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后疫情时代中国散发疫情综合评价体系
构建及应用

刘梦洁 1,2，陈垟羊 3,4，陈雅楠 1,2，陈安 1,3*

摘要 为增强散发疫情防控的科学性，从疫情防控、疫情溯源以及疫情背景3个维度，疫情持

续时间、确诊病例、发现途径、流动人口管理政策、流调追踪、核酸检测等 9个分指标，构建疫

情散发防控效率评价指标体系，对2020年6月1日至2021年6月1日全国32个地区散发疫情

的控制情况进行计算与评估。研究结果显示，中国散发疫情防控存在地区间防控效率差异

明显、防控措施强度与疫情严重程度不相适应、地区间流动人口的管理政策缺乏统一的科学

依据等问题，在此基础上提出了针对性的改进建议。
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2019年底，新型冠状（以下简称新冠）病毒引

发的新冠肺炎疫情席卷全球，与 SARS（非典型肺

炎）及MERS（中东呼吸综合症）相比，新冠病毒的

再生指数更强[1-2]，具有传播速度快、危险程度高、

病死率低但重症死亡率高等特点[3-4]。在相关政策

方针的引导下，与国际社会相比，中国国内疫情已

基本控制，可以进行正常的生产与生活，但与局部

地区出现多例散发病例，散发疫情不断发生。传染

学中散发病例是指在小范围人群中出现且在时间

和地点上没有明显关联的暴发病例[5-6]。后疫情时

代并非疫情完全消失甚至恢复到从前的状态，而是

疫情时起时伏，零星暴发的阶段，它将会在未来一

段时间对社会产生深远影响，重塑着整个世界。在

散发疫情的应对过程中，由于部分地方政府应对不
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当进而导致风险扩大、群众恐慌，表明地区的疫情

