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摘要:目的　 探究 ２０２３ 年 １１ 月流感高峰期间ꎬ济南市在校大学生流感样病例( ｉｎｆｌｕｅｎｚａ￣ｌｉｋｅ ｉｌｌｎｅｓｓꎬ ＩＬＩ)发生情况

及其影响因素ꎬ为后续学校流感的防控提供针对性政策建议ꎮ 方法　 采用多阶段抽样和目的抽样方法ꎬ在济南市

主城区和周边区县随机抽取 ７ 所医学或非医学类高校的大学生进行问卷调查ꎮ 采用单因素分析和多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析探究罹患流感的影响因素ꎮ 结果　 纳入分析的大学生共 ２ ３０６ 名ꎬＩＬＩ 发生率为 ２７.１％ꎮ 二元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回

归分析结果显示ꎬ专业为医学、饮食规律、注射流感疫苗是罹患流感的保护因素ꎬＯＲ(９５％ＣＩ)分别为 ０.３８(０.２９ ~
０.５０)、０.５８(０.４５~０.７６)和 ０.７３(０.５９~ ０.８９)ꎻ入睡时间(２２:００~ ２２:５９ ｖｓ. ２１:５９ 之前ꎬ２３:００ ~ ２３:５９ ｖｓ. ２１:５９ 之

前ꎬ２４:００ 之后 ｖｓ. ２１:５９ 之前)以及每月失眠频次 (１~３ 次 ｖｓ. 从不ꎬ４~６ 次 ｖｓ. 从不ꎬ≥７ 次 ｖｓ. 从不)是罹患流感

的危险因素ꎬＯＲ(９５％ＣＩ)分别为 １.６５(１.１２ ~ ２.４５)、２.１６(１.４５ ~ ３.２３)、２.０５(１.２７ ~ ３.３１)、１.８８(１.４１ ~ ２.５０)、２.１０
(１.５３~２.８９)和 ２.６１(１.７２~３.９４)ꎮ 结论　 在 ２０２３ 年 １１ 月流感高峰期间ꎬ济南市大学生人群流感流行强度较大ꎬ
特别是非医学类院校 ＩＬＩ 发生情况较医学类院校严重ꎬ因此非医学类高校需要加强有关流感等常见疾病防治的宣

教工作ꎬ同时引导大学生培养良好的饮食和作息习惯ꎮ
关键词:大学生ꎻ流感样病例ꎻ影响因素ꎻ防控建议ꎻ横断面研究

中图分类号:Ｒ１８３.３　 　 　 文献标志码:Ａ

Ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ａｎｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ￣ｌｉｋｅ ｉｌｌｎｅｓｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ
ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｊｉｎａｎ ｄｕｒｉｎｇ ｔｈｅ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｐｅａｋ ｐｅｒｉｏｄ ｉｎ Ｎｏｖｅｍｂｅｒ ２０２３

ＬＩＵ Ｆｅｎｇ１ꎬ２ꎬ ＭＡ Ｃａｉｘｉａ２ꎬ ＬＩ Ｃｈｕｎｙａｎ２ꎬ ＣＨＥＮＧ Ｈａｉｙｉｎｇ３ꎬ ＪＩＮ Ｌｅｙｕ４ꎬ ＬＩＵ Ｚｈｏｎｇ２ꎬ ＬＩ Ｘｕｅｗｅｎ１

(１. Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈꎬ Ｃｈｅｅｌｏｏ Ｃｏｌｌｅｇｅ ｏｆ Ｍｅｄｉｃｉｎｅꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｊｉｎａｎ ２５００１２ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａꎻ
２. Ｈｅａｌｔｈ Ｅｍｅｒｇｅｎｃｙ Ｏｆｆｉｃｅꎬ Ｊｉｎａｎ Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｄｉｓｅａｓｅ Ｃｏｎｔｒｏｌ ａｎｄ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎꎬ Ｊｉｎａｎ ２５００２１ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａꎻ

３. Ｊｉｎａｎ Ｃｈａｎｇｑｉｎｇ Ｄｉｓｔｒｉｃｔ Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｄｉｓｅａｓｅ Ｃｏｎｔｒｏｌ ａｎｄ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎꎬ Ｊｉｎａｎ ２５０３００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａꎻ
４. Ｊｉｎａｎ Ｚｈａｎｇｑｉｕ Ｄｉｓｔｒｉｃｔ Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｄｉｓｅａｓｅ Ｃｏｎｔｒｏｌ ａｎｄ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎꎬ Ｊｉｎａｎ ２５０２００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａ)

