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　　摘　要　目的　了解某医学院大学生乙肝疫苗接种情况及对乙肝防控知识认知现状，为医学院校制定和开

展乙肝健康教育提供科学依据。方法　随机抽样法抽取某医学院在校大学一年级至大学五年级学生７８７名，进

行乙肝防治知识认知度问卷调查；采用乳胶快速检测法检测乙肝血清标志物。结果　该校大学生 ＨＢｓＡｇ阳性

率为０．６３％，抗ＨＢｓ阳性率为４５．２７％，五项全阴性率为５４．１０％。乙肝知识认知知晓率为６７．６８％，影响乙肝防

控知识认知的因素有年级、专业以及是否系统学习过《医学微生物学》和《传染病学》。结论　该校大学生群体

的乙肝免疫保护力未全面覆盖，对乙肝的防控认知水平和疫苗接种主动性有待提高，医学院校应加强职业风险

教育和乙肝防控宣教。
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　　乙型肝炎病毒（ｈｅｐａｔｉｔｉｓＢｖｉｒｕｓ，ＨＢＶ）感染可
引起乙型肝炎（简称乙肝）。乙肝是以肝脏炎性病

变为主、伴发多器官损害的一种全球流行性传染

病，中国和一些亚非国家流行较为严重。近年来，

我国乙肝感染人群呈年轻化趋势，在校大学生乙肝

感染率高达 ６％～８％［１］。高校作为学生学习和生
活较为集中的地方，人口密度较大，流动性强，而医

学院学生由于有医院见习、实习环节，存在更高感

染ＨＢＶ风险，更容易造成ＨＢＶ在校园内传播和流
行［２］。因此，医学院校学生是乙肝高危人群和乙

肝防控宣教主要对象。本研究以某医学院５个年
级在校大学生为研究对象，通过乳胶快速检测法检

测乙肝血清标志物，了解医学院学生群体乙肝易感

人群比例、乙肝疫苗接种率，同时进行乙肝防控知

识问卷调查，了解该校医学生对乙肝的认知程度、

态度及流行状况，为今后高校制定和开展乙肝健康

教育提供科学依据，并推进高校乙肝防控教育的进

程。

１　对象与方法

１．１　研究对象
２０１７年１０月－２０１８年１０月采用随机抽样法，

随机抽取某医学院大学一年级至大学五年级在校

生进行问卷调查。此次调查共发放７８７份问卷，回
收７８７份，回收率１００％，其中有效问卷７１９份，有
效率９１．３６％。
１．２　研究方法
１．２．１　调查问卷　结合医学院校自身特点，自主
设计关于乙肝防控认知度调查问卷。问卷分为 ４
部分，包括基本信息（性别、家庭居住地、专业、年

级及父母的学历、职业等），乙肝知识认知水平 ３３
题（易感人群 ９题，传播途径 １３题，预防措施 １１
题），乙肝疫苗认知水平 １８题（疫苗接种 ５题，接
种态度１３题），健康教育需求与学校教育现状 ４
题。其中乙肝知识认知水平题目回答正确赋１分，
答错赋０分，选择可能答案或不知道赋０．５分。采
用不记名问卷调查方法，现场统一发放、组织学生

填写并回收问卷。

１．２．２　乙肝血清标志物检测　基于知情同意、自
主自愿原则，有６３４名学生自愿做血清学检测，采
血３～４ｍｌ／人，２０００ｒ／ｍｉｎ离心２０ｍｉｎ，取上层血清，
应用乳胶快速检测法（艾博生物医药公司）检测血

清中ＨＢｓＡｇ、抗ＨＢｓ、ＨＢｅＡｇ、抗ＨＢｅ、抗ＨＢｃ五项

血清检测指标。

１．３　问卷处理和统计学方法
问卷回收后，采用统一的标准确定有效问卷，

采用双人双份整理核查校对后，录入Ｅｘｃｅｌ２００３并
建立数据库，使用ＳＰＳＳ２１．０进行统计分析。计数
资料采用频数与百分比描述，正态计量数据采用 珋ｘ
±ｓ表示；两组组间比较采用独立样本 ｔ检验，多组
间比较采用方差分析，组间多重比较采用 ＳＮＫ检
验，以单因素分析中有统计学意义的因素为自变量