防控能力仍有较大的提升空间，需要进一步提升应

急能力建设。

当前，针对中国新冠肺炎疫情的研究内容较为

丰富，从评估对象角度看，主要包括新冠肺炎疫情

的风险评估、防控措施、造成影响 3方面内容。在

风险评估方面，研究涵盖了群众风险感知[7-8]、境外

输入风险[9]、风险等级[10-12]等内容。如温芳芳等[13]对

全国不同地区的 4833名群众进行调研，分析不同

疫情地区的群众对风险的认知与焦虑程度。程艺

等[14]构建了边境口岸地区传染病境外输入风险指

数（EPI），识别疫情境外输入的高风险口岸。赵宏

波等[15]以郑州为例，对疫情的演变趋势、基本特征、

空间分布以及风险等级评估进行研究，提出大城市

新冠肺炎疫情风险防控对策。在防控效果与措施

有效性层面，钱雪松等[16]对国外早期的新冠肺炎疫

情防控措施进行评估，对梳理疫情国际蔓延的原因

有重要意义。在疫情造成的影响方面，陈安等[17]在

疫情暴发初期，搜集国内外疫情数据，从时空角度

出发，比较、评估了中国不同时间和地区的疫情严

重程度。此外，受疫情影响，正常的经济活动、教学

活动、生活质量等也受到一定影响。有研究人员从

国际贸易[18]、旅游业[19]、制造业[20]等方面评估了疫情

造成的影响。如汪铁楠等[21]从新冠肺炎疫情下的

高校复课入手，引入压力—状态—响应（PSR）模型

对高校复课的风险影响进行评估。刘思彤等[22]通

过发放量表对公众生活质量进行评估，分析疫情期

间公众生活质量的相关因素。

在研究方法上，主要是通过建立模型对研究对

象进行评估与分析。常见的传染病模型按照传染

病类型可分为 SI、SIR、SIRS、SEIR[23]，涵盖传染病的

传播速度、空间范围、传播途径等多个领域[24-25]。

张天琛等[26]借助多阶段 SEIR模型评估江西省疫情

防控效果。也有研究人员进行数据的收集与处理，

对新冠肺炎疫情的无症状流行特征、舆情、防控措

施等进行评估；刘继等[27]借助贝叶斯网络构建模型

对疫情期间的网络舆情态势进行评估；曹奇等[28]为

准确评估新冠肺炎疫情期间的出行感染风险，在对

出行行为进行全出行链建模基础上提出出行风险

评估模型。在风险感知、公众行为上的评估主要通

过发放问卷收集具体数据进行回归分析，对疫情期

间的心理变化影响因素进行分析。在具体评估技

术上，包括 GIS空间分析技术[29]、层次分析法[30-31]、

综合加权法等均有所运用，结合相关数据对不同指

标进行赋权、评估，提出应对策略。

总体而言，研究人员对于突发公共卫生事件的

评估研究得到极大推动，覆盖了多个行业与领域。

但面对中国不断散发的本土疫情，当前的研究多采

用建模方式进行评估，缺少对数据更宏观的把握；

在内容上，主要集中在一部分群体或区域，没有将

散发疫情与当地实际情况有效结合。缺少较系统

和针对性的研究，对散发疫情治理的整体性把握不

足，无法为当下中国散发疫情防控提供参考。

本研究精确到各省市及直辖市下的区层面，收

集 2020年 6月 1日至 2021年 6月 1日全部 32个地

区散发疫情的相关数据，从散发疫情防控效率角度

构建散发疫情综合评价体系，旨在发现中国在疫情

持续散发状态下存在的防控问题。

1 散发疫情综合评价体系构建

1.1 数据来源

数据包括疫情散发地区基本信息、疫情防控政

策和疫情发展情况 3方面。疫情散发地区基本信

息包括区域人口密度、人均GDP和地区医院数量，

相关数据来源于各市的统计年鉴；疫情防控政策包

括发现途径、流出人口管理政策、流入人口管理政

策、流调追踪政策和核酸检测政策，相关数据来源

于各省（市）卫生健康委员会官方网站发布的疫情

通报和本地疫情防控动态；疫情发展情况包括疫情

持续时间、散发疫情期间确诊病例峰值、散发疫情

期间累计确诊病例和疫情溯源，相关数据来源于各

市卫生健康委员会官方网站发布的疫情通报。

1.2 评价指标的选取构建

自武汉战“疫”胜利后，中国整体疫情防控形势

较为平稳，但同一时期内多个省（市）出现零星确诊

病例的情况时有发生，虽然局部暴发疫情传染源、

传播链条及传染原因都较为清晰，但仍不可忽视局
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部疫情对中国整体抗疫工作的影响。这种零星散

