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摘要 2007 年为提升中国应对禽/人流感的能力，世界银行支持中国开展高致病性禽流感及人流感大流行防控能力建设

项目。从 2007 年 4 月至 2011 年 11 月间卫生部和农业部合作，在全国选择了八个试点县，本着“将世界卫生组织在流感大流

行准备和应对方面的国际理念转化为中国的实践”的宗旨，力争使试点县政府在应对重大传染病方面，逐步实现从事件撞击

型向事前准备型的过渡。项目集中了全国最优秀的农业兽医和卫生系统的研究资源，为试点县政府提供了从风险评估到风

险沟通和风险准备计划等多方面的技术支持。促进了国际国内最新流感大流行防控研究成果与中国本土基层政权建设结

合，为中国县级政府理解和消化国际流感大流行防控理念，奠定了理论和实践的基础。
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Abstract To improve the response and preparedness capacity of Avian / Human in China, the China Capacity Building for Highly Pat-

hogenic Avian Influenza (HPAI) Prevention and Human Influenza Pandemic Preparedness Project were supported by the World Bank in 2007.

To transform international idea of response and preparedness for influenza pandemic from WHO to China practice,and make the grave infec-

tious diseases response capacity of pilot counties transited from incidence response to preparedness, 8 pilot counties were selected and the pro-

ject was carried out under the cooperation of Ministry of Health and Ministry of Agriculture of the People's Republic of China from April 2007

to September 2011. The most excellent veterinarians and research resources from agriculture and health systems were employed to provide the

technical supports, including risk assessment, risk communication and risk response plan to the pilot counties. Eventually, the project will lay

a theoretical and practical foundation for promoting the combination of the recent domestic and oversea research results for influenza pandemic

prevention and control and China basic level building of political power, and make the county-level governments understand and assimilate the

international ideal of influenza pandemic prevention and control.
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随着工业化、城市化和全球化的发展，人类已由

传统社会步入风险社会。在当今的社会生活中，突

发事件逐渐成为一种“常态”。为此，世界卫生组织

提出了“社区制定应急准备”的建议，并认为全球脆

弱性在增加。脆弱性是指一个群体、个人或组织对

灾害影响不能预测、应对、阻止及恢复的程度；当全

球人口不断增长而资源越来越有限时，各地越易遭

受灾难的威胁。只有了解本地区的脆弱性才能够帮

助判断哪些人是最容易受到影响的成员，评估脆弱

性是公共卫生工作者的责任。

1 试点项目开展的背景

WHO于1999年首次发布了《流感大流行准备和

应对》指出：流感大流行是不可预知，但是又反复出

现的事件，可能对人类健康和全球经济造成非常严

重的后果，希望通过引导各国事先制定流感大流行

准备计划，有效地应对突如其来的流感疫情，减少流
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感对人类造成的损失。以此为根据，世界银行确立

