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摘要：目的 采用描述性流行病学研究方法探讨陕西省新型冠状病毒肺炎

（novel coronavirus pneumonia, NCP）流行趋势及流行病学特征，明确其接触史，

以加快遏制陕西省 NCP 疫情。方法 从陕西省卫生健康委员会官网收集陕西省所

有 NCP 确诊病例的个案信息，录入 EXCEL，进行整理；借助 EXCEL、Origin

等软件进行分析和可视化处理。结果 截止 2020 年 3 月 2 日，共收集 245 例 NCP

患者。人群分布中男性患者居多，年龄集中在 20-70 岁（88.57%）。地区分布中

西安市病例数最多，为 120 例（48.95%），杨凌示范区与韩城市最少，为 1 例

（0.41%）。时间分布中，2020 年 1 月 23 日至 2 月 20 日期间，均有新增病例出

现，2 月 21 日至 3 月 2 日期间未出现新增病例。接触史方面，输入性病例共有

116 例（47.35%），114 例（46.53%）因与确诊病例密切接触而发病，15 例（6.12%）

无明确接触史。家庭聚集性方面，共涉及 105 例病例，占比 42.88%。出现症状

时间与首次就诊时间之差的平均值为 2.48d。首次就诊与确诊时间的平均差值为

5.16d。陕西省 NCP 治愈率为 85.31%，死亡率为 0.41%。结论 NCP 男性比女性

高发，存在人际传播和家庭聚集性；NCP 潜伏期仍可能是 2019-nCoV 传染源；

陕西省疫情形势有了显著好转，但 NCP 疫情尚未结束，企业复工复产之际，应

加强重点人群监测和医学观察，严格落实各项防控措施。应充分发挥中医药优势

以积极应对 NCP 疫情。 
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Abstract：  Objective A descriptive epidemiological research was conducted 

to investigate the epidemic trends and epidemiological characteristics of novel 

coronavirus pneumonia(NCP) in Shaanxi Province, to clarify its contact history, and 

to provide reference for accelerating the containment of NCP cases .Methods The 

case information of all NCP confirmed cases in Shaanxi Province was collected 

from the official website of the Shaanxi Provincial Health and Health 

Committee, and entered into EXCEL for collation; analysis and visualization 

were performed with the help of software such as EXCEL and Origin. Results 

As of March 2, 2020, a total of 245 NCP patients were collected. The majority 

of the male patients are in the population distribution, and the age is 

concentrated in the 20-70 years (88.57%). In the regional distribution, Xi'an 

has the largest number of cases, with 120 cases (48.95%), and Yangling 

Demonstration Area and Hancheng have the fewest cases, with 1 case (0.41%). 

In the time distribution, there were new cases from January 23 to February 20, 

2020, and no new cases occurred from February 21 to March 2. In terms of 

contact history, a total of 116 imported cases (47.35%), 114 (46.53%) 

developed disease due to close contact with confirmed cases, and 15 cases 

(6.12%) had no clear contact history. In terms of family clustering, 105 cases 

were involved, accounting for 42.88%. The average difference between the 



time of onset of symptoms and the time of first visit was 2.48 days. The mean 

difference between the first visit and the confirmed time was 5.16 days. The 

cure rate of NCP in Shaanxi Province was 85.31%, and the mortality rate was 

0.41%. Conclusions The incidence of NCP is higher in men than in women, 

and there is interpersonal transmission and family clustering. The incubation 

period of NCP may still be the source of 2019-nCoV infection. The epidemic 

situation in Shaanxi Province has improved significantly ， but the NCP 

epidemic is not over yet. When enterprises resume work and resume production, 

key population monitoring and medical observation should be strengthened, 

and various prevention and control measures should be strictly implemented.  

Give full play to the advantages of Chinese medicine to actively respond to the 

NCP epidemic. 