发的态势对疫情防控的效率提出了要求。经济学

中，效率是指完成一定工作量与所付成本（时间、人

力）的比值。散发疫情防控效率是指为实现防控散

发疫情目标与投入的各项成本、资源之间的比率关

系。散发疫情防控效率与投入的各项成本、资源成

反比，与实现的疫情防控目标成正比。

从现有文献及地方防控文件中看，防控的指标

和参照重点涵盖疫情自身风险值与社会环境风险

2个层面[32-33]，具体包括日增确诊病例、累计病例、

单日确诊峰值、辖区面积、人口密度、流调人口政策

等方面。为全面反映当前疫情散发地区疫情防控

的效率，综合已有的研究，疫情防控采取的相关措

施可直接影响散发疫情的防控效果，是评估中的关

键变量；疫情溯源则是当地采取有效防控措施的重

要依据，作为评估的判断；疫情背景能够解释不同

地区的差异性，提升综合评估的客观性。因此，从

疫情防控、疫情溯源以及疫情背景 3个维度构建散

发疫情防控效率评价指标体系（表1）。

表1 散发疫情防控综合评价指标体系

指标名称

疫

情

防

控

疫情溯源

疫情背景

持续

时间

确诊

病例

发现

途径

流动人

口管理

政策

流调

追踪

核酸

检测

指标含义

疫情持续时间

新增确诊病例峰值

累计确诊病例

发现确证病例的主动

程度

流出人口管理政策

流入人口管理政策

流调追踪范围

被流调人员管理方式

核酸检测范围

核酸检测频次

疫情起源

人口密度

人均地区生产总值

医疗资源

单位

天

人

人

%

分值

分值

分值

分值

分值

分值

分值

人/km2

万元

个

指标测度

情形一：中高风险区域已清零，持续时间为疫情开始时间到疫情结束时

间的间隔

情形二：中高风险区域未清零，持续时间为疫情开始时间到2021年6月
1日的间隔

截至2021年6月1日，日新增确诊病例与无症状感染者总和的最大值

截至2021年6月1日，累计确诊病例与现存无症状感染者的总和

各地区通过主动发现途径确认的确诊病例数量占各地区通过主动和被

动发现途径确认的确诊病例数量的比例

按照流出人口管理政策的强度打分。在其他条件相同的情况下，管理

政策的强度越小，疫情防控的成本就越低，疫情防控的效率就越高，分值

也越高（1~5分）

按照流入人口管理政策的强度打分。在其他条件相同的情况下，管理

政策的强度越小，疫情防控的成本就越低，疫情防控的效率就越高，分值

也越高（1~5分）

按照流调追踪范围打分。在其他条件相同的情况下，流调追踪范围越

小，疫情防控的成本越低，疫情防控的效率就越高，分值也越高（1~3分）

各地统一，不予考虑

按照核酸检测范围打分。在其他条件相同的情况下，核酸检测范围越

小，疫情防控的成本越低，疫情防控的效率就越高，分值也越高（1~5分）

按照核酸检测实际频次与标准频次之间的差异打分。在其他条件相同

的情况下，核酸检测频次越合理，疫情防控的效率就越高，分值也越高（1~
5分）

按照疫情起源造成的治理难度打分。在其他条件相同的情况下，疫情

起源造成的治理难度越低，疫情防控的效率就越高，分值也越高（1~5分）

疫情散发地区人口与面积的比值

疫情散发地区生产总值与人口的比值

疫情散发地区的医院数量

1.2.1 疫情防控

当前，国外疫情持续不断，国内疫情零星散发，

给中国的疫情防控工作带来严峻的考验。充分认识

疫情防控工作的极端重要性与现实紧迫性，对落实

疫情防控工作，压紧压实各级责任都有着重要的意

义。为较全面考量疫情防控指标，以下从疫情的持
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续时间、确诊病例、发现途径、流动人口管理政策、流