进行多元线性回归，Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　人口学基本特征
本次调查，男性１８８人（２６．１５％），女性５３１人

（７３．８５％）。大一 １２７人（１７．６６％），大二 １６６人
（２３．０９％），大三 ２８４人（３９．５０％），大四 １０６人
（１４．７４％），大五 ３６人（５．０１％）；农村 ３８２人
（５３１３％），城市 ３３７人（４６．８７％）；临床医学 ３３４
人（４６．４５％），护理学１９７人（２７．４０％），应用心理
学１７人（２．３６％），精神医学４８人（６．６８％），康复
治疗学 ２１人（２．９２％），中西医临床医学 ２９人
（４０３％），口腔医学８人（１．１１％），医学检验技术
３５人（４．８７％），法医学 １３人（１．８１％），食品质量
与安全１人（０．１４％），预防医学１６人（２．２３％）。
２．２　调查问卷结果
２．２．１　大学生对乙肝知识认知情况　乙肝知识认
知３３道题目全部回答正确总人次数为２３７２７（３３×
７１９），实际回答正确总人次数为 １６０５８，大学生对
乙肝总体认知知晓率为 ６７．６８％（１６０５８／２３７２７），
单项正答率最高的是“积极接受乙肝疫苗注射”

（９６．９４％），最低的是“被叮咬过乙肝感染者的蚊
虫叮咬”（２２．３９％）。见表１。
２．２．２　不同特征大学生的认知情况比较　乙肝认
知得分在不同年级、不同专业、是否系统学习过

《医学微生物学》或《传染病学》的大学生均有差

异，且具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。见表２。
２．２．３　不同特征大学生乙肝认知得分的多因素分
析　在单因素分析中，有意义的变量分别为年级、
专业以及是否系统学习过《传染病学》和《医学微

生物学》；对这些分类变量设置哑变量，以乙肝知

识认知得分为因变量，进行逐步多元线性回归，结

果显示，学习《传染病学》和《医学微生物学》是乙

肝知识得分的独立影响因素。其中学习过《传染
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病学》知识的相对于均未学过的，平均得分高出

３０９分，二者差值最大，差异具有统计学意义（Ｐ＜
０．０５）；学习过《医学微生物学》的相对于均未学过
的，平均得分高出 ２．１１分，差异具有统计学意义
（Ｐ＜０．０５）；两门均学过的相对于均未学过的，平均
得分高出 ２．９５分，差异具有统计学意义（Ｐ＜
００５）。见表３。