Ａｂｓｔｒａｃｔ: Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ａｎｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ￣ｌｉｋｅ ｉｌｌｎｅｓｓ ( ＩＬＩ) ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ
ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｊｉｎａｎ ｄｕｒｉｎｇ ｔｈｅ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｐｅａｋ ｐｅｒｉｏｄ ｉｎ Ｎｏｖｅｍｂｅｒ ２０２３ꎬ ｓｏ ａｓ ｔｏ ｐｒｏｖｉｄｅ ｔａｒｇｅｔｅｄ ｐｏｌｉｃｙ ｒｅｃｏｍｍｅｎｄａｔｉｏｎｓ ｆｏｒ
ｔｈｅ ｓｕｂｓｅｑｕｅｎｔ ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ａｎｄ ｃｏｎｔｒｏｌ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｉｎ ｓｃｈｏｏｌｓ. Ｍｅｔｈｏｄｓ　 Ａ ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ ｓｕｒｖｅｙ ｗａｓ ｃｏｎｄｕｃｔｅｄ ａｍｏｎｇ ｔｈｅ
ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ７ ｍｅｄｉｃａｌ ａｎｄ ｎｏｎ￣ｍｅｄｉｃａｌ ｃｏｌｌｅｇｅｓ ｒａｎｄｏｍｌｙ ｓｅｌｅｃｔｅｄ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｍａｉｎ ｕｒｂａｎ ａｒｅａ ａｎｄ ｓｕｒｒｏｕｎｄｉｎｇ ｃｏｕｎｔｉｅｓ ｏｆ
Ｊｉｎａｎ ｂｙ ｍｕｌｔｉ￣ｓｔａｇｅ ｓａｍｐｌｉｎｇ ａｎｄ ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓａｍｐｌｉｎｇ. Ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｗｅｒｅ ａｎａｌｙｚｅｄ ｂｙ ｕｎｉｖａｒｉａｔｅ ａｎａｌ￣
ｙｓｉｓ ａｎｄ ｍｕｌｔｉｐｌｅ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ. Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ａ ｔｏｔａｌ ｏｆ ２ꎬ３０６ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｗｅｒｅ ｉｎｃｌｕｄｅｄ ｉｎ ｔｈｅ ａｎａｌｙｓｉｓꎬ
ａｎｄ ｔｈｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｏｆ ＩＬＩ ｗａｓ ２７. １％. Ｂｉｎａｒｙ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｒｅｓｕｌｔｓ ｓｈｏｗｅｄ ｔｈａｔ ｍｅｄｉｃａｌ ｍａｊｏｒꎬ ｄｉｅｔ
ｒｅｇｕｌａｒｉｔｙ ａｎｄ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｖａｃｃｉｎｅ ｉｎｊｅｃｔｉｏｎ ｗｅｒｅ ｔｈｅ ｐｒｏｔｅｃｔｉｖｅ ｆａｃｔｏｒｓ ｆｏｒ ｉｎｆｌｕｅｎｚａꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ＯＲ (９５％ＣＩ) ｗｅｒｅ ０. ３８
(０.２９￣０.５０)ꎬ ０.５８ (０.４５￣０.７６) ａｎｄ ０.７３ (０.５９￣０.８９)ꎬ ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ. Ｔｈｅ ｔｉｍｅ ｏｆ ｇｏｉｎｇ ｔｏ ｓｌｅｅｐ (２２:００￣２２:５９ ｖｓ.