调追踪以及核酸检测6个分指标对其进行测度。

1）持续时间。持续时间指标用以表示不同疫

情散发地区从该地区发现首例确诊病例开始到其

中高风险地区完全清零的时间长度。在其他条件

相同的情况下，疫情持续的时间越短，疫情防控的

效率越高，反之亦然。

2）确诊病例。对于确诊病例指标，由疫情散

发期间的新增确诊病例峰值（含无症状感染者）指

标和累计确诊病例（含无症状感染者）指标两个分

指标进行刻画。其中，新增确诊病例峰值指标反映

了疫情发展的局部变异程度；累计确诊病例指标则

反映了疫情发展的总体严重程度。在其他条件相

同的情况下，疫情散发期间新增确诊病例峰值越小

以及累计确诊病例越少，则疫情防控的难度就越

低，从而疫情防控的效率就越高，反之亦然。

3）发现途径。对于发现途径指标，以各地区

通过主动发现途径确认的确诊病例数量占各地区

通过主动和被动发现途径确认的确诊病例数量的

比值进行衡量。其中，主动发现途径主要包括以下

4种：一是对确诊病例、疑似病例的密切接触者进

行主动检测；二是在聚集性疫情调查过程中，开展

了对存在感染风险人群的主动检测；三是在传染源

的追踪过程中，对暴露人群进行主动检测；四是通

过流行病学调查和结果性筛查途径主动检测。被

动发现途径则主要包括以下 2种：一是主动就医，

进行检测；二是“愿检尽检”，进行检测。在其他条

件相同的情况下，疫情散发期间发现途径指标值越

大，则主动发现散发疫情的可能性就越大，从而疫

情防控的效率就越高，反之亦然。

4）流动人口管理政策。对于流动人口管理政

策指标，由疫情散发期间各地的流出人口管理政策

指标和流入人口管理政策指标两个分指标共同刻

画。其中，流出人口管理政策指标以对流出人口管

理的政策强度表示；流入人口管理政策指标则以对

流入人口管理的政策强度表示。在其他条件相同

的情况下，疫情散发期间流出人口以及流入人口管

理的政策强度越小，则疫情防控的成本就越低，从

而疫情防控的效率就越高，反之亦然。

5）流调追踪。对于流调追踪指标，由流调追

踪范围指标和被流调人员管理方式指标两个分指

标进行表示。其中，流调追踪范围指标以密切接触

人员的追踪范围大小衡量；被流调人员管理方式指

标则以被流调人员被管控方式的严格程度来测度。

在其他条件相同的情况下，流调追踪范围越小以及

被流调人员的管理方式越不严格，则疫情防控的成

本就越小，从而疫情防控的效率就越高，反之亦然。

6）核酸检测。对于核酸检测指标，由核酸检

测范围指标和核酸检测频次指标两个分指标进行

表示。其中，核酸检测范围指标以核酸检测覆盖范

围的大小来衡量。随着大数据与健康码的普及，主

要涵盖范围为 14天内与确诊病例、密切接触者存

在轨迹重叠人群，检测范围精确强调疫情发生后能

够及时、高效安排轨迹重叠的密切接触者等人群安

排核酸检测，做到“应检尽检”与“愿检尽检”；核酸

检测频次指标则以国家倡导的核酸检测有效期 7
天与隔离观察期 14天相结合所计算出的核酸检测

标准频次与核酸检测实际频次的差别来测度，但同

时依据当地发生疫情的日增人数规模、各地实际核

酸的普遍要求等进行调整。在其他条件相同的情

况下，核酸检测范围越精确以及核酸检测频次越合

理，则疫情防控就越科学，从而疫情防控的效率就

越高，反之亦然。

1.2.2 疫情溯源

科学论证病毒来源和传播途径、密切跟踪病毒

变异情况，才能及时调整防控策略和措施，从而更

高效地战胜疫情。选取疫情溯源指标表示疫情起

源，通过衡量疫情起源造成的疫情治理难度，对疫

情防控的效率进行判断。根据各地疫情溯源的实

际情况，认为治理难度由低到高分别为境外关联、

冷链运输、一般物流和环境、境内流动、未查明。在

其他条件相同的情况下，疫情起源造成的治理难度

越低，疫情防控的效率就越高，反之亦然。

1.2.3 疫情背景

除去疫情防控与疫情溯源维度外，疫情散发防

控效率还受到一些基础变量的背景性影响。为全

面对疫情背景指标进行考量，从人口密度、人均地

区生产总值以及医疗资源3个分指标进行测度。
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1）人口密度。人口密度与疫情的传播和防控