表１　乙肝认知情况调查结果（ｎ＝７１９）

　　项　　目 回答正确
人数

正答率
／％

乙肝易感人群认知

　　抗ＨＢｓ阴性者 ２６５ ３６．８６

　　抗ＨＢｓ阳性者 ２７３ ３７．９７

　　ＨＢｓＡｇ阳性母亲的新生儿 ４１１ ５７．１６

　　ＨＢｓＡｇ阳性的家属 ３４６ ４８．１２

　　反复输血及血液制品者 ５５５ ７７．１９

　　有多个性伴侣 ５３０ ７３．７１

　　静脉药瘾者 ５３９ ７４．９７

　　医务工作者 ４４６ ６２．０３

　　和乙肝患者／携带者同住的舍友 １７４ ２４．２０

乙肝传播途径认知

　　与乙肝感染者发生无安全措施性行为 ４８０ ６６．７６

　　身边的乙肝感染者打喷嚏、咳嗽 ２００ ２７．８２

　　与乙肝感染者握手、拥抱、礼节性亲吻 ４９４ ６８．１７

　　与乙肝感染者共用剃须刀、牙刷等生活用品 ３８９ ５４．１０

　　与乙肝感染者共用游泳池，马桶 １９５ ２７．１２

　　与乙肝感染者一起吃饭，一起工作学习 ３２６ ４５．３４

　　与乙肝感染者共用注射器吸毒或打针 ６３９ ８８．８７

　　与乙肝感染者共处在拥挤的环境中 ３２９ ４５．７６

　　输入非正规渠道供应的血或血制品 ５２１ ７２．４６

　　用消毒不彻底的工具纹身，打耳钉，针灸 ４８６ ６７．５９

　　被叮咬过乙肝感染者的蚊虫叮咬 １６１ ２２．３９

　　感染乙肝病毒的产妇哺乳婴儿 ５１０ ７０．９３

　　感染乙肝病毒的妇女怀孕、分娩 ５１６ ７１．７７

乙肝预防措施认知

　　通过正当合法途径无偿献血 ６５２ ９０．６８

　　不接受非正规途径来源的血液制品 ６１９ ８６．０９

　　去正规整形医院打耳洞、纹身 ６２５ ８６．９３

　　洁身自爱，理性保持男女之间的距离 ６７２ ９３．４６

　　不与别人共用生活用品（毛巾、牙刷、剃须刀等） ６７８ ９４．３０

　　感染乙肝病毒的母亲不要哺乳孩子 ５７７ ８０．２５

　　使用一次性注射器、输液器 ６７９ ９４．４４

　　定期检测乙肝抗体 ６９０ ９５．９７

　　积极接受乙肝疫苗注射 ６９７ ９６．９４

　　洁身自爱，抵制卖淫、嫖娼、吸毒等不良行为 ６９３ ９６．３８

　　提倡安全性行为（如正确使用质量合格的安全套等） ６９１ ９６．１１

合计 １６０５８

表２　不同特征大学生乙肝认知得分比较（珋ｘ±ｓ）

因素 ｎ 认知得分 Ｆ Ｐ

年级

　大一

　大二

　大三

　大四

　大五

１２７

１６６

２８４

１０６

３６

２４．１１±３．０５ｂｃｄ

２５．８７±２．８８ｂ

２５．８６±２．７７ｂ

２６．８１±２．６４ａ

２５．９７±５．１７

５６．８１ ＜０．００１

专业

　临床医学

　护理学

　应用心理学

　精神医学

　康复治疗学

　中西医临床医学

　口腔医学

　医学检验技术

　法医学

　食品质量与安全／预防医学

３３４

１９７

１７

４８

２１

２９

８

３５

１３

１７

２６．０８±３．２１

２５．４８±２．７９ｅ

２４．２９±３．７５ｅ

２５．９９±３．０７
２４．９８±２．６４

２４．７８±４．３６ｅ

２３．５０±３．１８ｅｆ

２５．６４±２．１１
２５．８１±２．２７
２４．７９±２．１４

２．１７ ０．０２２

是否学过相关课程

　均未学过

　学过《传染病学》

　学过《医学微生物学》

　两门都学过

１３２

１５

４１９

１５３

２３．７８±２．８８

２６．８７±３．１９ｇ

２５．８９±２．８３ｇｈ

２６．７３±３．２２ｇ

２６．４５ ＜０．００１

　　注：经 Ｎｅｍｅｎｙｉ检验，与 ２０１３级比较，ａＰ＜０．０５；与 ２０１４级比
较，ｂＰ＜０．０５；与２０１５级比较，ｃＰ＜０．０５；与２０１６级比较，ｄＰ＜０．０５。

经ＳＮＫ检验，与临床医学比较，ｅＰ＜０．０５；与精神医学比较，ｆＰ
＜０．０５；其余组间差异均无统计学意义。

经ＳＮＫ检验，与均未学过比较，ｇＰ＜０．０５；与学过传染病学比

较，ｈＰ＜０．０５。

表３　不同特征大学生乙肝认知得分
影响因素的多因素分析

变量 系数 标准误 ｔ Ｐ

常数项 ２３．７８ ０．２６ ９３．０９ ０．００１＃

均未学过 —

学过传染病 ３．０９ ０．８０ ３．８６ ０．００１＃

学过微生物 ２．１１ ０．２９ ７．１９ ０．００１＃

两门都学过 ２．９５ ０．３５ ８．４６ ０．００１３＃

　　赋值情况：均未学过＝０，学过传染病＝１，学过微生物＝２，两本
都学过＝３。以均未学过为参照，以是否系统学习过《传染病学》和
《医学微生物学》为哑变量，以乙肝知识得分为因变量，进行线性回

