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摘要：目的 分析内蒙古乌兰察布市女性发生人乳头瘤病毒（HPV）感染的流行病学特征，为内蒙古乌兰察布市女性感染 HPV 的防

控工作提供一定的理论依据。方法 回顾性分析 2019 年 1 月至 2021 年 12 月于乌兰察布市中心医院行 HPV 检测的 3 000 例女性人群的临

床资料，采集所有研究对象宫颈细胞样本进行实验室检测，分析 2019—2021 年每年 HPV 感染情况，不同类型 HPV 感染情况（单一、多

重感染），不同年龄段高危型 HPV 感染情况及高危 HPV 感染亚型分布情况。结果 2019、2020、2021 年内蒙古乌兰察布市女性的 HPV

感染率分别为 23.30%、23.24%、21.36%； 3 000 例研究对象经 HPV 检测，HPV 感染患者有 677 例（22.57%，包括单一或多重 HPV 感

染）；677 例患者经 HPV 检测检出 23 种亚型，其中高危型 HPV 感染患者占 84.19%（570/677），以 52、16、58 亚型为主；低危型 HPV

感染患者占 15.81%（107/677），以 6、11 亚型为主；在不同年龄段中，高危型 HPV 感染率最高的是 50~55 岁，其次是 40~49 岁；在 5

个年龄组中，19~29 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 16、51、52 为主；30~39 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 58、52、16 为主；

40~49 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 52、16、53、58 为主；50~55 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 16、52、58、18、33 为主，

56~66 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 58、31、51、52 为主。结论 内蒙古乌兰察布市发生 HPV 感染的女性中，主要以高危型感染

为主，且以 16、52、58 亚型为主，多发生于 50~55 岁的女性，不同年龄段的 HPV 感染亚型分布也不同，因此，建议临床可根据女性发

生 HPV 感染的流行病学特征，针对性地采取防治措施，以降低 HPV 感染的发生率。
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人乳头瘤病毒（HPV）是一种临床较为常见的球形

DNA 病毒，其属于乳头瘤空泡病毒 A 属，且易感染女性

生殖道皮肤并引发一系列疾病，影响女性健康。HPV 具有

多种亚型，根据其致病的严重程度可分为高危型与低危

型。相关研究表明，在宫颈癌及癌前病变中，HPV 感染与

患者病理改变密切相关，其中高危型 HPV（如 16、52、58
等亚型）持续感染可诱发女性宫颈癌，从而严重威胁患者

的生活质量与生命安全 [1-2]。在不同国家、地区、种族、

年龄中，HPV 的感染情况不尽相同，因此临床只有通过采

取针对当地的相关调查措施，并对此进行分析，才能提出

具有实质性意义的防治措施。现阶段，国内虽有多篇关于

各个地区女性发生 HPV 感染的流行病学特征的调查研究，

但针对内蒙古乌兰察布市女性发生 HPV 感染的流行病学

特征调查资料较少。基于此，本研究旨在分析内蒙古乌兰

察布市女性发生 HPV 感染的流行病学特征，以期为该地

区女性感染 HPV 的防控工作提供一定的理论依据，现报

道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 回顾性分析 2019 年 1 月至 2021 年 12
月于乌兰察布市中心医院行 HPV 检测的 3 000 例女性

人群的临床资料。纳入研究对象中年龄 19~66 岁，平

均（37.26±10.68）岁；当地居住时间 5~30 年，平均

（15.38±3.86）年。纳入标准：内蒙古乌兰察布市女性人

群；患有慢性宫颈炎或曾有多个性伴侣、考虑有宫颈病变

者；当地居住 > 5 年者；有性生活史者；临床病例资料齐

全者等。排除标准：检查前 3 d 有阴道用药和性生活者；

存在免疫系统疾病者；合并其他严重感染性疾病者；既往

存在子宫切除手术史者等。本研究已通过乌兰察布市中心

医院医学伦理委员会批准。

1.2 检测方法 充分暴露患者宫颈，使用无菌采样刷刷

取患者的宫颈细胞，而后将刷头置于含有洗脱液的试管

中，同时在采集过程中注意防止交叉污染。首先提取样

本中的 HPV-DNA，再使用聚合酶链式反应（PCR）法进

行体外扩增，使用 HPV 基因分型检测技术检测 HPV 基因

分型。其中高危型 HPV：16、18、31、33、35、39、45、51、52、
53、56、58、59、66、68、73、82 亚型，低危型 HPV：6、11、42、
44、81、61 亚型。

1.3 观察指标 ①统计 2019—2021 年 HPV 感染情况。

②统计所有研究对象 HPV 单一、多重感染情况。③统计

不同年龄段高危型 HPV 感染情况。④不同年龄段高危
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HPV 感染亚型分布情况。