密切相关。人口密度越大，人员的频繁流动会加快

疫情的扩散速度，产生疾病的传播效应，这种情况

在人口集中的大城市尤为明显。但对于疫情防控

而言，人口密集更利于政府集中统一管控，分散的

人口增加了额外的人力和物力成本。因此，在其他

条件相同的情况下，人口密度越大，则风险受体越

集中，从政府疫情风险管控的角度看，相对于人口

分散的地区，政府更能够集中管控，政府管理的工

作量相比更低，因此疫情防控成本更低，疫情防控

的效率也就越高，反之亦然。例如，北京市朝阳区

的人口 347.3万人，面积 470.8 km2，四川省成都市

的人口 1658.1万人，面积 14335 km2。数据标准化

处理后，北京市朝阳区的人口密度为 0.23，四川省

成都市为 0.04。由于北京市朝阳区的人口密度更

大，风险受体更为集中，因此相对四川省成都市而

言，其疫情防控工作更为集中，工作量相对更低。

疫情防控的成本更低，效率也就更高。

2）人均地区生产总值。人均地区生产总值越

高的地区，其经济发展水平越高，经济基础也越稳

定，从而越能够为地区的疫情防控工作提供各种资

源和条件。基于此，在其他条件相同的情况下，为

达到疫情有效防控的目标，人均地区生产总值越

低，用于疫情防控的经济和其他资源投入越少，成

本也就越低，则疫情防控的效率就相对越高，反之

亦然。

3）医疗资源。医疗机构不仅是疫情救治的主

要力量，更是疫情早发现的关键环节。因此，采用

不同地区的医院数量对不同地区的医疗资源情况

进行考量。在其他条件相同的情况下，医院的数量

越少，用于疫情防控的医疗资源投入成本也就越

低，则疫情的防控效率就相对越高，反之亦然。

2 后疫情时代中国散发疫情防控综

合评价结果

2.1 指标赋权与评价指数构建

对各指标进行赋权是构建疫情散发防控效率

评价指标体系的重点。考虑到组成指标体系的各

指标测度取值以分值为主，因而采取主观赋权和等

权重法相结合，对各级指标的权重进行确定。

对于疫情防控、疫情溯源以及疫情背景 3个一

级指标，主要根据其对于防控措施的不同重要程度

打分。从疫情防控政策与措施看，疫情防控政策与

措施的科学性、有效性直接影响着疫情防控结果，

是散发疫情防控的关键变量，因此赋予权重较大；

疫情溯源仅构成局地疫情发生的源头，为疫情防控

提供初步指导，而当地实际人口与经济状况等疫情

背景是应对局地散发疫情的重要保障。基于专家

打分结果，同时综合疫情风险等级分级已有研究中

的相关指标赋权[34-35]，分别赋予疫情防控、疫情溯

源以及疫情背景0.6、0.1和0.3的比例。对于构成疫

情防控指标的持续时间、确诊病例、发现途径、流动

人口管理政策、流调追踪以及核酸检测6个分指标，

以及构成疫情背景指标的人口密度、人均地区生产

总值以及医疗资源 3个分指标，采取等权重法对其

进行赋权。与此同时，对于分指标的下设指标，同

样采取等权重法进行赋权。据此，通过层层赋权，

便可构建起散发疫情防控效率评价的指标体系。

由于不同单位和意义的指标不具有直接可比

性，因此需要先对各指标进行预处理，再构建散发

疫情防控效率评价指数。对于以分值为单位的各

指标以及人口密度指标，运用线性阈值法进行归一

化处理（式（1））；对于其他指标，为使其与疫情防控

效率成正比，且去除各指标的量纲，通过取倒数的

方法进行处理（式（2））。

Di = Xi - mi

Mi - mi
（1）

Di = 1Xi
（2）

式中，Xi为第 i个指标的实际值；Mi为第 i个指标样

本中的最大值；mi为第 i个指标样本中的最小值。

在对各指标按照式（1）和式（2）进行预处理后，

可得到各指标的标准值。在此基础上，通过自下而

上对同级指标进行赋权加总后即可得到总的疫情散

发防控效率评价指数。与此同时，由各组成指标的

指标测度可知，当散发疫情防控效率评价指数值越

高时，相应地区的散发疫情防控效率也就越高。
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2.2 散发疫情防控综合评估结果

基于以上构建的散发疫情防控综合评价指标

体系，根据专家打分得到各散发疫情的各项评分结

果。对疫情防控、疫情溯源和疫情背景 3个指标及

其下设的二级指标，自下而上地对同级指标进行赋

权加总，最后得到中国各地散发疫情防控效率的综

合评价指数（表 2）。通过对比各地散发疫情防控

效率综合指数及疫情防控、疫情溯源、疫情背景 3
个分项指数，可以据此来探究中国在后疫情时代散

发疫情防控中可能存在的一些问题和不足。

表2 中国散发疫情防控综合评价指数测算结果

疫情未

结束

地区

疫情已

结束

地区

序号

1
2
3
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29

疫情散发地区

广东省广州市

广东省佛山市

广东省深圳市

北京市朝阳区

四川省成都市

黑龙江省大庆市

内蒙古自治区呼伦贝尔市

北京市顺义区

河北省廊坊市

河北省邢台市

新疆维吾尔自治区吐鲁番市

辽宁省沈阳市

上海市浦东新区

黑龙江省牡丹江市

黑龙江省黑河市

黑龙江省齐齐哈尔市

北京市丰台区

天津市滨海新区

山东省青岛市

辽宁省大连市

北京市大兴区

河北省石家庄市

上海市黄浦区

吉林省通化市

黑龙江省绥化市

黑龙江省哈尔滨市

吉林省长春市（代管公主岭市）

安徽省合肥市

辽宁省营口市

辽宁省沈阳市

云南省瑞丽市

安徽省六安市

散发疫情开始时间

2021-05-21
2021-05-27
2021-05-21
2020-12-18
2020-12-07
2021-01-14
2020-11-21
2020-12-23
2021-01-11
2021-01-04
2020-12-12
2020-12-23
2020-11-09
2020-12-10
2020-12-29
2021-01-12
2020-06-11
2020-11-08
2020-10-11
2020-12-15
2021-01-17
2021-01-02
2021-01-21
2021-01-12
2021-01-10
2021-01-12
2021-01-11
2021-05-13
2021-05-14
2021-05-15
2021-03-30
2021-05-13

散发疫情结束时间

—

—

—

2021-01-13
2020-12-31
2021-01-30
2020-12-24
2021-01-30
2021-02-01
2021-02-08
2020-12-26
2021-01-20
2020-12-08
2020-12-28
2021-01-21
2021-02-07
2020-07-20
2020-12-04
2020-10-26
2021-01-25
2021-02-09
2021-02-22
2021-02-22
2021-02-20
2021-02-22
2021-02-18
2021-02-15
2021-06-01
2021-05-31
2021-05-23
2021-04-20
2021-06-01

疫情防控效率评价

指数

0.59
0.68
0.40
0.51
0.49
0.44
0.42
0.41
0.40
0.39
0.39
0.39
0.39
0.38
0.38
0.37
0.35
0.32
0.30
0.20
0.48
0.40
0.36
0.36
0.32
0.29
0.28
0.69
0.34
0.47
0.29
0.42