归；＃表示Ｐ＜０．０５

２．２．４　大学生疫苗接种知识认知与态度　大学生
中绝大部分（９４．８５％）对于疫苗接种持主动自愿的
态度，并能认识到接种乙肝疫苗是有效预防和控制

·０５·
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乙肝感染的重要手段，８８．４６％的大学生会在疫苗
接种后持续关注接种效果。但仅有 ５５．２２％的大
学生认识到疫苗接种有效率不是 １００％。若疫苗
接种无效，大部分大学生（７５．５２％）会选择接种加
强针来加强应答。

２．２．５　大学生对乙肝感染者态度分析　被调查大
学生中，３６３人（５０．４２％）介意与乙肝感染者共同
进餐，３５０人（４８．６８％）介意与乙肝感染者共住宿
舍，４１２人（５７．３０％）介意与乙肝感染者交往，５６１
人（７８．０３％）介意与乙肝感染者组建家庭，仅有７７
人（１０．７１％）赞成对乙肝感染者在求学、就业方面
进行限制。见表４。

表４　大学生对乙肝感染者态度分析（ｎ／％）

调查内容 介意 不太介意 完全不介意

您是否介意与乙肝感染者共同进餐 ３６３／５０．４２ ３２０／４４．４４ ３７／５．１４

您是否介意与乙肝感染者共住宿舍 ３５０／４８．６８ ３２１／４４．６５ ４８／６．６８

您是否介意与乙肝感染者交往 ４１２／５７．３０ ２５７／３５．７４ ５０／６．９５

您是否介意与乙肝感染者组建家庭 ５６１／７８．０３ １３２／１８．３６ ２６／３．６２

您是否赞成对乙肝感染者在求学、就业方面进行限制 ７７／１０．７１ ３０７／４２．７０ ３３５／４６．５９

２．２．６　健康教育需求与学校教育现状　被调查大
学生在校期间曾参加过学校组织的乙肝宣教活动

排名前３位的是：专业课学习、宣传栏或传单、校内
广播或官方媒体宣传。而最受学生欢迎的乙肝宣

教途径排名前３的是：专业课传授、医学专家讲座、
电视广播网络等媒体宣传。

２．３　血清学检测结果
本次自愿参与乙肝血清学检测者为 ６３４人，

ＨＢｓＡｇ阳性率为 ０．６３％（４／６３４），抗ＨＢｓ阳性率
为４５．２７％（２８７／６３４），ＨＢＶ标志物五项全阴者为
３４３人，占总人数的５４．１０％。见表５。

