia1,DAI Xue-wei1

(1.Information Business Division,Jingdezhen City Center for Disease Control and Prevention, Jingdezhen 333000,Jiangxi,China;
2. Changjiang District Center for Disease Control and Prevention,Jingdezhen 333000,Jiangxi, China)

Abstract：Objective To understand the reporting status of infectious diseases in medical institutions in Jingdezhen City, and to find out the
influencing factors through analysis, and to provide basis for formulating intervention measures and improving work quality.Methods According to the
requirements of the infectious disease report quality survey program, quantitative survey methods were used to conduct infectious disease report quality
surveys for 82 medical institutions in Jingdezhen City from January 2017 to December 2018, and to obtain relevant indicators of infectious disease
reports and information on infectious diseases. Report related factors and conduct questionnaire survey and chi-square automatic interactive detection
(CHAID) analysis.Results There were reports of infectious diseases in the medical institutions in Jingdezhen City, the false negative rate was 0.90%,
and the reported cases were influenza (5.77%), other infectious diarrhea (1.75%), gonorrhea (1.65%), hand, foot and mouth disease (1.27%), hepatitis
B (0.74%), tuberculosis (0.51%), the rate of underreporting of various infectious diseases was compared, the difference was statistically significant ( <
0.05); the prefecture -level, county -level and township -level medical institutions underreported The rates were 0.39% , 1.41% , and 3.25% ,
respectively,the difference was statistically significant ( <0.05). It also includes issues such as the failure to implement the relevant management work
on infectious disease reports and the incomplete registration of basic data. According to the CHAID analysis, the factors affecting the quality of the
report are, from large to small, the reward and punishment records, the training situation, the number of direct reports personnel, and the professional
titles.Conclusion The government should increase investment to promote the informationization process of medical institutions in the city. All medical
institutions should improve the rules and regulations of infectious disease reports, implement the AB post and reward and punishment mechanism,
strengthen the training of medical personnel, and further improve the quality of reports.
Key words：Infectious diseases;Network report;Chi-square automatic interactive detection

医疗机构在疫情监测中起着举足轻重的作用，

是传染病报告工作的基础，医疗机构的工作关系着

传染病报告的效率和质量 [1]，传染病报告质量的高
低直接影响到传染病防控策略的制定[2]。为掌握景
德镇市传染病报告工作状况，景德镇市疾病预防控

制中心在 2017~2018年对全市 82家各级各类医疗
机构开展了法定传染病质量调查。本文通过收集相

关资料，对数据进行分析，找出我市传染病报告质量

的影响因素，为决策部门制定相关政策时提供科学

依据，从而切实提高传染病报告质量，为有效的开展

疾病防控工作提供了先决条件。

1资料与方法
1.1调查范围 2017年 1月~2018年 12月景德镇市
具备在传染病报告管理信息系统进行网络直报资格

的 82家医疗机构。
1.2调查方法 按照省疾控中心制定的传染病报告

质量调查方案，收集传染病报告质量调查数据，同时

开展可能影响因素的专项问卷调查，根据对数据的

统计分析，从而探索出传染病报告工作的影响因素。

1.3调查内容 按照传染病报告质量调查方案要求，

采用定量调查方法，对景德镇市医疗机构开展传染

病报告质量调查，获取传染病报告相关指标并对传
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病种

流感

淋病

其他感染性腹泻病

手足口病

乙肝

肺结核

艾滋病

丙肝

痢疾

梅毒

合计

调查传染病病例数

52
121
114
472
543
583
72
54
44
160

2215

报告传染病病例数

49
119
112
466
539
580
72
54
44

160
2195

报告率

94.23
98.35
98.25
98.73
99.26
99.48

100.00
100.00
100.00
100.00
99.10

表 1 2017~2018年景德镇市医疗机构传染病分病种报告情况渊 袁%冤

染病信息报告相关影响因素开展问卷调查与分析。

1.4统计学方法 对样本特征及调查指标进行描述，

用 SPSS 13.0 软件对率或构成比的比较进行 2 检
验，应用卡方自动交互检测法（CHAID）检测变量之
间的相互作用，分析可能的影响因素。 约0.05表示
差异具有统计学意义。

2结果
2.1工作现状
2.1.1传染病报告工作仍有缺陷，医疗机构漏报的问
题还存在 本次对全市 82家医疗机构开展了质量
调查，查出传染病 2215 例，漏报 20 例，漏报率为
0.90%，漏报病种分别为流感 5.77%（3/52）、其他感
染性腹泻病 1.75%（2/114）、淋病 1.65%（2/121）、手
足口病 1.27%（6/472）、乙肝 0.74%（4/543）、肺结核
0.51%（3/583），这 6类传染病漏报率差异有统计学
意义（ 2=14.31，约0.05），本次调查的传染病报告情
况见表 1。本次对地市级、县区级和乡镇级医疗机构
分别抽查 1543 例、426 例、246 例，漏报率分别为
0.39%、1.41%、3.25%，差异具有统计学意义（ 2=
20.95，约0.05），提示乡镇级医疗机构漏报情况较为
严重。

