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【摘    要】目的  分析江苏省南京市江宁区 650例百日咳病例的临床特征及含百日咳成分疫苗接种情况，为
百日咳预防接种免疫策略的制定提供参考依据。方法  收集江苏省预防接种综合服务管理信息系统中南京
市江宁区 2024年 1—5月在中国疾病预防控制信息系统上报的 650例百日咳病例的相关数据，分析该地区百
日咳病例的临床特征及含百日咳成分疫苗接种情况。结果   江宁区 650例百日咳病例中，咳嗽者 640例
（98.46%），阵发性痉挛性咳嗽者 233例（35.84%），发热者 99例（15.23%），呕吐者 81例（12.46%），合并肺炎者
61例（9.38%），吸气性呼吸音者 38例（5.85%）；江宁区不同年龄组百日咳病例临床症状比较，阵发性痉挛性咳
嗽、呕吐、合并肺炎发生率均不同（均 P<0.05），其中<3月龄病例咳嗽（100.00%）、阵发性痉挛性咳嗽（61.54%）、
呕吐（30.77%）、合并肺炎（23.08%）和吸气性呼吸音（23.08%）的发生率均最高；接种含百日咳成分疫苗者
604例，疫苗接种率为 92.92%；<3月龄、3月龄～2岁、3～5岁、6～11岁和≥12岁的含百日咳成分疫苗接种率
分别为 0、86.96%、95.24%、98.93%和 82.05%，不同年龄组百日咳病例，疫苗接种率不同，差异均有统计学意
义（χ2=111.63，P<0.001）；百日咳住院病例与非住院病例比较，住院病例含百日咳成分疫苗接种率（84.61%）低
于非住院病例含百日咳成分疫苗接种率（93.84%），差异有统计学意义（χ2=13.72，P<0.001）。结论   江宁区<
3月龄百日咳病例咳嗽、阵发性痉挛性咳嗽、呕吐、合并肺炎和吸气性呼吸音等临床症状发生率较高且均未
接种含百日咳成分疫苗，非住院病例的疫苗接种率较高。
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【Abstract】 Objective  To analyze the clinical characteristics and pertussis-containing vaccine (PCV) vaccination status
of 650 pertussis cases in Jiangning district, Nanjing city, Jiangsu province, to provide a reference for the development of
pertussis vaccination and immunization strategies. Methods  Data on 650 pertussis cases reported from Jiangning district,
Nanjing  city,  in  the  China  Information  System  for  Disease  Control  and  Prevention  from  January  to  May  2024,  were
collected  from  the  Jiangsu  Provincial  Integrated  Vaccination  Service  Management  Information  System.  The  clinical
characteristics and PCV vaccination status of pertussis cases in this area were analyzed. Results  Among the 650 pertussis
cases in Jiangning district, 640 (98.46%) had a cough, 233 (35.84%) had paroxysmal spasmodic cough, 99 (15.23%) had
fever,  81  (12.46%)  had  vomiting,  61  (9.38%)  had  pneumonia,  and  38  (5.85%)  had  inspiratory  stridor.  Comparison  of
clinical symptoms of pertussis cases in different age groups in Jiangning district showed differences in the incidence of
paroxysmal spasmodic cough, vomiting, and pneumonia (all P < 0.05). The incidence of cough (100.00%),  paroxysmal
spasmodic  cough  (61.54%),  vomiting  (30.77%),  pneumonia  (23.08%),  and  inspiratory  stridor  (23.08%)  was  highest  in
cases  < 3  months  of  age.  Among  the  cases,  604  (92.92%)  had  received  PCV.  The  PCV  vaccination  rates  for  the  < 3
months, 3 months to 2 years, 3 to 5 years, 6 to 11 years, and ≥ 12 years age groups were 0, 86.96%, 95.24%, 98.93%, and
82.05%, respectively. Comparison of pertussis cases in different age groups showed significant differences in vaccination
rates (χ2 = 111.63, P < 0.001). The PCV vaccination rate among hospitalized pertussis cases (84.61%) was significantly
lower than that among non-hospitalized cases (93.84%) (χ2 = 13.72, P < 0.001). Conclusions  The incidence of clinical
symptoms  such  as  cough,  paroxysmal  spasmodic  cough,  vomiting,  pneumonia,  and  inspiratory  stridor  was  higher  in
pertussis cases < 3 months of age in Jiangning district, and none of these cases had received PCV. The vaccination rate
was higher among non-hospitalized cases.
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百日咳是一种由百日咳鲍特菌导致的急性呼