表５　６３４名大学生乙肝血清学检测结果（ｎ／％）

　年级 受检人数 ＨＢｓＡｇ阳性 抗ＨＢｓ阳性 五项阴性

大一 ７７ ０／０．００ ２３／２９．８７ ５４／７０．１３

大二 １３８ ０／０．００ ７０／５０．７２ ６８／４９．２８

大三 ３１３ ４／１．２８ １３１／４１．８５ １７８／５６．８７

大四／大五 １０６ ０／０．００ ６３／５９．４３ ４３／４０．５７

合计 ６３４ ４／０．６３ ２８７／４５．２７ ３４３／５４．１０

３　讨论

据文献报道，２０１５年全球有２．５７亿慢性乙肝

患者，每年约８８．７万人死于ＨＢＶ感染所致的急性

肝炎、肝硬化和原发性肝细胞癌［３］。１９９２年我国

一般人群乙肝携带率近１０％，属于 ＨＢＶ感染高流

行区国家［４］，由于实行了新生儿乙肝疫苗计划免

疫接种，该比率逐年下降。目前，我国已从ＨＢＶ高

流行区国家转为高中间流行区国家［５］，但不同年

龄段感染情况不一。２０１４年全国乙肝血清流行病

学调查结果显示，１～４岁、５～１４岁和 １５～２９岁人

群的 ＨＢＶ携带率分别为 ０３２％、０．９４％和

４３８％［６］，儿童 ＨＢＶ流行控制显著，成年人 ＨＢＶ

流行形势仍然不容乐观［１，７］，更有报道，我国高校

新生的乙肝携带率高达 ９．０６％［８］。目前，在没有

乙肝特效药物治疗的现况下，接种乙肝疫苗仍然是

有效控制ＨＢＶ感染流行的重要手段［９］。医学院学

生作为未来的医务工作者，除了肩负治病救人的重

任，同时自身也面临着乙肝高危感染的风险，加强

在校医学生乙肝防控知识教育，提高医学生主动进

行乙肝抗体检测和疫苗接种的意识，对于降低未来

医务岗位中乙肝职业感染风险有着非常重要的意

义［１０］。

本次调查发现，该医学院学生的乙肝认知知晓

率为６７．６８％，仍未达到卫计委计划“到２０１０年人

群乙肝防治知识知晓率达到 ８０．０％以上”的目

标［１１］。关于对乙肝易感人群的认知调查显示，大

学生对乙肝经血液传播、性传播和母婴传播的三大

主要传播途径基本掌握，尤其是经血液传播导致人

群易感的认知高于母婴传播和性传播，且对医务工

作者是乙肝感染高危人群也有较好的认知（正答

率６２．０３％）。关于传播途径的调查项目中，“打喷

嚏、咳嗽”“共用游泳池、马桶”“共同处在拥挤的环

境中”“被叮咬过乙肝感染者的蚊虫叮咬”不会传

播乙肝病毒的知晓率依次为 ２７．８２％、２７．１２％、

４５７６％、２２．３９％，均低于之前的研究结果［１２１４］。

说明被调查的大学生对非传播途径的认知较差，对

传播途径认知模糊或错误，可能会造成对乙肝的恐

慌和乙肝歧视现象。被调查大学生对所列出的预

·１５·
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防措施的正答率均在８０％以上，其中“积极接受乙
肝疫苗注射”的正答率高达 ９６．９４％，说明大学生