了《中国高致病性禽流感及人流感大流行防控能力

建设项目》（以下简称“禽/人流感防控项目”），以支持

作为全球人口大国和养殖大国的中国开展流感大流

行防控工作。中国卫生部和农业部在辽宁和安徽2

个省共同组织“禽/人流感防控项目”，而试点县多选

择在养殖大县或曾经发生过禽流感的县级单位。

根据《中华人民共和国突发事件应对法》：“县级

人民政府对本行政区域内突发事件的应对工作负

责”。县级政府是我国最基层社会公共事务管理的

权利机构，承担着运用政策和执法的强制力，开展公

共事务管理的职责与功能。政府管理公共行政的基

本内容反映了政府职能活动的方向，社会的健康安

全是公共事务管理的本质属性之一。自然灾害、突

发事件和传染病控制都是政府管理工作的首要任务。

“禽/人流感防控项目”紧紧围绕中国县级政府的特

点，介绍高致病禽流感和人流感大流行方面的科学

认知，如预防与应急准备、监测与预警、应急处置与

救援、事后恢复与重建等，并转化成当地政府的应急

管理实践，提高试点县应对禽/人流感大流行的能力。

许多突发公共卫生事件和自然灾害一样，其发

生都是难以避免的，生物界的各类疫情曾经伴随人

类的发展，禽流感和人流感大流行几乎是不能准确

预测的，只能找到一些措施减轻健康损失或减缓其

可能造成的社会影响。因此，将流感大流行作为各

级政府的“顶级”突发公共卫生事件开展应急管理，

就可以使本地区能够比较从容应对其它“底级公共

卫生事件”的应对，使基层防控工作上一个新的台阶。

2 试点项目的目标和内容

“禽/人流感防控项目”的总目标是提高国家特别

是安徽和辽宁2个项目省的高致病性禽流感防控和

人流感大流行准备能力，降低以县为单位的人群脆

弱性，提升灾难到来后的恢复能力。

提高县级政府应对突发公共卫生实践的能力，

首先需要对县级政府的应急能力进行基线评价，检

验政府各级机构在应对突发事件时所拥有的人力、

财力、组织、机构、技术和资源等应急要素的完备性、

协调性以及最大程度减轻事件损失和影响的综合能

力，这是加强应急能力建设的关键所在。“禽/人流感

防控项目”在县级政府开展了风险评估、风险沟通和

风险准备计划3个方面的工作。3年来该项目委托大

学和科研单位完成了中国首次县级政府的流感大流

行准备计划、围堵计划、风险沟通计划和企业业务持

续计划的研究；培训了试点县政府新闻发言人，建立

了流感大流行健康教育工具箱；在试点县进行了多

次实地演练，对准备计划进行了持续的检验和完善。

具体目标是将县级政府从过去应对突发事件的“事

后型”“撞击型”体制向常态管理的“循环型”体制发

生转变；试图把流感大流行的准备工作从“以条为主

型”体制向“以块为主型”体制，即完成从专业化防控

向社会化准备的转变；通过“禽/人流感防控项目”把

兽医和人医防疫工作结合起来，在处理机制上加大

风险评价和风险沟通能力的建设，同时把县政府从

“独揽型”体制向各阶层“共治型”体制发生转变。总

之，这是一个探索将流感大流行的科学认知转变成

中国县级政府的社会认知和社会实践的过程。

3 项目开展的主要成果

“禽/人流感防控项目”在进行到2009年时，恰逢

全球甲型H1N1性流感大流行，中国政府在全国范围

内开展了甲流防控工作。因此，该项目的开展成为

了检验项目县防控工作效果的研究基地，对流感大

流行防控措施的有效性检验提供了难得的观察资料。

2010年后，“禽/人流感防控项目”开始着手对甲流防

控措施有效性的理论与实践研究。3年来的研究与

实践，使我们在以下方面提高了对试点县级政府整

合人禽流感大流行的认知。

3.1 县级政府是疫情防控的重要单元

中国土地辽阔、人口众多，行政管理改革已经从

5级管理向3级管理发展，取消地级管理，逐步形成省

管县的行政格局，国家赋予了县级政府更大的管理

权限。但是，中国是文化差异小、地区发展差异大的

国家，不同地区的县级每年财政收入差异悬殊。许

多县的人口和土地面积超过某些欧美国家，一些县

级城市的人口超过百万。县级政府必须考虑地方的

经济发展、农业和养殖业发展、人口与健康以及应急

管理等，并将社会安全作为发展的头等大事，这使得

我国县级政府承担的职能越来越强大。但公共卫生

作为独立于经济发展的一个领域，是许多县级领导

所不了解的，一个有成百上千万只家禽和动物的养

殖大县和数百万人口的健康问题联在一起构成了本

地区重要的健康风险，降低脆弱性就是要使县政府

提高对公共卫生灾难的预测、应对、阻止及恢复的能

力。只有县级政府了解本地区的脆弱性才能够帮助

最容易受到疾病威胁的居民开展防病治病工作。县

级卫生系统和农业兽医养殖系统的合作非常重要。

几年来，试点县通过该项目合作，发现了各系统

间的共同点，加强人际交流和信息交流，共同参与流
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行病学培训和公共卫生教育，促进了多部门发挥联