　 ９２　　　 山　 东　 大　 学　 学　 报　 (医　 学　 版) ６２ 卷 ７ 期　

ｂｅｆｏｒｅ２１:５９ꎬ ２３:００￣２３:５９ ｖｓ. ｂｅｆｏｒｅ ２１:５９ꎬ ａｆｔｅｒ ２４:００ ｖｓ. ｂｅｆｏｒｅ ２１:５９) ａｎｄ ｍｏｎｔｈｌｙ ｆｒｅｑｕｅｎｃｙ ｏｆ ｉｎｓｏｍｎｉａ (１￣３
ｖｓ. ｎｅｖｅｒꎬ ４￣６ ｖｓ. ｎｅｖｅｒꎬ ≥ ７ ｖｓ. ｎｅｖｅｒ) ｗｅｒｅ ｒｉｓｋ ｆａｃｔｏｒｓ ｆｏｒ ｉｎｆｌｕｅｎｚａꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ＯＲ(９５％ＣＩ) ｗｅｒｅ １.６５ (１.１２￣２.４５)ꎬ
２.１６ ( １. ４５￣３. ２３)ꎬ ２. ０５ ( １. ２７￣３. ３１)ꎬ １. ８８ ( １. ４１￣２. ５０)ꎬ ２.１０ (１.５３￣２. ８９)ꎬ ａｎｄ ２.６１ (１.７２￣３.９４)ꎬ ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ.
Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｄｕｒｉｎｇ ｔｈｅ ｐｅａｋ ｐｅｒｉｏｄ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ｉｎ Ｎｏｖｅｍｂｅｒ ２０２３ꎬ ｔｈｅ ｅｐｉｄｅｍｉｃ ｉｎｔｅｎｓｉｔｙ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｚａ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ
ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｊｉｎａｎ ｗａｓ ｒｅｌａｔｉｖｅｌｙ ｈｉｇｈꎬ ｅｓｐｅｃｉａｌｌｙ ｔｈｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｏｆ ＩＬＩ ｉｎ ｎｏｎ￣ｍｅｄｉｃａｌ ｃｏｌｌｅｇｅｓ ｗａｓ ｍｏｒｅ ｓｅｒｉｏｕｓ ｔｈａｎ ｔｈａｔ ｉｎ
ｍｅｄｉｃａｌ ｃｏｌｌｅｇｅｓ. Ｔｈｅｒｅｆｏｒｅꎬ ｎｏｎ￣ｍｅｄｉｃａｌ ｃｏｌｌｅｇｅｓ ｎｅｅｄ ｔｏ ｓｔｒｅｎｇｔｈｅｎ ｔｈｅ ｐｒｏｐａｇａｎｄａ ａｎｄ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｗｏｒｋ ｏｎ ｔｈｅ ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ
ａｎｄ ｃｏｎｔｒｏｌ ｏｆ ｃｏｍｍｏｎ ｄｉｓｅａｓｅｓ ｓｕｃｈ ａｓ ｉｎｆｌｕｅｎｚａꎬ ａｎｄ ｇｕｉｄｅ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｔｏ ｃｕｌｔｉｖａｔｅ ｇｏｏｄ ｅａｔｉｎｇ ａｎｄ ｒｅｓｔ ｈａｂｉｔｓ.
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ: Ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓꎻ Ｉｎｆｌｕｅｎｚａ￣ｌｉｋｅ ｉｌｌｎｅｓｓꎻ Ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓꎻ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ａｎｄ ｃｏｎｔｒｏｌ ｒｅｃｏｍｍｅｎｄａｔｉｏｎｓꎻ
Ｃｒｏｓｓ￣ｓｅｃｔｉｏｎ ｓｔｕｄｙ