吸道传染病，其特点为高度传染性且病程持久，

该病典型临床表现为阵发性痉挛性咳嗽，可伴有

“鸡鸣样”吸气性呼吸音[1]，全人群普遍易感，特别

是婴幼儿。国内外报告病例主要以婴幼儿为主[2]，

在百日咳疫苗普遍使用之前，该传染病是全球婴

幼儿死亡的重要原因之一 [3]。研究表明，在接种

含百日咳成分疫苗后，人体内会产生针对百日咳

的特异性抗体，这些抗体可在体内持续 4～ 12
年，且能有效减少重症百日咳的发生概率[4–5]。自

世界卫生组织 1974年将百白破联合疫苗纳入计

划免疫后，全球百日咳发病率得到有效控制 [6]。

但近年研究发现百日咳发病率在疫苗高覆盖率

的发达国家中呈上升趋势，中国亦同样面临着

“百日咳重现”的现象 [7]。为此，本研究收集江苏

省预防接种综合服务管理信息系统中南京市江

宁区 2024年 1—5月在中国疾病预防控制信息系

统上报的 650例百日咳病例的相关数据，分析该

地区百日咳病例的临床特征和含百日咳成分疫

苗接种情况。结果报告如下。 

1   资料与方法
 

1.1    资料来源　收集江苏省预防接种综合服务

管理信息系统中南京市江宁区 2024年 1—5月在

中国疾病预防控制信息系统上报的 650例百日咳

病例的相关数据，内容包括性别、年龄、临床特

征、住院情况和含百日咳成分疫苗接种情况等。 

1.2    统计分析　采用 Epi Data 3.0建立数据库录

入数据，应用 SPSS 27.0统计软件进行一般描述

性分析和 χ2 检验，以 P<0.05为差异有统计学意义。 

2   结　果
 

2.1    南京市江宁区百日咳病例一般情况　南京

市江宁区 2024年 1—5月报告的 650例百日咳病

例中，男性 336例（51.69%），女性 314例（48.31%）；

年龄最小 1月龄，最大 45岁，平均年龄（8.00±4.74）
岁，其中<3月龄 13例（2.00%），3月龄～2岁 46例
（7.08%），3～5岁 84例（12.92%），6～11岁 468例
（72.00%），≥12岁39例（6.00%）；非住院病例585例
（90.00%），住院病例 65例（10.00%）。 

2.2    南京市江宁区百日咳病例临床特征（表 1）江
宁区 650例百日咳病例中，咳嗽者 640例（98.46%），

阵发性痉挛性咳嗽者 233例 （35.84%），发热者

99例（15.23%），呕吐者 81例（12.46%），合并肺炎

者 61例（9.38%），吸气性呼吸音者 38例（5.85%）。

江宁区不同年龄组百日咳病例临床症状比较，不

同年龄组百日咳病例阵发性痉挛性咳嗽、呕吐、

合并肺炎发生率不同（均 P<0.05），其中<3月龄病

例咳嗽、阵发性痉挛性咳嗽、呕吐、合并肺炎和

吸气性呼吸音的发生率均最高。
 
 

表 1   南京市江宁区不同年龄组百日咳病例临床特征比较
Table 1   Comparison of clinical characteristics with cough, spasmodic cough, fever, vomiting, pneumonia, and inspiratory stridor of

pertussis cases in different age groups in Jiangning district, Nanjing city
 

年龄组
咳嗽 阵发性痉挛性咳嗽 发热 呕吐 合并肺炎 吸气性呼吸音

发生例数 发生率/% 发生例数 发生率/% 发生例数 发生率/% 发生例数 发生率/% 发生例数 发生率/% 发生例数 发生率/%

<3月龄 13 100.00 8 61.54 0 0 4 30.77 3 23.08 3 23.08

3月龄～<2岁 45 97.83 25 54.35 10 21.74 11 23.91 8 17.39 4 8.70

3～5岁 82 97.62 32 38.10 17 20.24 12 14.29 12 14.29 3 3.57

6～11岁 461 98.50 153 32.69 68 14.53 52 11.11 35 7.48 27 5.77

≥12岁 39 100.00 15 38.46a 4 10.26 2 5.13ab 3 7.69ab 1 2.56
　　注：a 各组内比较，P<0.05；b 采用Fisher确切概率法检验。
 