2.2.1 地区间散发疫情防控效率差异明显

截至 2021年 6月 1日，在散发疫情未结束的 3
个地区中，疫情防控效率以 0.6和 0.4为分界值划分

为高、中、低 3类，其中高效率地区和低效率地区之

间的疫情防控效率综合评价指数最大差距达 1.7
倍，防控效率的差异主要受流动人口管理政策影

响。在散发疫情已结束的 29个地区中（图 1），其疫

情防控效率评价指数呈现正态分布。将疫情防控

72



科技导报2022，40（9） www.kjdb.org

效率以 0.4和 0.35为分界值划分为高、中、低 3类
（图 2），其中高效率地区和低效率地区之间的疫情

防控效率综合评价指数最大差距超过 2倍，防控效

率的差异主要受流动人口管理政策与核酸检测政

策影响。

2.2.2 部分地区防控措施强度与疫情严重程度不

相适应

部分地区的疫情持续时间较短，却进行了较大

范围和（或）较高频次的核酸检测；部分地区的累计

确诊病例和确诊病例峰值均为出现散发疫情地区

中的较低水平，却实施了最大强度的流入人口管理

措施；部分地区的疫情防控措施强度偏大，没有对

流出人口管理措施进行分区分级，盲目实施严格的

全封闭式管理，全面禁止辖区内居民流动。一定程

度上，较高强度的防控措施可以及时有效遏制疫情

传播，但强度过高时，则会导致较高的成本和资源

的浪费。如 2022年 6月，河北省疫情防控措施过

强，造成一定的舆论影响，河北各地返乡政策口径

不统一，但都表现出较高强度，如只要返乡人员返

乡前所在地区有 1例确诊或大数据行程卡有星号，

返乡后就要进行 7天集中隔离与 7天居家健康检

测，且若不主动报备，则需要自己承担相关费用。

此外，措施强度呈现加强的趋势，仅出现 1例确诊

病例就封城的地区增加。2022年 4月 25日，河北

省保定市新增 4例无症状感染者，当天宣布封城，

依据全员核酸结果确定封城时间。出现 1例确诊

病例就封城的城市还包括湖南省邵阳市、内蒙古自

治区包头市、江苏省句容市等。

2.2.3 地区间流动人口的管理政策缺乏统一的科

学依据

各地进行管理的流动人口主要来源于中风险

地区、高风险地区、中高风险地区所在地级市或区

（以及境外地区）。在同一风险等级地区流动人口

的管理方面，总结各地人口管理措施（表 3）可以发

现，各地的管理内容和具体要求具有较大差异，具

体表现为核酸检测的时效性要求和人员隔离方式

表3 同一风险等级地区流动人口的管理差异

管理措施

核酸检测

人员隔离

流动许可

出行报备

管理内容

时效性

检测内容

隔离方式

隔离期限

隔离期检测

许可方式

报备方式

报备时间

具体要求类别

3日内

7日内

核酸检测

核酸检测与血清抗体检测

集中隔离

居家隔离

集中隔离与居家隔离相结合

7天
14天
2次核酸检测

3次核酸检测

暂缓高风险地区人员往来

高风险地区往来人员集中隔

离与核酸检测

高风险地区往来人员向社区

备案

无明确规定

出行前3日报备

出行前1日报备

无明确规定

图2 散发疫情已结束地区疫情防控效率等级分布

图1 散发疫情已结束地区疫情防控效率分布
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的不同；在对入境人员的管理方面，各地的隔离政

