
国际儿科研究杂志                                                                          2022 年第 2 卷第 4 期
International Journal of Pediatrics Research                                                       https://ijped.oajrc.org/ 

- 8 - 

包头地区儿童轮状病毒肠炎的流行病学及临床特征分析 
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【摘要】目的 研究包头地区儿童轮状病毒肠炎的流行病学特征及其临床特点，为临床医学诊疗提供一

定参考依据。方法 选取包头医学院第一附属医院 2021 年 1 月至 2022 年 1 月期间儿科病房收治的 110 例腹

泻患儿作为课题研究对象，对所有入选病人均开展轮状病毒抗原检测，统计轮状病毒感染情况，从性别分

布、年龄段、发病时间、临床表现等方面进行回顾分析，归纳总结轮状病毒肠炎的临床特点，提出防治策

略。结果 从 110 例粪便标本中筛查出轮状病毒阳性 37 例，阳性检出率 33.64%。男患儿与女患儿的发病比

例无差异（P＞0.05），1-3 岁儿童轮状病毒的感染率高出其余阶段儿童，差别有统计学价值（P＜0.05）。

第四季度为轮状病毒流行高峰季节，其次为秋季。37 例阳性感染患儿均出现腹泻症状，其次以发热、呕吐、

心肌酶谱增高等临床特征表现的占比较高。结论 轮状病毒感染是导致小儿腹泻的重要因素，好发于 1-3 岁

的婴幼儿，男女发病比例相当，在寒冷的冬季更易发生感染。除腹泻外，往往合并发热、呕吐、心肌酶谱

增高、脱水、酸中毒等情况，临床应根据其特点加强防治。 
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Epidemiological and clinical characteristics of rotavirus enteritis in children in Baotou area 
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【Abstract】Objective To study the epidemiological and clinical characteristics of rotavirus enteritis in 
children in Baotou area, and to provide some reference for clinical diagnosis and treatment. Methods A total of 110 
children with diarrhea admitted to the pediatric ward of the First Affiliated Hospital of Baotou Medical College 
from January 2021 to January 2022 were selected as subjects. Rotavirus antigen detection was carried out on all the 
enrolled patients, and rotavirus infection was analyzed retrospectively from the aspects of gender distribution, age, 
onset time and clinical manifestations. The clinical characteristics of rotavirus enteritis were summarized and the 
prevention and treatment strategies were put forward. Results 37 rotavirus positive cases were found in 110 fecal 
samples, the positive detection rate was 33.64%. There was no difference in the incidence rate between boys and 
girls (P > 0.05). The infection rate of rotavirus in children at 1-3 years old was higher than that in children at other 
stages, and the difference was statistically significant (P < 0.05). The fourth quarter is the peak rotavirus epidemic 
season, followed by autumn. 37 cases of positive infection children all showed diarrhea symptoms, followed by 
fever, vomiting, increased myocardial enzyme spectrum and other clinical features accounted for a higher 
proportion. Conclusion Rotavirus infection is an important factor leading to infantile diarrhea. It is most likely to 
occur in infants and young children aged 1-3 years. The proportion of male and female morbidity is equal, and it is 
more likely to occur in cold winter. In addition to diarrhea, it is often complicated with fever, vomiting, increased 
myocardial enzyme spectrum, dehydration, acidosis and so on. Clinical prevention and treatment should be 
strengthened according to its characteristics. 
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近年来，腹泻的发病率在临床儿科中愈来愈高，