Keywords：novel coronavirus pneumonia; Epidemic characteristics; Chinese 

medicine 

 

自 2019 年 12 月 8 日中国武汉市出现首例不明原因肺炎以来，新型冠状病毒

（2019-nCoV）迅速传播，2020 年 1 月 20 日中华人民共和国国家卫生健康委员

会宣布将新型冠状病毒肺炎（novel coronavirus pneumonia, NCP）纳入乙类传染

病，并采取甲类传染病的防控措施。2020 年 1 月 31 日，世界卫生组织宣布新型

冠状病毒疫情构成国际关注的突发公共卫生事件。目前，湖北省已对疫源地采取

了一系列防控措施，如：2020 年 1 月 1 日，对武汉华南海鲜批发市场封市；1

月 23 日 10：00，全面开始封锁武汉交通。但疫情仍旧处于蔓延状态，已构成全

国范围内流行。 

2019-nCoV 是继严重急性呼吸综合征冠状病毒（SARA-CoV）、中东呼吸综

合征冠状病毒（MERS-CoV）之后的另一种致病冠状病毒[1]，但其基因特征与前

两者有明显区别。NCP 患者以发热、乏力以及干咳为主要临床表现[2]，截止 2020

年 3 月 2 日全国范围内已有 2943 例患者死亡。为了解 NCP 的流行病学特征，进

一步认识和了解 2019-nCoV，现对陕西省 2020 年 3 月 2 日前出现的所有 NCP 病

例进行描述性流行病学分析，为 NCP 的预防和控制提供科学依据。 

1. 材料和方法 



1.1 数据来源 

NCP 数据来源于陕西省卫生健康委员会（http://sxwjw.shaanxi.gov.cn/）。收

集的信息包括年龄、性别、接触史、地区、出现症状时间、确诊时间等方面。 

1.2 统计学方法 

将陕西省已通报的 NCP 信息录入 EXCEL，建立数据库，以备分析；借助

EXCEL、Origin2018 等软件进行分析和可视化处理。 

2.结果 

2.1 流行概况 

2020 年 1 月 23 日，陕西省确诊 3 例 NCP；1 月 25 日，陕西省启动突发公

共卫生事件一级应急响应[3]；2 月 28 日，省新冠肺炎疫情防控应急响应级别由一

级应急响应调整为省级三级应急响应[4]；截止 2020 年 3 月 2 日 8 时，陕西累计

报告 NCP 确诊病例 245 例（现已治愈出院 209 例，死亡 1 例），现有疑似病例

0 例，1038 例密切接触者集中进行医学观察。 

2.2 人群分布 

245 例 NCP 病例中，男性患者 131 人（53.47%），女性患者 114 人（46.53%），

男女性别比为 1.15：1。发病者中年龄最小的为 3 岁（1 例），年龄最大者为 89

岁（1 例），平均年龄为 46.16 岁。20-70 岁年龄段共计 217 人，占所有例数的

88.57%。详见图 1。 

 

图 1 各年龄组患病情况 



2.3 地区分布 

截止 2020 年 2 月 22 日，NCP 累计确诊患者分布于全省，其中西安市最多，

为 120 例（48.98%）；次之为安康市和汉中市，均为 26 例（10.61%）；杨凌示

范区与韩城市最少，为 1 例（0.41%）。 

 

图 2 陕西省 245 例 NCP 病例的地区分布 

2.4 时间分布  

2020 年 1 月 23 日陕西首次确诊 NCP 病例 3 例，此后 28 天，每日均有新增

病例出现，2 月 20 日后无新增病例通报。1 月 31 日，新增 NCP 病例数最多，为

24 例。截止 3 月 2 日，陕西省共计通报累计病例 245 例。新增病例数及累计病

例数变化情况见图 3。 

 



 

图 3 陕西省新增病例数与累计确诊病例数变化趋势图 

2.5 接触史 

2020 年 1 月份陕西省通报 NCP 病例 87 例，其中 64 例为输入性病例，占比

73.56%，分别来自湖北省武汉市、湖北省十堰市、湖北省襄阳市、湖北省京山市、

湖北省孝感市、北京、上海、厦门等地。截止目前的 245 例 NCP 病例中，输入

性病例共有 116 例（47.35%），114 例（46.53%）因与确诊病例密切接触而发病，

15 例（6.12%）无明确接触史，见图 4。 

 

图 4 245 例 NCP 确诊患者的接触史分布图 

 