　 　 流行性感冒(简称流感)作为一种传染性较强

的急性呼吸道疾病ꎬ可引发每年的季节性流行甚至

全球大流行[１]ꎬ对健康、经济和社会造成重大影

响[２￣３]ꎮ 研究表明ꎬ流感每年在全世界约引发 ３００ 万

~５００ 万例重症病例和 ２９ 万~６５ 万例呼吸道死亡病

例[４]ꎮ 大学生群体经常在校园内参与各种集体活

动ꎬ如课堂学习、宿舍生活以及社团活动等[５￣７]ꎮ 这

些高密度人群接触的活动ꎬ极大增加了流感病毒在

学生之间传播的机会ꎮ 校园内流感的流行严重影响

学生学习与生活质量ꎬ也可能会对其心理健康产生

负面影响[８￣９]ꎮ 鉴于此ꎬ本研究通过对 ７ 所高校的在

校大学生进行调查ꎬ旨在了解济南市高校在校大学

生流感样病例( ｉｎｆｌｕｅｎｚａ￣ｌｉｋｅ ｉｌｌｎｅｓｓꎬ ＩＬＩ)的发生情

况ꎬ并探究大学生群体罹患流感的影响因素ꎬ为学校

后续的流感防控提供针对性政策建议ꎮ

１　 资料与方法

１.１　 资料

本研究的调查对象为济南市高校的在校大学

生ꎮ 采用多阶段抽样和目的抽样方法:首先ꎬ根据地

理位置分散化和经济水平差异性的原则ꎬ选择济南

市的 ５ 个区县ꎬ随机选择驻地在每个区县的 １ ~ ２ 所

高校ꎬ共计 ７ 所高校(包括 ３ 所医学高校和 ４ 所非医

学高校)ꎻ其次ꎬ在各学校辅导员协助下ꎬ于 ２０２３ 年

１２ 月 １ 日至 ８ 日期间ꎬ利用问卷星平台向在校大学

生发放网络问卷ꎮ
调查对象的纳入标准:① 在校大学生ꎻ② 知情

同意且自愿参与线上答题ꎮ 排除标准:① 在外实

习、见习或校外居住的大学生ꎻ② 有严重慢性疾病

或免疫系统缺陷的大学生ꎮ 基于国内流感流行平均

发病率和以往针对广州市大学生的调查[１０]ꎬ流感罹

患率取 １６％ꎬ即 Ｐ ＝ １６％ꎬ设定容许误差 ｄ ＝ ０.１Ｐꎬ
Ｚα / ２为 ０.０５ 双侧检验下的 Ｚ 值ꎬ根据样本量计算公

式 Ｎ＝(Ｚα / ２ / ｄ) ２×Ｐ(１－Ｐ)ꎬ可得样本量为 ２ ０１６ 名ꎬ

同时考虑问卷有效率问题ꎬ适当扩大 １０％样本量ꎬ
预估样本量为 ２ ２１７ 名ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 病例定义

ＩＬＩ 是指在 ２０２３ 年 １１ 月 １ 日至 ３０ 日期间ꎬ出
现发热(体温≥３８ ℃)ꎬ伴有咳嗽或咽痛症状之一

者[１１]ꎮ 患者出现发热的时间应在病程内ꎬ体温认定

包括患者自测和医疗机构检测体温ꎮ
１.２.２　 问卷调查与质控

自行设计调查问卷ꎬ内容包括大学生的基本信

息(性别、专业、年级等)ꎬＩＬＩ 的发生情况ꎬ流感疫苗

接种情况和大学生的生活行为方式等ꎮ 接受问卷调

查者应为所选高校的在校学生ꎬ在知情同意情况下ꎬ
开展无记名自填式问卷调查ꎮ 设置相同 ＩＰ 地址用户

仅能参与一次问卷调查ꎬ同时问卷全部填写完毕才可

提交ꎮ 问卷收集后ꎬ对存在数据异常值以及答题时间

少于 ３０ ｓ 的问卷进行剔除ꎬ确保问卷数据质量ꎮ
１.３　 统计学处理

问卷回收后ꎬ运用 Ｅｘｃｅｌ ２０１９ 建立数据库ꎬ进
行数据库的整理与清洗ꎻ应用 ＳＰＳＳ ２５.０ 进行数据

分析ꎬ计数资料采用率和构成比进行统计描述ꎬ率或

构成比的比较采用 χ２ 检验ꎬＰ<０.０５ 为差异有统计

学意义ꎻ采用多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析对流感罹患

的影响因素进行分析ꎬ检验水准为 α＝ ０.０５(双侧)ꎮ

２　 结　 果

２.１　 基本概况及 ＩＬＩ 发生情况

回收线上问卷 ２ ３５９ 份ꎬ其中有效问卷 ２ ３０６
份ꎬ有效率为 ９７.７５％ꎮ 共有 ２ ３０６ 名调查对象纳入

研究ꎬ男女性别比为 １ ∶１.２ꎬ女性人数略高于男性ꎻ年
级主要以大一和大二为主ꎬ占 ７３.９％ꎻ专业以非医学

为主ꎬ占 ７３.９％ꎬ医学专业占 ２６.１％ꎮ ＩＬＩ 的总发生

率为 ２７.１％ꎬＩＬＩ 发生情况在不同性别和年级之间差

别不大ꎬ在专业上ꎬ非医学专业的学生 ＩＬＩ 发生率

(３０.７％)高于医学生 ＩＬＩ 发生率(１７.１％)ꎮ 见表 １ꎮ
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表 １　 调查对象基本概况及 ＩＬＩ 发生情况
Ｔａｂｌｅ １　 Ｂａｓｉｃ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｒｅｓｐｏｎｄｅｎｔｓ ａｎｄ

ｔｈｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｏｆ ＩＬＩ

变量
例数(构成比) /

ｎ(％)
ＩＬＩ 发生例数(构成比) /

ｎ(％)
性别

　 男 １ ０４０(４５.１) ２８７(２７.６)
　 女 １ ２６６(５４.９) ３３９(２６.８)
年级

　 大一 ８１３(３５.３) ２３１(２８.４)
　 大二 ８９１(３８.６) ２６４(２９.６)
　 大三 ４４８(１９.４) １０１(２２.５)
　 大四 １５４(６.７) ３０(１９.５)
专业

　 医学 ６０３(２６.１) １０３(１７.１)
　 非医学 １ ７０３(７３.９) ５２３(３０.７)

２.２　 大学生人群 ＩＬＩ 发生单因素分析

以是否出现流感样症状为结局变量ꎬ以性别、专
业、年级、疫苗接种史、饮食规律情况、体育锻炼情

况、上网时长、入睡时间、失眠情况、饮酒和吸烟情况

等 １１ 个因素为自变量进行单因素分析ꎬ结果显示ꎬ
不同性别流感样症状发生率的差异无统计学意义ꎻ
不同专业、年级、是否注射流感疫苗、三餐饮食是否

规律、每周体育锻炼频次、每天上网时长、入睡时间、
每月失眠频次、饮酒和吸烟情况等 １０ 个因素的流感

样症状发生率差异有统计学意义ꎮ 见表 ２ꎮ
表 ２　 济南市大学生人群发生 ＩＬＩ 影响因素分析

Ｔａｂｌｅ ２　 Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ ＩＬＩ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ
ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｊｉｎａｎ

变量
是否出现流感样症状 / ｎ(％)

是 否
χ２ Ｐ

性别 ０.１９４ ０.６６０
　 男 ２８７ (１２.４) ７５３(３２.７)
　 女 ３３９(１４.７) ９２７(４０.２)
专业 ４１.８２７ <０.００１
　 医学 １０３(４.５) ５００(２１.７)
　 非医学 ５２３(２２.７) １ １８０(５１.２)
年级 １２.８１１ ０.００５
　 大一 ２３１(１０.０) ５８２(２５.２)
　 大二 ２６４(１１.４) ６２７(２７.２)
　 大三 １０１(４.４) ３４７(１５.０)
　 大四 ３０(１.３) １２４(５.４)
注射疫苗 ９.８０９ ０.００２
　 是 ２５２(１０.９) ７９９(３４.６)
　 否 ３７４(１６.２) ８８１(３８.２)
饮食规律 ４４.４５７ <０.００１
　 是 ４７１(２０.４) １ ４５８(６３.２)
　 否 １５５(６.７) ２２２(９.６)
体育锻炼频次 /
(次 /周) １１.３３６ ０.００１

　 ０ ６２(２.７) １４１(６.１)

续表

变量
是否出现流感样症状 / ｎ(％)

是 否
χ２ Ｐ

　 １~２ ４２４(１８.４) １ ０５６(４５.８)
　 ３~４ ９６(４.２) ２９６(１２.８)
　 ５~７ ４４(１.９) １８７(８.１)
上网时长 / (ｈ / ｄ) １０.７３１ ０.００５
　 <３ ２４９(１０.８) ７８４(３４.０)
　 ３~ <６ ２６４(１１.４) ６６１(２８.７)
　 ≥６ １１３(４.９) ２３５(１０.２)
入睡时间 ３６.０１６ <０.００１
　 ２１:５９ 之前 ３８(１.６) ２２５(９.８)
　 ２２:００~２２:５９ ２００(８.７) ６１２(２６.５)
　 ２３:００~２３:５９ ２７１(１１.８) ５９５(２５.８)
　 ２４:００ 之后 １１７(５.１) ２４８(１０.８)
失眠频次 /
(次 /月) ７４.３９６ <０.００１

　 ０ ３９０(１６.９) １ ３２９(５７.６)
　 １~３ ９６(４.２) １６９(７.３)
　 ４~６ ８２(３.６) １２１(５.２)
　 ≥７ ５８(２.５) ６１(２.６)
饮酒情况 /
(次 /周) １５.０５０ ０.００１