因其起病急，发展快，一直备受临床重点关注。腹

泻病是由排便次数增加、粪便性状改变为特征，由

各种因素导致的一组消化道综合征[1]。导致腹泻的

因素主要包括两大类，一方面是由细菌、病毒、寄

生虫等内源微生物引起的肠道内感染所引发，另一

方面是其他非感染性病因引起的腹泻，包括饮食原

因、天气变化、季节更替等[2]，而导致小儿发生腹

泻的最主要因素则为轮状病毒感染，这一比率在发

达国家和发展中国家均较高。据有关资料统计表明，

几乎每个五周岁以下的儿童都曾感染过轮状病毒
[3]，而全世界每年因儿童感染轮状病毒所导致的腹

泻而致死的人数约为九十万人，已经成为威胁孩子

健康的重要疾病[4]。轮状病毒一般经粪口途径传播，

症状一般为高热、呕吐、腹泻，常并发一定程度的

脱水、酸中毒及电解质失衡，而重症病毒感染后还

可损害身体多种脏器，导致多系统疾病，如出现无

热惊厥、心肌损伤、肺部病变，以及肝胆损害等，

危及患儿生命[5,6]。目前对于轮状病毒肠炎并无特效

药，因此对其临床特点的研究和对疾病的防治显得

尤为重要。本研究选取 2021 年 1 月至 2022 年 1 月

我院接诊的 110 例腹泻患儿为研究对象，分析探讨

轮状病毒肠炎的流行病学特征及其临床特点，现总

结如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取包头医学院第一附属医院儿科 2021年 1月

至 2022 年 1 月住院的腹泻患儿 110 例，其中男 64
例，女 46 例，年龄 1 月龄-5 岁。入选要求：72 小

时内出现腹泻，大便呈糊状便、稀水样便、蛋花汤

样便等异常改变，腹泻次数每日≥3次。排除以其他

系统疾病为主要诊断而入院的腹泻病例。医院伦理

委员会已经审查通过了本次研究，所有患儿的父母

都知晓且同意这项研究内容。 
1.2 研究方法 
采集患儿新鲜大便，记录其外观性状，通过免

疫层析胶体金法对所采集的粪便标本进行轮状病毒

测定，具体的操作过程按照实验说明书实施，严格

遵守无菌原则；对确诊轮状病毒肠炎的患儿进行三

大常规、肝肾功能、心肌酶学的检测。此外，对患

儿的一般情况，包括年龄、性别、感染时间、临床

症状等进行收集和记录，最后将收集的一般资料和

实验室检查结果进行整理分析，归纳总结轮状病毒

肠炎患儿的流行病学特征及临床特点。 
1.3 统计学方法 
采用 SPASS25.0 软件进行数据统计分析，用

(X±S)表示连续变量数据；无序分类变量数据用相

对数表示，采用卡方检验对不同性别、年龄段、发

病季节的感染率进行比较 ，以 P<0.05 为差异具有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 不同性别腹泻儿童轮状病毒感染情况 
110 例腹泻患儿中，共检出轮状病毒感染者 37

例（33.64%），其中男性感染者 23 例（35.94%），

女性感染者 14 例（30.43%），两组发病率比较，差

异无统计学意义（P＞0.05），见表 1。 
2.2 不同年龄段腹泻患儿轮状病毒感染情况 
1-3 岁患儿轮状病毒感染的阳性率为 46.15%，

高于其他年龄段儿童，差异有统计学意义（P＜
0.05），见表 2。 

2.3 不同季度腹泻患儿轮状病毒感染情况 
轮状病毒感染在一年四季均可发生，其中以第

四季度发生轮状病毒感染的阳性率最高，差异有统

计学意义（P＜0.05），见表 3。 
2.4 轮状病毒病毒肠炎患儿的临床特征 
37 例轮状病毒感染者均有腹泻症状，大便呈稀

水样便、糊状便、蛋花汤样便等异常改变。此外，

感染者还合并不同程度的发热、呕吐、心肌酶谱增

高等表现，占比分别为 83.78%、75.66%、72.97%。

见表 4。 
表 1 不同性别腹泻患儿轮状病毒阳性检出率比较 

性别 例数 阳性数 阳性率 χ2 值 P 值 

男 64 23 35.94%   

女 46 14 30.43%   

合计 110 37 33.64% 0.158 ＞0.05 

表 2 不同年龄段腹泻患儿轮状病毒阳性检出率比较 

年龄 检测数 阳性数 阳性率 χ2 值 P 值 

0-1 岁 38 9 23.68%   

1-3 岁 52 24 46.15%   

3-5 岁 20 4 20.00%   

合计 110 37 33.64% 7.002 ＜0.05 
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表 3 不同季度腹泻患儿轮状病毒阳性检出率比较 