2.6 家庭聚集性 

245 例 NCP 患者中，有 2 人以上患病的共有 39 个家庭，其中 24 个家庭 2

人发病，8 个家庭 3 人发病，4 个家庭 4 人发病，2 个家庭 5 人发病，1 个家庭 6

人发病；共涉及 105 例病例，占比 42.88%。现将发病人数最多的家庭情况介绍

如下：46 岁男性（武汉市人）同其 45 岁妻子（武汉市人）、9 岁女儿（武汉市

人）于 2020 年 1 月 20 日驾车到铜川市王益区探亲，其女儿 21 日出现症状，该

男性与其妻子 23 日出现症状，3 人于 25 日被确诊为新型冠状病毒感染的肺炎。

该男性患者的父亲 27 日出现症状，2 月 2 日确诊；该男性的母亲 1 月 27 日晚出

现症状，2 月 3 日确诊；该男性患者的外甥女 1 月 28 日出现症状，2 月 7 日确诊。 

2.7 出现症状时间与首次就诊时间之差 

192 例 NCP 患者有详细的出现症状时间与首次就诊时间记录，53 例 NCP 患

者信息不完整或缺失。55 例患者当日出现症状随即就诊；1 位患者出现症状 15

天后才去就诊（1 月 22 日出现症状，自行服药后缓解，2 月 6 日作为疑似患者被

收治入院）。出现症状时间与首次就诊时间之差的平均值为 2.48 天。 

 

图 5 陕西省 NCP 患者出现症状与首次就诊时间差值分布图 



2.8 首次就诊时间与确诊时间之差 

207 例 NCP 患者有详细的首次就诊时间与确诊时间记录，38 例 NCP 患者首

次就诊时间不详或缺失。有 2 例患者首次就诊次日随即确诊，首次就诊与确诊时

间差值最大的为 22 天（81 岁，男性，1 月 20 日出现发烧、呕吐，当天就诊并住

院。1 月 24 日症状好转出院，2 月 4 日症状加重，2 月 9 日到医院隔离治疗。2

月 11 日被诊断为 NCP）。平均差值为 5.16 天。 

     

 

图 6 陕西省 NCP 患者首次就诊时间与确诊时间差值分布图 

2.9 治愈病例与死亡病例 

2020 年 2 月 4 日，陕西省 NCP 首例治愈患者出院，此后，每日均有治愈患

者出院，最多单日治愈出院病例数为 23 例。截止 2020 年 3 月 2 日，全省已经治

愈 NCP 患者 209 例，治愈率为 85.31%；全省共 1 例死亡病例，死亡率为 0.41%，

该患者为 89 岁男性，既往有高血压病史 30 年，脑梗病史 20 年，痛风病史 15

年。2 月 9 日出现症状，2 月 10 日到医院就诊，2 月 13 日被诊断为新冠肺炎，2

月 15 日发展至危重型。因患者高龄、病情危重且合并严重基础性疾病，家属放



弃有创措施进行进一步治疗，2 月 19 日，患者死亡。治愈病例与死亡病例的变

化趋势见图 7。 

 