防联控作用的可行性。项目县开展了脆弱性评估，

可以广泛应用于各种传染病疫情的预测与干预措施

的评价，“准备计划”的制定还带动了包括县政府、县

卫生局、县畜牧兽医局（农业局）、县教育局、县公安

局、县药监局等行政职能部门。此外，红十字会、妇

联、爱卫会、共青团等社会团体共同参与，广泛提高

了项目县应对公共卫生突发事件和其它灾难的能力。

3.2 利用既往经验协助应对新流感

一场全国范围的甲流防控工作结束后，为更全

面的掌握国际、国内甲型H1N1流感防控措施实施情

况，“禽/人流感防控项目”委托科研机构，综合分析了

国际社会对2009年普遍开展的7项防控措施，即疾病

监测、抗病毒药物应用、疫苗接种、个人防护、增加社

会距离、国境检疫和信息交流等，同时采用系统评价

方法，开展了甲流防控在个人防护、增加社会距离、

国境检疫等方面的效果评价，发现7项重要措施的防

控能力效果均有其特定的实效性和时限性[1]。例如如

何确定早期隔离措施以缓解或减轻甲型 H1N1流感

疫情；发现国际社会对关闭学校的时间存在一定的

争议。

WHO提出，模型研究显示理想的时机是在不足

1％人口患病之前关闭学校，大约可以减少疾病大流

行高峰时30%-50％的医疗需求；但如果在社区范围

内发生疫情后关闭学校过晚，由此发挥的预防作用

就会非常有限。临床工作中，抗病毒药物的应用、疫

苗接种的时机等都普遍存在延迟使用的现象，对流

感大流行的快速传播趋势影响有限[2]。围堵策略应该

在疫情早期实行 [3]，且实施的条件十分苛刻，只有对

人际持续传播能力的病毒，其传播能力尚不是很强，

识别原发病例较为迅速，并有有效药物可以干预时，

实施快速围堵策略则有效；若病毒传播指数超过1.8

时，围堵措施很难生效。

2009年甲流 H1N1的传播指数一般介于1.3至1.7

之间，这个估值类似或略高于季节性流感的估值[4-5]，

但在拥挤的学校可能会高达3.0至3.6。疾病的第2次

（波）暴发率根据环境和暴露人群的不同存在差异，

估计变化范围是4%-28%，疫情多发生在学校、幼儿

园、营地和医院。2009年甲型 H1N1流感病毒属于国

际大流行级别，但在疾病严重性方面又属于比较温

和的疾病类型。根据《国际卫生条例》，WHO 在2009

年6月11日将预警等级提高到6级最高级，但一直强

调这个警戒忠告不包括疾病的严重程度内容。2009

年甲流防控的实践发现，《国际卫生条例》的一个重

要弱点是在预警方面仅考虑疾病的传播速度，而忽

略了疾病的严重程度。加强对严重程度的研究，将

对未来WHO发布政府间流感大流行预警级别具有重

要的参考价值。但应对禽/人流感大流行的唯一有效

的方法仍然是疾病监测，信息交流，完善国家公共卫

生事件应急机制，提高联防联控的力度与覆盖面，建

立应对流感大流行的长效工作机制，制定应对流感

大流行详细的、操作性强的预案或指南。

目前，发达国家流感大流行预案分为2类：一类

是准备计划，即针对一系列假设情况发生时必须开

展的事前应对准备，内容十分详尽；另一类是运作计

划，主要是原则性的指导建议。借鉴我国及国际甲

型 H1N1流感防控相关经验，在综合考虑社会、经济

影响的基础上，结合疫情的严重程度采取以隔离、增

加社会距离为主的非药物干预措施，应对未来流感

大流行和相关公共卫生事件是有效的措施。掌握正

确知识是预防疾病最好的“疫苗”，信息的公开和透

明则是防止谣言传播最重要的屏障。

3.3 建立禽/人流感大流行前县级政府准备计划

通过“禽/人流感防控项目”理论研究和试点县实

践发现，在我国县级层面有11个维度的工作与流感

大流行的准备具有相关性并构成应对影响；准备计

划影响因素可以概括为组织体系、准备计划、成果应

用、风险沟通、流行病学能力、病例监测、疫情反应、

围堵策略、干预措施、院感控制和超负荷反应11种基

本的因素，包括流感大流行准备的47个具体指标。通

过评价县级禽人流感防控的准备情况，可以很快形

成对县级政府流感大流行准备情况的不同体系和类

型，为县级主要领导了解本县的公共卫生事件应对

能力以及未来应该加强的工作提供帮助。

3.4 针对易感性人群开展培训、演练和装备训练以

减少脆弱性

脆弱人群即疾病的易感人群，易感性是将危害

变成灾难的因素。在禽人流感易感人群的分析中发

现，与养殖动物接触密切的养殖户、兽医、发生疫情

后到达现场的工作人员，以及与患病人口密切接触

的医护人员及其家属都是易感性人群。开展这些人

群的疾病防控知识培训，不仅可以提高整体的防病

能力，而且对及时发现疫情，控制危害达到灾难水平，

及时开展诊疗隔离工作，以及传染病信息报告都具

有积极的作用。为此，“禽/人流感防控项目”编写了

针对人医和兽医共用的禽人流感防控培训教材。同

时，对县级疾控中心应急人员的装备进行了基础性

配备，制作了“呼吸系统疾病应急箱”，并进行了多次

崔小波等． 中国县级政府流感大流行防控机制建设的社会实践
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现场演练，提高了县级应急人员和易感人群的自我