　 ０ ３３５(１４.５) １ ０４７(４５.４)
　 １ ２４７(１０.７) １１９(５.２)
　 ≥２ １７２(７.５) ３８６(１６.７)
吸烟情况 /
(支 / ｄ) １１.７９７ ０.００３

　 ０ ５５２(２３.９) １ ５５３(６７.３)
　 １~２ ３２(１.４) ６５(２.８)
　 ≥３ ４２(１.８) ６２(２.７)

２.３　 大学生人群 ＩＬＩ 发生多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

将上述单因素分析筛选出的影响罹患流感的

１０ 个可疑因素纳入二元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型进行分

析ꎮ 采用输入法ꎬ变量赋值情况见表 ３ꎮ 模型系数

的 Ｏｍｎｉｂｕｓ 检验显示ꎬ χ２ ＝ ２１０.２９２ꎬ Ｐ<０.００１ꎬ说明

模型总体有意义ꎬ模型 Ｈｏｓｍｅｒ ａｎｄ Ｌｅｍｅｓｈｏｗ 拟合

优度检验显示ꎬ χ２ ＝ １１.２７１ꎬ Ｐ ＝ ０.１８７>０.０５ꎬ表明模

型对数据的拟合效果较好ꎮ
Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型分析结果显示ꎬ专业为医学

(ＯＲ＝ ０.３８)、饮食规律(ＯＲ ＝ ０.５８)以及注射流感疫

苗(ＯＲ＝ ０.７３)这 ３ 个因素是大学生人群罹患流感

的保护因素ꎻ大学生每晚的入睡时间(２２:００~２２:５９
ｖｓ. ２１:５９ 之前ꎬＯＲ ＝ １.６５ꎻ２３:００ ~ ２３:５９ ｖｓ. ２１:５９
之前ꎬＯＲ ＝ ２.１６ꎻ２４:００ 之后 ｖｓ. ２１:５９之前ꎬＯＲ ＝
２.０５)和每月失眠频次(１~３ 次 ｖｓ.从不ꎬＯＲ＝ １.８８ꎻ４
~６ 次 ｖｓ.从不ꎬＯＲ ＝ ２. １０ꎻ≥７ 次 ｖｓ.从不ꎬＯＲ ＝
２.６１)这 ２ 个因素为危险因素ꎬ而其余因素均无统计

学意义ꎮ 见表 ４ꎮ
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表 ３　 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析变量赋值
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｖａｒｉａｂｌｅ ａｓｓｉｇｎｍｅｎｔ ｆｏｒ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ

变量 赋值说明

是否为 ＩＬＩ 否＝ ０ꎬ是＝ １
专业 非医学＝ ０ꎬ医学＝ １
年级 大一＝ ０ꎬ大二＝ １ꎬ大三＝ ２ꎬ大四＝ ３
是否注射流感疫苗 否＝ ０ꎬ是＝ １
饮食是否规律 否＝ ０ꎬ是＝ １
参加体育锻炼频次 从不＝ ０ꎬ１~２ 次 /周＝ １ꎬ３~４ 次 /周＝ ２ꎬ５~７ 次 /周＝ ３
失眠频次 从不＝ ０ꎬ１~３ 次 /月＝ １ꎬ４~６ 次 /月＝ ２ꎬ≥７ 次 /月＝ ３
晚上入睡时间 ２１:５９ 之前＝ ０ꎬ ２２:００~２２:５９＝ １ꎬ ２３:００~２３:５９＝ ２ꎬ ２４:００ 之后＝ ３
每天上网时长 <３ ｈ＝ ０ꎬ ３ ｈ~ <６ ｈ＝ １ꎬ ≥６ ｈ＝ ２
饮酒情况 从不＝ ０ꎬ １ 次 /周＝ １ꎬ ≥２ 次 /周＝ ２
吸烟情况 从不＝ ０ꎬ １~２ 支 / ｄ＝ １ꎬ ≥３ 支 / ｄ＝ ２

表 ４　 发生 ＩＬＩ 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析
Ｔａｂｌｅ ４　 Ｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ＩＬＩ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ

变量 β Ｓ.Ｅ. Ｗａｌｄ Ｐ ＯＲ(９５％ＣＩ)
专业

　 非医学 １(参照组)
　 医学 －０.９７ ０.１４ ４６.５４ <０.００１ ０.３８(０.２９~０.５０)
饮食是否规律

　 否 １(参照组)
　 是 －０.５４ ０.１３ １６.６４ <０.００１ ０.５８(０.４５~０.７６)
是否注射疫苗

　 否 １(参照组)
　 是 －０.３２ ０.１０ ９.８８ ０.００２ ０.７３(０.５９~０.８９)
入睡时间 １５.４９ <０.００１
　 ２１:５９ 之前 １(参照组)
　 ２２:００~２２:５９ ０.５０ ０.２０ ６.２６ ０.０１２ １.６５(１.１２~２.４５)
　 ２３:００~２３:５９ ０.７７ ０.２１ １４.１８ <０.００１ ２.１６(１.４５~３.２３)
　 ２４:００ 之后 ０.７２ ０.２４ ８.７４ ０.００３ ２.０５(１.２７~３.３１)
失眠频次 ４７.３２ <０.００１
　 从不 １(参照组)
　 １~３ 次 /月 ０.６３ ０.１５ １８.７３ <０.００１ １.８８(１.４１~２.５０)
　 ４~６ 次 /月 ０.７４ ０.１６ ２０.７７ <０.００１ ２.１０(１.５３~２.８９)
　 ≥７ 次 /月 ０.９６ ０.２１ ２０.６７ <０.００１ ２.６１(１.７２~３.９４)

３　 讨　 论

本研究发现ꎬ在 ２０２３ 年 １１ 月流感高峰期ꎬ济南

市大学生人群的流感流行强度较大ꎬ人群 ＩＬＩ 发生

率(２７.１％)低于之前一项针对广州市大学生 ＩＬＩ 发
生率的研究(３３.４７％) [１０]ꎬ但仍处于较高水平ꎮ 同

期基于高校医务室(校医院)的传染病监测结果显

示ꎬ学校人群总体 ＩＬＩ 发生率为 ７.０６％ꎬ远低于本次

调查结果ꎮ 这可能有两个主要原因ꎬ一是大学生由

于年轻、恢复速度快ꎬ更倾向于自行应对轻微症状ꎬ
而不主动就医ꎬ导致就诊率低[１２]ꎬ因此校医院监测

的 ＩＬＩ 发生情况远低于实际发生率ꎻ二是学生也可

能选择在校外的其他医疗机构就诊或者在药店自行

购药[１３]ꎬ导致校医院监测的数据不足以反映学生全

部的发病情况ꎬ因而导致本次调查结果远高于校医

院监测结果ꎮ 此结果提示应加强学生的健康教育ꎬ
提高他们对早期症状的识别和就医意识ꎬ并建立更

全面的监测系统ꎬ包括多种数据来源ꎬ以更准确地了

解传染病的传播情况ꎬ从而采取及时的防控措施ꎮ
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此外ꎬ本研究还发现非医学生 ＩＬＩ 发生率(３０.７％)
高于医学生 ＩＬＩ 发生率(１７.１％)ꎬ同时Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归