图 7 陕西省 NCP 患者累计治愈病例数与死亡病例数的变化趋势图 

3. 讨论 

陕西省从出现首次确诊病例以来，积极开展各项措施以应对疫情防控，并及

时启动了突发公共卫生事件应急响应。截止 2020 年 3 月 2 日 24 时，全国报告确

诊病例 80151 例，陕西省占比 0.31%。2019-nCoV 引起的肺炎是一种新发传染病，

目前所见的 2019-nCoV 的传染源主要 NCP 患者[2]，主要的传播途径是经呼吸道

飞沫传播，亦可通过接触传播[5]，同时存在粪口传播的可能性。人群对 2019-nCoV

普遍易感[2]。基于现有数据，发现 2019-nCoV 具有较强的传播能力，但对其传播

源、传播途径的认识并不全面。从 2002 年 12 月 5 日[6]开始蔓延的 SARS，其病

原体为 SARS-CoV，表现出极强传染性、聚集性和致死性[7]等特点，同为冠状病

毒的 2019-nCoV 可能存在相似的特点。 



对陕西省已报告的所有（共计 245 例）NCP 患者进行描述性流行病学分析，

发现在性别方面，男性患者居多，这与 Qun Li 等[8]对武汉最初的 425 例 NCP 确

诊病例的调查结果（男性占比 56%）相一致，武汉是 2019-nCoV 最早爆发的地

区，随后 2019-nCoV 才蔓延至陕西省，但在性别比方面的结果一致，初步可判

定该病男性比女性高发。在年龄方面，发病区间为 3-89 岁，20-70 岁年龄组的病

例数占所有年龄组病例数的 88.57%。在地区方面，西安市发病例数最多，为 120

例，杨凌示范区与韩城市最少，仅为 1 例，这可能与城市规模、地理位置和经济

等方面有关，西安市是陕西省的省会城市，人口流动性强，密度大，而杨凌示范

区与韩城市城市规模较小，人口流动较少。在时间分布方面，每日确诊病例数波

动变化，每日增长区间为 0-24 例，2 月 20 日前，累计确诊例数呈现持续增长。 

基于本次的流行病学分析结果，发现 1 月份 87 例患者中 73.56%为输入性病

例，来源包括湖北省武汉市、湖北省十堰市、湖北省襄阳市、湖北省京山市、湖

北省孝感市、北京市、上海市、厦门市等地区；而全部 245 例确诊病例中，47.35%

的病例为输入性病例。说明 2019-nCoV 传播范围广，陕西省 1 月份的确诊病例

中输入性病例占七成以上，而随着防控措施的有效实施，输入性病例占比下降，

随之发病者的接触史以密切接触者为主，尽管陕西省已连续 11 日无新增病例出

现，但此次战“疫”仍未结束，应继续严格落实各项防控措施。值得注意的是有

一例 33 岁女性患者，未有明显临床症状，其丈夫（密切接触者，无武汉地区接

触史、武汉人员接触史相关信息公布）却表现出临床症状，在陪同其丈夫就诊时

调查发现其有武汉居住史，被隔离采样检测，从而发现其 2019-nCoV 阳性。这

一特殊病例提示 NCP 患者在临床症状尚未出现之前，处于潜伏期阶段，仍可能

是 2019-nCoV 传染源。同时，本次研究发现陕西省超过 2 人患病的家庭共计 39

个，涉及 105 例患者，占全部患者的 42.88%。由此可以初步得出结论，2019-nCoV

的传播具有家庭聚集性，存在人际传播，与 Chan、 Phan 等 
[9-10]学者的研究结

论一致。 

 245 例 NCP 患者的出现症状时间与首次就诊时间之差相差悬殊，差值包括

0、1、2、3、4、5、6、7、8、9、10、11、14、15，共计 14 种情况，其平均差

值为 2.48 天。说明不同患者的就医观念以及对此次疫情的认识程度不同，在出

现症状但未及时就诊隔离的期间内，可能将 2019-nCoV 传播给他人，造成疫情



的蔓延。首次就诊时间与确诊时间平均差值为 5.16 天，相差时间最长的 1 例为

22 天，部分患者首次就诊未在定点医院，因其诊疗水平欠缺，造成了病情的迁

延，提示应持续推进健康宣教工作，提高公民的健康认知。 

截止 2020 年 3 月 2 日，陕西省已有 85.31%的 NCP 患者已治愈出院，目前

在医院接受治疗的患者仅占 14.29%。说明陕西省疫情形势有了显著好转，但 10

38 例密切接触者仍集中进行医学观察，此次疫情仍不能放松警惕。NCP 具备发

病隐匿、传染性强的流行特点，重症患者往往来势凶猛、病情复杂、病程较长、

老年人或者有慢性基础性疾病病人更易受损伤，在诸多企业复工复产之际，应加

强重点人群监测和医学观察，严格落实各项防控措施，对可疑症状者及时排查与

隔离治疗，做好精准防控工作[11-12]。 

4. 中医药防治策略分析 

NCP 在中医学中被认为属于“疫病”范畴[13]，中药专家认为其病机为“湿、

热、毒、瘀”相结为病[14]。诸多专家提出了自己的见解，如阴智敏、魏耕树提

出了玉屏风散作为无症状人群预防的建议[15]，被列入《陕西省新型冠状病毒感

染的肺炎中医药治疗方案》[16]推广应用；荆门市中医医院拟定了中药方剂“十

味清瘟汤”，以预防 NCP
[17]；部分专家提出艾烟、艾灸等防治 NCP 的思路；上

述方案均发挥了明显的防治作用。 

中医药是中国医学体系的一大特色，是医学体系的重要组成部分，在防治疫

病方面有着悠久的历史，《伤寒杂病论》一书就是由于张仲景受史料记载的首次

疫病（东汉末年）影响而撰写，随后又有《肘后备急方》、《千金方》等著作问

世。新中国成立后，中医药在防治流行性乙型脑炎、SARS、H7N9 禽流感、甲

型 HIN1 流感中取得了良好疗效，发挥了重要作用[13]。在本次疫情中，我们应继

续发挥中医药的优势，坚持中医“治未病”的理念[18]，贡献“中医药力量”。 
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