1.4 统计学方法 应用 SPSS 23.0 统计软件进行数据统

计分析，计数资料以 [ 例 (%)] 表示，采用 χ 2 检验。以

P<0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 2019—2021 年内蒙古乌兰察布市女性 HPV 感染情

况 2019、2020、2021 年内蒙古乌兰察布市女性的 HPV 感

染率分别为 23.30%、23.24%、21.36%，见表 1。
表 1 2019—2021 年内蒙古乌兰察布市女性 HPV 感染情况

年限 例数 HPV 感染 ( 例 ) 比例 (%)

2019   880 205 23.30

2020 1 020 237 23.24

2021 1 100 235 21.36

合计 3 000 677 22.57

注：HPV：人乳头瘤病毒。

2.2 HPV 感染检测情况 3 000 例研究对象经 HPV 检

测，确认 HPV 感染 677 例（22.57%，包括单一或多重

HPV 感染）；677 例患者经 HPV 检测检出 23 种亚型，其

中高危型 HPV 感染患者占 84.19%（570/677），以 52、16、
58 亚型为主；低危型 HPV 感染患者占 15.81%（107/677），
以 6、11 亚型为主，见表 2。
2.3 不同年龄段高危型 HPV 感染情况 3 000 例研究对

象中，高危型 HPV 感染 570 例，感染率为 19.00%，其

中以 50~55 岁年龄段高危型 HPV 感染率最高，其次是

40~49 岁，感染率为 19.90%，见表 3。
2.4 不同年龄段高危 HPV 感染亚型分布情况 在 5 个年

龄组中，19~29 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 16、51、
52 为主；30~39 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以 58、
52、16 为主；40~49 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分布以

52、16、53、58 为主；50~55 岁年龄段高危 HPV 感染亚型分

布以 16、52、58 为主，56~66 岁年龄段高危 HPV 感染亚型

分布以 58、31、51、52 为主，见表 4。
3 讨论

HPV 属于一种小分子双链 DNA 病毒，其可通过性接

触、皮肤接触、母婴垂直传播等直接或间接途径进行传

播，且对人体黏膜上皮细胞、皮肤等组织表现出较高的亲

嗜性。目前，临床已发现的 HPV 基因亚型有 200 多种，其

中与宫颈癌密切相关的高危亚型有 10余种，而不同亚型的

HPV 在感染率和致病性方面也存在不同，且存在一定的地

域差异 [3-4]。

张爱凤等 [5] 通过对北京通州地区女性生殖道感染

HPV 情况进行筛查发现，该地区女性感染 HPV 的总感染

率为 28.10%，高危型 HPV 感染率为 21.67%，其中最常见

的亚型为 HPV52、16、58、53、51；而顾云帆等 [6] 对云南

高原地区不同年龄段女性HPV感染情况的调查发现，该地

区女性 HPV 总感染率在 8.08%，而高危型 HPV 感染患者

占比达 34.21%，其中以 16、58、52、56、39 亚型为主。

与此同时，本研究通过调查 2019—2021年内蒙古乌兰察布

市 3 000 例女性感染 HPV 的情况发现，2019 年、2020 年、

2021 年 HPV 感染率分别为 23.30%、23.24%、21.36%，总

感染人数达到 677 例，感染率为 22.57%，分别低于北京通

州地区，并高于云南高原地区的感染率，而且本研究中高

危型 HPV 感染患者的感染率为 19.00%，均低于上述两个

表 2  2019—2021 年内蒙古乌兰察布市女性 HPV 感染检测情况

HPV 类型 单一HPV感染 (例 ) 多重 HPV 感染 ( 例 ) 比例 (%)

高危型 296 274 84.19

16  92  9 14.92

18  16  19  5.17

31  7  7  2.07

33  13  20  4.87

35  6  9  2.22

39  8  9  2.51

45  1  2  0.44

51  12  16  4.14

52  48  54 15.07

53  15  22  5.47

56  11  17  4.14

58  38  42 11.82

59  9  16  3.69

66  5  10  2.22

68  12  18  4.43

73  1  2  0.44

82  2  2  0.59

低危型  44  63  15.81

 6  20  33   7.83

11   6  11   2.51

42   4   7   1.62

44   6   3   1.33

81   7   5   1.77

61   1   4   0.74

合计 340 337 100.00

表 3 不同年龄段高危型 HPV 感染情况

年龄 ( 岁 ) 总例数 ( 例 ) 高危型HPV感染 (例 ) 比例 (%)

19~29   320  55 17.19

30~39 1 100 194 17.64

40~49 1 020 203 19.90

50~55   410  91 22.20

56~66   150  27 18.00

合计 3 000 570 19.00
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地区的高危型 HPV 感染率，由此可知，HPV 的感染率与