策要求也缺乏统一标准，主要体现在是否居家监测

和监测的时间长短（表 4）。2022年 1月，国务院联

防联控机制曾提出 5个“不得”，强调各地不可随意

禁止外地群众返乡、不可随意扩大限制出行范围等

要求，但从政策和法律规定层面并没有统一要求或

最低标准。在此背景下，多地进行政策加码，导致

在外务工人员和高校学生无法返乡，造成人口正常

流动受阻并产生了一定的舆论影响。

2.2.4 核酸检测的“一刀切”做法过多

在核酸检测范围方面，只有少数疫情防控效率

较高的地区进行了精细划分，对重点区域的重点人

群和一般区域的普通居民分别进行不同频次的核

酸检测，其他地区则普遍对确诊病例所在市（直辖

市为所在区）进行全员统一频次的核酸检测。在核

酸检测频次方面，只有部分高效率与中效率地区的

检测频次较为科学，其他地区在检测频次的确定上

缺乏专业判断，存在检测频次不足或过度的问题，

与科学防控、精准施策的指导思想不符。尤其在

2022年新一轮疫情背景下，多地仅确诊 1例便开展

多次核酸检测。例如 2022年 4月 25日，内蒙古包

头市出现第 1例本土输入性疫情后，即刻启动新冠

肺炎疫情Ⅳ级应急响应，共开展 3轮全市全员核酸

检测，最终结果均为阴性。过于“一刀切”的核酸检

测一定程度上减少了疫情传播的潜在影响，但同时

也增加了财政负担，提高医疗与人力成本。

2.2.5 流调追踪范围与被流调人员管理方式缺乏

科学研判

在流调追踪范围方面，各地主要对确诊病例的

密切接触者和次级密切接触者进行摸排，只有当疫

情溯源为冷链运输时，才将追踪范围扩展为阳性环

境的接触人员，对其他溯源类型的疫情传播链条、

流调追踪范围与追踪对象缺乏科学研判与专业指

导。在被流调人员管理方式方面，目前除少数高效

率地区采取了分类分区的差异化管理方式外，其他

地区基本采取统一隔离医学观察的方式，缺少针对

就地隔离、异地隔离、居家隔离等不同管理方式及

适用范围的研判。总体而言，北京市流调方式和范

围相对科学，通过“北京健康宝”场所码，结合大数

据技术，能够及时定位与确诊病例存在时空交叉的

其他人群，还原疫情传播链后分级管控，尽可能保

障正常的生产生活秩序。

3 散发疫情防控治理建议

3.1 建立散发疫情防控的评估体系

通过评估研究发现，地区间散发疫情防控效率

差异明显，因此各地亟待构建适应当地实际情况与

疫情防控能力的评估体系，进而缩小地区间散发疫

情防控效率差异，促进中国整体散发疫情治理效率

的提升。所构建的疫情防控效率评价体系可进一

步应用于中国后续散发疫情防控工作的评价与监

督。通过疫情持续时间、确诊病例等疫情发展态势

维度，发现途径、流动人口管理政策、核酸检测和流

调追踪等疫情防控关键环节维度，以及疫情溯源和

疫情背景等疫情防控背景信息维度等 3个方面的

综合考量，能够对疫情散发地区的疫情防控工作进

行有效的评价、监督和引导，以提高疫情防控成效。

与此同时，不同地区政府需要依据各地人口流动情

况、散发疫情发生频率、医疗卫生队伍等实际情况

不断反思，巩固与加强后疫情时代的散发疫情防控

体系，增强散发疫情防控韧性。

3.2 加强疫情防控的科学化决策能力

依据评估结果，部分地区防控措施强度与疫情

严重程度不相适应，进而对人民正常生活与社会经

表4 入境人员隔离政策模式分类

隔离政策模式

14+3
14+3+7

14+14+5

7+7+2+30

14+3+7+7

14+3+1+7

具体隔离政策要求

14天集中隔离，3次核酸检测

14天集中隔离，3次核酸检测，7天居

家隔离

14天集中隔离，14天居家隔离，5次核

酸检测

7天集中隔离，7天居家隔离，2次隔离

均做核酸检测；隔离期满居家监测30日
14天集中隔离，3次核酸检测，7天居

家隔离观察，7天不参加聚集性活动

14天集中隔离，3次核酸检测，1次血

清抗体监测，7天居家隔离

74



科技导报2022，40（9） www.kjdb.org

济发展带来一定影响。疫情防控需要严格，但同时

也需要精准。一味地加强政策强度可能会引发一

系列的衍生问题，因此对当地政府的科学化决策能

力提出新的要求。随着科学技术的发展，一些信息

化手段应当灵活地运用到散发疫情的防控中，加强

政策决策与执行的科学性、灵活性。因此，各地应

当完善基层的信息基础设施建设，建立一支专门分

析大数据的工作专班，研究散发疫情的特点规律和

发展趋势，制定基于科学分析的工作方案和针对性

措施；加强医院以及重要医疗物资等资源的掌握分

析，确立科学调配预案，强化医院之间的精细协同

能力；对各层级疫情防控指挥员、关键岗位人员进

行培训，掌握理解疫情防控整体策略，把握重要环

节工作重点，提升疫情防控决策执行力和工作效

率；在疫情防控效率较高的地方召开工作交流会，

促进各地工作经验的分享，提高疫情防控科学决策

与有效施策的整体工作水平。

3.3 对流动人口进行差异化管理

有研究人员指出，流动人口一定程度上加速了

疫情的传播[36]，Koh[37]的研究发现以移民工人为代

表的跨区域流动人口在疫情中具有高度脆弱性。

后疫情时代的人口流动与监测也成为各地疫情防

控中的重点工作，研究中发现当前仍然存在地区间

人口流动的管理政策缺乏统一的科学依据的问题。

但从现实情况出发，影响人员流动的因素是复杂

的，受到个人工作与家庭、特殊节日等多种因素的

影响，因此应当依据统一的科学要求，结合各地的

实际情况，机动安排流动人口管理，为流动人口管

理提供参考。依据疫情溯源类型和地区风险等级

对流出人口进行差异化管理：对于疫情溯源未查明

的中高风险地区，严格限制人员流出，实施封闭式

管理；对于疫情溯源已查明的高风险地区，根据疫

情溯源类型明确限制流出的重点区域和重点人群；

对于疫情溯源已查明的中风险地区，明确流出人员

在核酸检测和隔离观察方面的具体要求。依据流

入人口来源地对流入人口进行差异化管理：对于境

外流入人口，统一各入境点核酸检测和人员隔离的

具体要求；对于境内流入人口，统一对来自同一风