2.1.2传染病报告相关管理工作未落实到位 通过调

查发现，部分医疗机构传染病报告制度未及时更新；

传染病报告自查工作流于形式，奖惩措施未落实到

位；大部分医疗机构检验科和放射科建立了登记本，

但存在阳性结果未及时反馈至临床科室的问题。

2.1.3基础资料登记不全 调查发现，大部分医疗机

构登记本存在填写不完整的问题，比如患者现住址、

职业、有效证件号等。部分医疗机构填报的疾病病名

不准确，如“受寒”“拉稀”“拉肚子”“结膜炎”等诊断

病名，报疫医师无法根据填报的名称，判定是否是传

染病。

2.2影响因素分析 为方便统计，先对收集的数据中

的各变量进行量化，将量化后的结果在 SPSS 17.0
软件上进行 CHAID分析，最终得到树形图，见图 1。
从图 1可以看出，按 琢=0.05水平，共有“奖惩情况”
“人员数”“培训情况”“职称”等 4个影响因素。第一
层为“奖惩记录”，它对传染病报告工作影响最大，结

果显示，落实了奖惩工作的医疗机构，传染病报告工

作优于未落实奖惩工作的机构；第二层为“培训情

况”和“直报人员人数”，在落实了奖惩工作的医疗机

构中，直报人员人数跃1人的医疗机构传染病质量较
好；在未落实奖惩工作的医疗机构中，开展了传染病

报告培训工作的医疗机构质量较好；第三层为“职

称”，在直报人员人数跃1人的医疗机构中，人员“职
称”也是影响传染病报告质量的因素。

3讨论
传染病质量调查是疾控部门每年都需开展的常

规工作，但大多是对传染病报告现状的了解。针对

存在的问题未作专题的研究，结论中对可能的影响

因素也未作相关性的分析，因此数据的可利用价值

不高。目前，同类课题的研究也大多只是在现状资

料的基础上进行分析。本次调查除对现状开展调查

外，同时对可能的影响因素开展了专项调查，并就影

响因素进行了相关性分析。

从调查结果来看，2017~2018 年景德镇市传染
病漏报率为 0.9%，漏报的病种主要为流感、其他感

染性腹泻病、淋病、手足口病、乙肝和肺结核，这 6种
病种的漏报率比较，差异有统计学意义（ 约0.05）。分
析显示，不同级别的医疗机构漏报率比较，差异有统

计学意义（ 约0.05），提示乡镇级医疗机构漏报情况
较为严重，这点与高枫 [3]的调查结果基本一致，因
此，加强对乡镇级医疗机构的督导、培训，提高传染

病报告意识，是下一步工作的重点。调查结果显示，

我市传染病报告工作仍需进一步规范，目前存在工

作流于形式，具体工作未落到实处，如检验科和影像

部门的阳性结果反馈机制未真正落实；登记本的填

报质量有待改进；登记本存在项目设置不全、漏填；
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医疗机构对疾病的病名未做明确的诊断等问题。这

些问题的出现会导致防保医生在填报报告卡易出现

误报，漏报等问题，同时给自查工作带来了不便 [4]。
这些问题一直以来都是制约景德镇市传染病传染病

报告质量提升的因素，在每年的督导工作中，疾控机

构都下现场开展了工作督导并下达了督导意见书，

但真正效果甚微，这可能与疾控部门仅有指导职责，

无监督执法职能有关。在下一步工作中，应强化综

合督导，由地区卫健委牵头，组织卫生监督部门与疾

控部门开展综合督导，同时应加强督导结果的利用。

通过分析，影响景德镇市传染病报告质量的因

素有“奖惩情况”“人员数”“培训情况”“职称”等 4
个。因为传染病报告工作主要以社会效益为主，报告

工作本身没有直接经济收益，很多医疗机构存在"重
医轻防"的问题，传染病报告奖惩难以落到实处，这
与医院对一些专家，主任级别的医生在传染病报告

中存在有错不敢抓，有制度不敢执行，滋长了临床医

生对传染病报告工作不重视的现象[5-8]。从本市调查
情况来看，景德镇市医疗机构信息化进程缓慢，传染

病报告工作基本以纸质登记为主，医疗机构信息化

的实施将有效解决传染病报告工作中存在的问题，

同时，也将扫清科室之间信息沟通的障碍，加快了信

息流通速度、医疗机构信息化，可进一步降低传染病

漏报率和迟报现象的发生，对促进传染病报告管理

将起到重要的支持作用。各医疗机构要定期或不定

期的开展自查，结合有效的激励机制，督促医务人员

主动做好传染病报告工作；其次，加强临床医生和负

责传染病报告管理人员的培训，注重知识的更新，强

化报告意识，避免人员配备不足、岗位变动频繁等不

利因素。各级政府应对传染病报告工作予以支持，加

大对传染病报告工作的人力物力投入，推进景德镇

市医疗机构信息化进程，鼓励医疗机构开展与网络

直报系统的数据交换工作；各医疗单位要建立并落

实传染病报告奖惩机制，建立传染病报告人员 AB
岗制度，加强人员的培训，落实培训效果，从而提高

传染病报告质量。
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图 1 医疗机构传染病报告质量影响因素 CHAID分析结果树型图
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