 

2.3    南京市江宁区百日咳病例含百日咳成分疫

苗接种情况　江宁区 650例百日咳病例中，接种含

百日咳成分疫苗者 604例，疫苗接种率为 92.92%；
<3月龄、3月龄～2岁、3～5岁、6～11岁和≥12岁的

含百日咳成分疫苗接种率分别为 0（0/13）、86.96%
（40/46）、95.24%（80/84）、98.93%（463/468）和82.05%
（32/39），不同年龄组百日咳病例比较，疫苗接种率

不同，差异均有统计学意义（χ2=111.63，P<0.001）；
百日咳住院病例与非住院病例含百日咳成分疫苗

接种率分别为 84.61%（55/65）和 93.84%（549/585），
2组百日咳病例比较，住院病例含百日咳成分疫

苗接种率低于非住院病例含百日咳成分疫苗接

种率，差异有统计学意义（χ2=13.72，P<0.001）。 

3   讨　论

研究表明，百日咳在人群中虽普遍易感，但主

要以散居儿童、幼托儿童和小学生为主，其中<1
岁婴幼儿发病风险较高 [8]。本研究结果显示，南

京市江宁区百日咳病例临床表现中，主要以咳嗽

和阵发性痉挛性咳嗽为主，其中<3月龄病例咳

嗽、阵发性痉挛性咳嗽、呕吐、合并肺炎和吸气

性呼吸音的发生率均最高，与康利民等[9] 研究中

年龄越小尤其是<3月龄的幼儿患百日咳进展为

重症百日咳风险越高的结果一致。
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目前，百日咳防控策略仍然以接种疫苗为主

要手段，未接种疫苗仍是百日咳发病的最大危险

因素[10]。本研究南京市江宁区 650例百日咳病例

中，含百日咳成分疫苗的接种率为 92.92%，提示

该地区疫苗接种覆盖率高。然而，本研究中<3月
龄婴幼儿百日咳病例均未接种含百日咳成分的

疫苗。唐诗静等[5] 研究表明，<3月龄婴幼儿百日

咳发病风险较高，但疫苗接种后，其感染风险有

所降低。2025年 1月 1日起，我国含百日咳成分

免疫规划疫苗免疫程序调整为 2月龄、4月龄、

6月龄、18月龄和 6周岁各接种 1剂次百白破疫

苗[11]。这将有效降低<3月龄婴幼儿和 6～12岁儿

童的百日咳发病率。此外，本研究通过比较住院组

与非住院组百日咳病例疫苗接种率发现，百日咳

住院病例含百日咳成分疫苗接种率（84.61%）低

于非住院病例含百日咳成分疫苗接种率（93.84%），

差异有统计学意义（χ2=13.72，P<0.001），提示未接

种含百日咳成分疫苗的病例病情较重，这与罗晶

晶等[12] 研究中未接种疫苗<3月龄百日咳病例重

症组比例高于非重症组的结果一致。另有研究表

明，中国 2023年 10月—2024年 4月报告的 13例
百日咳死亡病例均未接种含百日咳成分疫苗 [13]，

进一步说明接种含百日咳成分疫苗的重要性。

综上所述，百日咳防控策略面临着挑战，尽

管含有效百日咳成分疫苗有较高的接种率，但全

球尚未有一个国家百日咳得到控制 [14]。“百日咳

再现”现象一方面可能是近年来监测系统和诊断

水平不断更新提高了百日咳的检出率和报告率，

另一方面可能是现有含百日咳成分疫苗保护效

果持续衰减[15] 而不能提供长期保护。因此，建议

国内加快研发、生产或引进成人百日咳疫苗，进

一步完善我国百日咳疫苗的免疫程序和免疫策

略[16]，从而实施“蚕茧策略”以保护孕产妇以及因

年龄太小而不能接种疫苗的新生儿。
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