防控能力。

3.5 将风险沟通纳入常态化应急管理的发展轨道

为降低社区脆弱性，必须将各种不确定性的风

险告知居民，使公众采取主动配合的积极态度，展开

预防疾病的工作。我们过去习惯于独揽性管理[5]，认

为老百姓就是“我说你听”的管理对象，但在进入信

息时代以后，舆论的渠道越来越多，获得信息的方式

也日趋多样化，网络、电视、手机等都已经在城市和

农村居民中广为使用。群众已具有对自己行为的选

择权和能力，县级领导对各种在本县发生的突发事

件的管理也要秉承透明、公开的原则进行。所以，尝

试建立县级新闻发言人制度成为了“禽/人流感防控

项目”发展的主要内容之一。项目2期对8个项目县

开展了县级发言人的综合培训，介绍了风险沟通的

基本理论和方法，制定大众风险沟通的计划和步骤，

编写了13讲教材和案例集，受到了县政府领导干部

广泛的欢迎。

3.6 同一个世界，同一个健康

为达到 WHO“实现尽可能高的健康水平”的全

球目标，“禽/人流感防控项目”设计了我国禽/人流感

防控工作与国际先进水平的差异比较研究，开展了

项目省人医和兽医实验室参比工作研究；会同卫生

部疾病控制中心流感中心、北京市疾病控制中心，聘

请国际参比生物实验室的专家参与，提供国际实验

标准样品，分发到省级网络实验室进行禽流感和人

流感样品检验，组织专家到现场开展现场测试和实

验室管理调查。我国项目省实验室的检验能力可以

达到国际参比实验室的检验水平，但在处理重大疫

情方面，设备数量尚不足，人员在应急情况下的持续

计划准备不足。

目前各类灾害和事故频发，在公共管理方面应

更加重视提供公共产品的企业业务持续计划的准备，

尤其是水、电、气、粮食等基本生活必需品，领导机关、

医疗机构、药品供应、财政支持等部门在灾难情况下

的准备情况和人力资源的后备计划。“禽/人流感防

控项目”在业务持续计划方面开展了一定的探索性

工作，为使我国县级政府在未来应对各类自然灾害

和社会突发事件方面开展了实践研究。

总之，尽管医学科学已经进入到21世纪，但人类

对微观世界的研究尤其是病毒的研究仍处于初级水

平，仍未掌握病毒的发生、发展和变化的规律，预测

下一次流感病毒产生的时间和强度等仍然缺乏循证

依据。当单独的卫生专业不能独立地应对流感大流

行的挑战时，就需要形成禽流感防控的跨学科合作，

使拥有不同知识、技能和背景的人员共同工作，集中

相似目标，模糊行业边界，提高相互之间的可信度、

能力和工作效率，即开展联防联控工作，只有这样才

能使政府的卫生应急能力达到事倍功半、相互依赖、

相互支持的作用[6]。

基于目前国际流感大流行的科学认知与中国县

级政府的社会实践，“禽/人流感防控项目”的意义就

在于事先准备，虽然不能防止未来重大的社会灾难

的到来，但通过准备计划一定能够减少生命的和财

产损失；如果没有准备计划，一旦灾难到来，损失肯

定发生且难以估量。禽/人流感大流行的防控工作不

仅是世界卫生组织的工作，也是中国每个县级政府

的工作，我们的任务就使将国际流感防控的科学认

知转变成中国政府、社会和民众的认知，并转变成每

一个县级政府的实践准备。国际上任何重大的传染

病疫情的突发卫生事件都是在一个具体的地点启动

的；所以在占世界人口1/5的大国开展禽/人流感防控

工作，其将产生的影响不仅是县级范围内的，而是将

大规模扩散甚至带来全球效应。中国的卫生安全工

作在全球公共卫生中占据重要的位置，县级政府也

要加强卫生法制建设，提高疾病防控能力，建立起以

专业机构为主导的多维治理结构，长期准备，联防联

控才能实现同一个世界，同一个健康的世界卫生的

社会目标和战略。
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