能正确地认识到注射乙肝疫苗是预防乙肝病毒传

染的有效措施。

不同特征大学生乙肝认知得分差异比较显示，

年级之间均存在统计学差异，高年级学生对乙肝的

认知程度高于低年级。临床医学专业学生认知程

度略高于护理学、应用心理学、中西医临床医学和

口腔医学专业，可能与临床医学专业学生对未来临

床岗位面临的ＨＢＶ感染的职业风险重视程度高有

关，也或者与不同专业的课程体系有关，如应用心

理学专业不开设《医学微生物学》《传染病学》，该

专业学生接受ＨＢＶ相关的课程教育就会较少。但

本调查结果也显示，临床医学专业学生认知度与医

学检验技术、精神医学、康复治疗学、法医学、预防

医学和食品质量与安全专业无显著性差异，这可能

与本调查中非临床医学专业学生的样本偏少有关。

通过多因素分析表明，学过《医学微生物学》或《传

染病学》以及二者均学过的与均未学过相比，三者

之间均存在统计学差异，高年级学生通过所学专业

课程，获得乙肝相关专业知识比低年级多，因此，可

以通过开展乙肝专业知识教育提高低年级医学生

的乙肝认知水平。

在疫苗接种认知与态度调查中，９４．８５％大学

生自愿接种乙肝疫苗，８８．４６％的大学生会在疫苗

接种后持续关注接种效果，但有近 ５０％的大学生

对疫苗接种有效率存在误区，认为接种疫苗一定会

产生抗体，表明被调查大学生对于乙肝疫苗免疫效

果认知不全面，可能会忽视接种后免疫效果的检

测。但有７５．５２％被调查学生会在检测到疫苗无

应答时，选择再次加强免疫接种。

健康教育知信行理论认为，知识决定态度，态

度影响行为，三者相互统一，互为基础［１５］。本调查

研究显示，在对待乙肝感染者的态度方面，如共餐、

同住、交往和组建家庭，超半数的大学生存在介意

心理，与刘彩等［１４］研究结果类似。虽然我国乙肝

感染者的比例逐年降低，但乙肝歧视现象仍较为普

遍。在是否赞成对乙肝感染者在求学、就业方面进

行限制的选项中，表明不赞成的人数占 ４６．５９％，

显示大部分被调查大学生能够在认知上赞成乙肝

感染者应该拥有平等的求学、就业权利，但当涉及

自身与乙肝感染者具体接触行为时，完全不介意的

仅占３．６２％～５．１４％，反映大学生存在知信行分离

现象，提示今后在提升大学生乙肝认知水平的同

时，要注重以正确认知促进大学生积极的健康信念

与态度的养成，而健康信念与态度也会进一步产生

正向行为，实现知信行的统一。

本次乙肝血清学共检测 ６３４名大学生，其中

ＨＢｓＡｇ阳性率为０．６３％（４／６３４），低于国内其他学

者的调查结果［１６１８］。抗ＨＢｓ阳性率为 ４５２７％

（２８７／６３４），ＨＢＶ标志物五项全阴者为 ３４３人，占

５４１０％，与其他学者调查研究结果基本一致。由

本次血清学检测结果可以看出，ＨＢｓＡｇ阳性率与

抗ＨＢｓ阳性率均低于 ２０１３年本校的调查结果。

说明近几年该校大学生乙肝感染率有所下降，但同

时也存在该校医学生群体对乙肝免疫保护力下降

（抗ＨＢｓ阳性率下降）的现状，对于未来从事乙肝

高危职业的医学生，加强职业高风险性教育引导，

提高医学生乙肝检测及疫苗接种主动性，其重要性

和迫切性不容忽视。

目前该校组织的一些宣教活动如宣传栏、传单

等形式，与学生希望学习乙肝知识的途径并不一

致，这与其他学者研究结果相同［１９］，提示该校应积

极开展以专业课为中心的宣教活动，并发挥学校的

权威作用［２０］，例如增加选修课种类等措施。有学

者尝试对大学生进行乙肝携带者的同伴教育［２１］，

以消除乙肝歧视，为乙肝病毒携带者和感染者创造

平等和谐的校园生活环境。

综上所述，高校尤其是医学院校开展大学生乙

肝防控教育具有实际意义，引导大学生全面地掌握

乙肝传播途径、预防治疗等知识，增强自我保护意

识和疫苗接种主动性，科学公平对待乙肝患者及感

染者，做到知信行合一。

参考文献：

［１］　陈 丽．大学生乙肝病毒感染状况调查分析及护理干

预［Ｊ］．实用临床护理学电子杂，２０１９，４（２３）：１１１４．

［２］　闫修荣，朱慧稢，秦玉玲，等．大学生乙肝疫苗接种率

·２５·



济宁医学院学报２０２１年２月第４４卷第１期　ＪＪｉｎｉｎｇＭｅｄＵｎｉｖ，Ｆｅｂｒｕａｒｙ２０２１，Ｖｏｌ４４，Ｎｏ．１

影响因素分析［Ｊ］．中国实用医药，２０１５，１０（１）：２４０

２４２．ＤＯＩ：１０．１４１６３／ｊ．ｃｎｋｉ．１１５５４７／ｒ．２０１５．０１．１７９．

［３］　ＷＨＯ．Ｇｌｏｂａｌｈｅｐａｔｉｔｉｓｒｅｐｏｒｔ，２０１７［ＥＢ／ＯＬ］．ｈｔｔｐ：／／

ｐｕｂｌｉｃａｔｉｏｎｓ／ｇｌｏｂａｌｈｅｐａｔｉｔｉｓｒｅｐｏｒｔ２０１７／ｅｎ／．

［４］　刘珏，刘民．我国实现ＷＨＯ２０３０消除乙型肝炎目标

的进展与挑战［Ｊ］．中华流行病学杂志，２０１９，４０（６）：

６０５６０９．ＤＯＩ：１０．３７６０／ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．０２５４６４５０．２０１９．

０６．００１．

［５］　ＳｃｈｗｅｉｔｚｅｒＡ，ＨｏｒｎＪ，ＭｉｋｏｌａｊｃｚｙｋＲＴ，ｅｔａｌ．Ｅｓｔｉｍａｔｉｏｎｓ

ｏｆｗｏｒｌｄｗｉｄｅｐｒｅｖａｌｅｎｃｅｏｆｃｈｒｏｎｉｃｈｅｐａｔｉｔｉｓＢｖｉｒｕｓｉｎ

ｆｅｃｔｉｏｎ：ａｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｖｉｅｗｏｆｄａｔａｐｕｂｌｉｓｈｅｄｂｅｔｗｅｅｎ

１９６５ａｎｄ２０１３［Ｊ］．Ｌａｎｃｅｔ，２０１５，３８６（１０００３）：１５４６

１５５５．ＤＯＩ：１０．１０１６／Ｓ０１４０６７３６（１５）６１４１２Ｘ．

［６］　蔡大川，任红．４０年风雨历程：中国乙型肝炎的负担

和希望［Ｊ］．中国肝脏病杂志，２０１９，２７（１）：３６．ＤＯＩ：

１０．３７６０／ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．１００７３４１８．２０１９．０１．００２．