主要的感染亚型存在明显的地区差异，这可能也受内蒙古

乌兰察布市当地政府对HPV防治的逐步重视的影响，使每

年感染率出现降低趋势。而同时本研究中高危型 HPV 感

染患者占总感染人群的 84.19%，且以 16、52、58 亚型为

主，也由此说明了在内蒙古乌兰察布市HPV感染患者中，

仍以高危型感染为主，因此对于该病的防治仍不能懈怠，

建议持续普及、推广该区适龄女性接种 HPV 疫苗，且以包

含以上 3 种亚型的疫苗效果更佳。

研究显示，不同年龄人群对 HPV 的易感性也不相

同，因此所导致的不同年龄段女性呈现出不同的HPV感染

率 [7]。同时，沈洁等 [8] 通过分析北京市不同年龄段妇女高

危型 HPV 感染状况发现，检出率最高的在 50~54 岁，其

次为 45~49 岁。而本研究中，高危型 HPV 感染检出率最

高的是 50~55 岁，其次是 40~49 岁，且 50~55 岁年龄段高

危 HPV 感染亚型分布以 16、52、58 为主，40~49 岁年龄

段高危 HPV 感染亚型分布以 52、16、53、58 为主，与之

相似，说明内蒙古乌兰察布市发生HPV感染的女性同样以

50~55 岁、40~49 岁年龄段的高危型 HPV 感染率最高，分

析其原因可能在于，女性处于围绝经期时，其激素水平波

动幅度大，机体免疫功能下降，对于 HPV 易感性增加而清

除力降低，故而易发生 HPV 感染 [9-10]。因此，对于围绝经

期或绝经以后的女性进行 HPV 筛查不容忽视。

目前认为，性生活几乎是 HPV 传播的唯一方式，其作

为最常见的性传播疾病之一，是导致宫颈癌发生的必要条

件，基于目前中国女性进行常规宫颈癌筛查处于较低的水

平，因此建议国内应广泛开展社会宣传，动员适龄女性积

极参加宫颈癌筛查，接种 HPV 疫苗，以早发现、早干预，

保障广大妇女的健康；与此同时，当下对于预防和降低宫

颈癌的发生，是否有必要对男性也应用HPV疫苗的问题同

样引起重视，因为即使女性接种了 HPV 疫苗，HPV 仍可

通过男性传播。但由于我国各地HPV流行病学特征上的差

异，导致 HPV 疫苗预防的意义也会有所不同，我国女性

HPV 疫苗免疫工作处于刚刚起步状态，而男性 HPV 疫苗

免疫工作还未开启，因此，对于我国男性群体 HPV 感染的

流行病学情况还尚不清晰，而且本研究也仅纳入了内蒙古

乌兰察布市的女性人群，仍存在一定局限性，故而今后还

需开展大量的研究工作，以最大限度防治 HPV 的感染。

综上，内蒙古乌兰察布市发生 HPV 感染的女性中，主

要以高危型感染为主，且以 16、52、58 亚型为主，多发生

于 50~55 岁的女性，但不同年龄段的 HPV 感染亚型分布也

不同，因此，建议临床可根据女性发生 HPV 感染的流行病

学特征，进行针对性的防治，以降低 HPV 感染的发生率。
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表 4 不同年龄段高危 HPV 感染亚型分布情况 [ 例 (%)]

HPV 类型 19~29 岁 
(55 例 )

30~39 岁 
(194 例 )

40~49 岁
(203 例 )

50~55 岁 
(91 例 )

56~66 岁 
(27 例 )

16 17(30.91) 26(13.40) 33(16.26) 23(25.27)  2(7.41)

18  2(3.64)  12(6.19)  12(5.91)  8(8.79)  1(3.70)

31  2(3.64)  2(1.03)   5(2.46)  2(2.20) 3(11.11)

33  3(5.45)  13(6.70)   8(3.94)  7(7.69)  2(7.41)

35  1(1.82)   5(2.58)   4(1.97)  3(3.30)  2(7.41)

39  2(3.64)  5(2.58)   5(2.46)  3(3.30)  2(7.41)

45  1(1.82)   0(0.00)   0(0.00)  1(1.10)  1(3.70)

51  5(9.09)  5(2.58)  10(4.93)  5(5.49) 3(11.11)

52  5(9.09) 38(19.59) 44(21.67) 12(13.19) 3(11.11)

53  1(1.82)  7(3.61) 25(12.32)  3(3.30)  1(3.70)

56  4(7.27)  9(4.64)  10(4.93)  4(4.40)  1(3.70)

58  2(3.64) 42(21.65)  20(9.85) 12(13.19) 4(14.81)

59  4(7.27)  10(5.15)   8(3.94)  2(2.20)  1(3.70)

66  1(1.82)  7(3.61)   6(2.96)  1(1.10)  0(0.00)

68  4(7.27)  10(5.15)  12(5.91)  4(4.40)  0(0.00)

73  0(0.00)  2(1.03)   1(0.49)  0(0.00)  0(0.00)

82  1(1.82)  1(0.52)   0(0.00)  1(1.10)  1(3.70)