险等级地区的人员管理要求，在核酸检测、人员隔

离、流动许可和出行报备等方面统一标准。如在

2022年 3—5月，上海市与北京市分别出现散发疫

情，受新冠病毒奥密克戎变异毒株高传播性的影

响，散发疫情规模与其他时期相比更大。两地高校

学生返乡政策的差异再次反映出各地区流动人口

管理方式的不同，部分地区即使高校学生闭环返乡

依然需要隔离，部分地区则仅需出示 24小时或 48
小时内核酸阴性证明。不同的政策要求为群众返

乡带来的影响较大，通过人口差异化管理可以提高

当地政府公信力，提升散发疫情防控的科学化与民

主化水平。

3.4 提高核酸检测的精细化程度

核酸检测是精准防控的有效手段，是筛查确诊

病例、落实“四早”要求的第一道防线，被广泛应用

在多个环节与场合中。根据实际调查与评估结果，

散发疫情防控过程中核酸检测的“一刀切”做法过

多，导致大量人力、物力被浪费。因此，需要依据其

他地区散发疫情中的核酸工作安排，结合各地散发

疫情的实际情况，合理安排核酸检测范围，有效规

定核酸检测频次。核酸检测范围方面，要依据地区

风险等级和疫情溯源科学判断核酸检测范围，对于

中高风险地区，要明确其具体范围，如住宅小区（社

区）、街道、镇、县（区）、市等具体核检测区域；对于

一般物流、冷链运输的疫情溯源，要明确核酸检测

的重点人群；对于未查明、境内流动的疫情溯源，要

结合防控形势适当扩大核酸检测范围。在核酸检

测频次方面，要综合考虑核酸检测有效期和隔离观

察期，按照风险区域和重点人群分类制定核酸检测

工作方案，分级分区明确检测内容、检测方式以及

检测频次。核酸检测本身是提高疫情防控工作精

细化水平的重要工具，应当依据散发疫情特点合理

安排人力、物力，提高政策安排的灵活程度。

3.5 提升流调追踪管理的专业化水平

“流调”即流行病学调查，是传染病防治中的重

要工作，依据流调结果可以追溯疫情发生源头，还原

疫情传播链，及时采取防控措施，进而降低传染他人

的风险，防止疫情进一步蔓延与扩散。在研究中发

现，当下的流调追踪范围与被流调人员管理方式方

面缺乏科学研判。因此，需要从队伍构建、技能培
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训、配套措施执行等方面出发，提升流调追踪管理团

队的专业化水平。需要定时对流调工作队伍进行专

业知识和自身安全防护培训，提高流调溯源工作的

程序化、标准化与专业化水平。同时，在流调追踪范

围方面，要根据疫情溯源的不同类型分别细化对密

切接触者、次密切接触者、一般接触者和筛查对象4
类对象的调查层级；在被流调人员管理方式方面，要

分类制定管理方案，对密切接触者和次密切接触者

进行集中隔离医学观察，对一般接触者和筛查对象

按照当地条件采取居家隔离、异地隔离等管理措施，

避免疫情防控措施“层层加码”的情况。
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Construction and application of a comprehensive evaluation system

for COVID-19 sporadic outbreak in China in the post-epidemic era

AbstractAbstract This paper constructs an index system for evaluating the efficiency of COVID-19 sporadic outbreak prevention and
control from three dimensions (epidemic prevention and control, epidemic traceability, and epidemic background) and with nine
sub-indicators (pidemic duration, confirmed cases, detection route, mobile population management policy, flow investigation and
tracing, nucleic acid detection, etc.）This evaluation index system is used to calculate and evaluate the control of epidemic in all
the 32 regions of Chian since June 1, 2020 to June 1, 2021. Results show that there were significant differences in the efficiency
of epidemic prevention and control among these regions, that the intensity of prevention and control measures did not match the
severity of the epidemic, and that the management policies for mobile populations across regions lacked a unified yet scientific
basis. Based on these, certain epidemic prevention and control management optimization suggestions are presented.
KeywordsKeywords COVID-19 sporadic outbreak; the prevention and control efficiency; comprehensive evaluation ●
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