季节 检测数 阳性数 阳性率 χ2值 P 值 

春季（3-5 月） 32 10 31.25%   

夏季（6-8 月） 33 6 18.18%   

秋季（9-11 月） 21 7 33.33%   

冬季（12 月-2 月） 24 14 58.33%   

合计 110 37 33.64% 10.1712 ＜0.05 

表 4 轮状病毒肠炎患儿临床特征 

临床表现 例数 百分比（%） 

腹泻 37 100.00 

发热 31 83.78 

呕吐 28 75.66 

脱水 19 51.35 

低钾血症 9 24.32 

低钠血症 11 29.73 

心肌酶谱增高 27 72.97 

代谢性酸中毒 26 70.27 

3 讨论 
轮状病毒作为儿童腹泻的主要病原体[7]，严重

威胁儿童的身心健康，轮状病毒的感染途径一般通

过消化道传播，也可以经呼吸道以气溶胶的形式感

染而致病[8,9]，轮状病毒的发病机制为侵袭小肠上皮

细胞，在其内复制，使小肠黏膜受累，绒毛遭到破

坏，从而导致肠道的吸收功能下降，同时，遭受轮

状病毒侵袭的肠黏膜分泌乳糖酶不足，使乳糖在肠

腔内堆积，从而导致肠腔内渗透压增高，出现水电

解质及酸碱平衡紊乱[10]。因此，研究轮状病毒感染

的流行病学及临床特点，做好防控措施十分重要。 
本次研究轮状病毒感染的阳性率为 33.64%，与

张润等人[11]研究的苏州地区轮状病毒感染阳性率

33.05%大致相当，在男女性别比例上，男女之比为

1.47:1，男性儿童感染的阳性率为 35.94%，女性儿

童感染的阳性率为 30.43%，男患儿占比相对较高，

但两样本率相比，并无统计学意义（P＞0.05）。在

不同年龄段腹泻儿童轮状病毒感染方面，1-3 岁儿童

的感染率最高，分析其原因，可能是由于 0-1 岁处

于婴儿期的孩子大多都是母乳喂养，在母乳抗体的

保护下，一定程度上可以预防轮状病毒感染，而大

于 1 岁的婴幼儿大多减少或停止母乳，来自母体的

抗体浓度降低，且自身的免疫功能尚不成熟，再加

之此阶段患儿添加辅食使用到不洁餐具的可能性增

加，以及小儿活动增强、与外界接触增多等因素共

同影响从而导致发病率较高[12,13]；3 岁以上发病率

低，考虑此阶段患儿免疫系统逐渐完善，肠道菌群

功能逐渐稳定，抵抗力增强，且逐步养成良好的卫

生习惯，因此能抵抗轮状病毒的侵袭。轮状病毒感

染有明显的季节性，本组资料显示，冬季是轮状病

毒流行的高峰季节，夏季的发病率明显较低，原因

可能是冬季包头地区寒冷干燥，低温环境下更适合

轮状病毒生存，所以在寒冷季节，我们要警惕轮状

病毒肠炎的发病，做好宣教工作，对腹泻患儿常规

检测轮状病毒，阳性病人进行隔离观察，呼吁家长

做好孩子饮食及生活卫生，在发病高峰季节，少带

孩子去公共场所，减少感染机会。在临床症状方面，

轮状病毒感染患儿除了腹泻外，还常合并一定程度

的发热、呕吐、心肌酶谱增高、代谢性酸中毒等情

况，本组研究发热、呕吐、心肌酶谱增高、代谢性

酸中毒占比分别为 83.78%、75.66%、72.97%、

70.27%，此外，还有 51.35%的患儿合并一定程度的

脱水症状，因此，临床上对于腹泻患儿合并呕吐、

发热、脱水症状等，要警惕轮状病毒感染的可能，

及时进行轮状病毒抗原检测明确诊断，以期进行合

理的对症治疗。鉴于床位的可及度和患者的个人条

件等诸多原因的限制，该研究存在一定的局限性，

期待今后能拓宽实验范围，形成较大规模、多样本

的轮状病毒的流行资料，为包头地区轮状病毒肠炎

的防治建立一定基础。 
综上，轮状病毒是导致儿童腹泻的重要因素，

处于幼儿期 1-3 岁儿童是易感群体，男女发病比例

无差异，冬季为流行高峰季节，患儿除腹泻外，往

往还合并呕吐、发热、心肌酶谱增高、脱水、酸中

毒等情况，临床应根据其特点加强防治。 
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