结果也表明专业(医学专业相比于非医学专业)是

罹患流感的显著保护因素ꎮ 这说明不同专业背景的

大学生对流感防控知识和认知水平存在差异ꎮ 一

项针对辽宁省大学生的研究也表明ꎬ在流感的症

状、并发症、用药等方面ꎬ医学生的知晓率明显高

于非医学生[１４] ꎮ 一种可能的解释是医学生受其专

业特殊性影响ꎬ获得流感预防相关知识的途径远

超非医学生ꎬ因此对流感的认知水平较高ꎮ 同时

他们也接受医学相关的专业教育ꎬ对于避免接触

病毒传播的途径和传染病的防控有更深入的了

解[１５￣１６] ꎬ这使他们更能够理解并采取有效的防护

措施来降低感染的风险ꎮ 而非医学专业的学生往

往对于流感病毒的传播途径、预防方法等方面了

解不足ꎬ以及忽视了个人卫生习惯的重要性ꎬ因此

他们可能会低估了流感的严重性[１７￣１８] ꎬ增加感染

的机会ꎮ
本研究也显示ꎬ注射流感疫苗是罹患流感的保

护因素ꎮ 已有研究表明ꎬ流感疫苗的接种是预防流

感发生与流行最有效的措施ꎬ可以有效降低流感及

并发症的发生[１９￣２１]ꎮ 本次调查发现ꎬ人群流感疫苗

接种率为 ４５.６％ꎬ远高于我国流感疫苗平均接种水

平(２.８％) [２２]ꎬ说明大学生群体对于流感疫苗的接

受程度较高ꎮ 值得注意的是ꎬ本研究还发现ꎬ大学生

的不良生活行为方式也是学生罹患流感的重要影响

因素ꎬ例如三餐饮食规律的学生罹患流感的可能性

低于饮食不规律的学生ꎻ在每晚入睡时间和每月失

眠频次方面ꎬ入睡时间越晚和失眠频次越多的学生

罹患流感可能性越大ꎮ 这可能是因为目前大学生面

临着沉重的学习任务和巨大的就业压力ꎬ再加上互

联网技术的迅猛发展为大学生提供了丰富多样的娱

乐方式[２３￣２４]ꎮ 因此ꎬ熬夜学习和沉迷手机等现象逐

渐普遍ꎬ导致了饮食和作息不规律等问题[２５￣２６]ꎮ 这

些不良习惯会使大学生的自身抵抗力下降[２７]ꎬ增加

罹患流感的风险ꎮ
本研究的局限性:① 尽管我们根据学校规模调

整了抽样量ꎬ但未能基于各高校在校学生数进行准

确的权重计算并据此权重比例进行抽样ꎮ 这可能会

在一定程度上影响样本的代表性ꎬ未来的研究应考

虑采用准确的权重计算方法进行抽样ꎬ以提高研究

结果的代表性和准确性ꎻ② 本研究中医学生数量占

比较低ꎬ可能会影响研究结果的外推性ꎬ未来研究可

以考虑在样本设计时采用更为均衡的方法ꎬ特别是

增加医学生的样本量ꎬ以更全面地了解不同学科背

景下学生的健康状况ꎮ
综上所述ꎬ目前校园流感防控工作不可忽视ꎬ特

别是针对非医学类高校ꎬ更需提高重视程度ꎬ加强有

关流感预防和控制的宣传教育工作ꎮ 在此基础上ꎬ
本研究提出以下建议:① 可以在课程设置中加入针

对健康教育的专门课程或模块ꎬ覆盖传染病的基本

知识、预防方法、个人卫生习惯等内容ꎬ有助于学生

树立正确的健康观念ꎻ② 组织专家或医学专业人士

举办健康讲座ꎬ向学生介绍有关流感的基本知识、预
防措施及其重要性ꎻ③ 定期在校园内举办各种重要

传染病的健康宣传活动ꎬ如健康知识竞赛、健康日活

动等ꎬ通过互动参与的方式向学生传播健康知识ꎬ增
强学生的参与感和主动学习的积极性ꎮ 大学生应该

培养良好的作息习惯ꎬ保证充足的睡眠时间ꎬ按时进

食ꎬ合理安排学习和休息时间ꎬ以增强自身的免

疫力ꎮ
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数字使用中的注意事项

ａ. 数值的修约按照 ＧＢ ８１７０￣８７«数值修约规则»进行ꎬ其简明口诀为“４ 舍 ６ 入 ５ 看齐ꎬ５ 后有数进上去ꎬ
尾数为零向左看ꎬ左数奇进偶舍弃”ꎮ 例如:修约到一位小数ꎬ１２.１４９ 修约为 １２.１ꎻ１２.１６９ 修约为 １２.２ꎻ１２.１５０
修约为 １２.２ꎬ１２.２５０ 修约为 １２.２ꎮ ｂ. 附带长度单位的数值相乘ꎬ每个数值后单位不能省略ꎮ 例如:５ ｃｍ×８
ｃｍ×１０ ｃｍꎬ不能写成 ５×８×１０ ｃｍ 或 ５×８×１０ ｃｍ３ꎮ ｃ. 一系列数值的计量单位相同时ꎬ可以仅在最末一个数字

后写出单位符号ꎮ 例如:６０、８０、１００ ｍｏｌ / Ｌꎬ不必写作 ６０ ｍｏｌ / Ｌ、８０ ｍｏｌ / Ｌ、１００ ｍｏｌ / Ｌꎮ
(本刊编辑部)