［７］　易永祥．乙型肝炎病毒的分子流行病学研究进展

［Ｊ］．新发传染病电子杂志，２０２０，５（１）：１７．ＤＯＩ：１０．

１９８７１／ｊ．ｃｎｋｉ．ｘｆｃｒｂｚｚ．２０２０．０１．００１．

［８］　中国肝炎防治基金会．中国大学生人群乙型病毒肝

炎防治现状调查报告［Ｒ］．北京：中国肝炎防治基金

会，２００９．

［９］　龚娅琼，赵振鑫，黄薇锦，等．乙肝病毒疫苗的研发现

状及未来展望［Ｊ］．生物化工，２０１８，４（６）：１４２１４４．

［１０］刘彩，王晓方，李莹，等．天津高校大学生乙肝风险态

度及对乙肝疫苗接种意愿的影响［Ｊ］．中国卫生事业

管理，２０１９，３６（３）：２３１２３４．

［１１］杨绍基，任红．传染病学［Ｍ］．北京：人民卫生出版

社，２００９：２３５１．

［１２］滕立新．北京市大学生乙肝防控知识及疫苗接种情

况［Ｊ］．中国学校卫生，２０１５，３６（４）：５９０５９２．ＤＯＩ：

１０．１６８３５／ｊ．ｃｎｋｉ．１０００９８１７．２０１５．０４．０３７．

［１３］杨东梅．某高校商学院大学生乙型肝炎知识态度行

为调查分析［Ｊ］．重庆医学，２０１５，４４（３）：３６６３６７．

ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７１８３４８．２０１５．０３．０２６．

［１４］刘彩，刘晗，王晓方．天津高校大学生乙肝认知及影

响因素分析［Ｊ］．中国学校卫生，２０１６，３７（２）：２７４

２７６．ＤＯＩ：１０．１６８３５／ｊ．ｃｎｋｉ．１０００９８１７．２０１６．０２．０３５．

［１５］周绍英，董红军，边国林，等．宁波大学学生乙型病毒

性肝炎知信行调查［Ｊ］．浙江预防医学，２０１２，２４（５）：

７８８０．

［１６］谷昊明．某校大学生乙型肝炎血清学标志物检测结

果分析［Ｊ］．济宁医学院学报，２０１３，３６（６）：４３１４３４．

ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１０００９７６０．２０１３．０６．０２０．

［１７］梁惠萍，王桂秋．高职护生实习前乙肝检查与乙肝预

防知晓度的调查研究［Ｊ］．中国医学创新，２０１５，１２

（１１）：６６６９．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７４４９８５．２０１５．

１１．０２３．

［１８］周艳春．某高校２０１０年至２０１３年入学新生乙型肝炎

调查结果分析［Ｊ］．内蒙古医学杂志，２０１５，４７（９）：

１０７５１０７６．ＤＯＩ：１０．１６０９６／Ｊ．ｃｎｋｉ．ｎｍｇｙｘｚｚ．２０１５．４７．

０９．０１９．

［１９］缪苗苗，万志娜，丁丽，等．临床药师参与乙肝科普教

育对大学生乙肝知识、态度的影响［Ｊ］．甘肃科技，

２０１９，３５（２１）：８４８７．

［２０］刘燕，胡晓江，彭向东．北京市某高校大学生拒绝接

种乙肝疫苗行为的质性研究［Ｊ］．医学与社会，２０１６，

２９（４）：７０７２．ＤＯＩ：１０．１３７２３／ｊ．ｙｘｙｓｈ．２０１６．０４．０２２．

［２１］张玉玲，程敏，刘铁民．某高校大学生乙肝病毒携带

者同伴教育效果评价［Ｊ］．中国学校卫生，２０１４，３５

（９）：１３９９１４００．ＤＯＩ：１０．１６８３５／ｊ．ｃｎｋｉ．１０００９８１７．

２０１４．０９．０４４．

（收稿日期　２０２００８０７）

（本文编辑：石俊强）

·３５·


