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弗朗斯维尔市气象因素与疟疾、高血压和脑卒中关系的
初步探讨
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摘要 目的：探讨非洲加蓬弗朗斯维尔市疟疾、高血压、脑卒中与气象因素的关系。 方法：回顾性分析弗朗斯维尔市中加友谊医
院和阿弥撒医院 2017—2018 年门诊收治的 6 224 例疟疾、高血压和脑卒中患者及同期的气温、气压、相对湿度、降水量等气象
资料。采用 t 检验或 Mann-Whitney U检验分析气象因素、疟疾、高血压、脑卒中在旱季雨季的分布规律，Spearman 相关分析
气象因素与疟疾、高血压、脑卒中发病之间的关系。结果：雨季疟疾和脑卒中月门诊量显著多于旱季（疟疾 t=-8.4，P＜0.001；脑卒
中 t=-4.6，P＜0.001）；疟疾月门诊量与月平均气温、降水量和有雾天数呈正相关（r=0.587、0.744、0.715，均 P＜0.01），与
气压呈负相关（r=-0.705，P＜0.001）。 脑卒中月门诊人数与月平均气温（r=0.570，P=0.004）、最大湿度（r=0.519，P=0.011）和降
水量（r=0.722，P＜0.001）呈正相关，与平均气压呈负相关（r=-0.700，P=0.011）。 高血压月门诊人数在旱季和雨季无差异，且与气
象因素均无显著性相关（P＞0.05）。 结论：气象因素是弗朗斯维尔市疟疾、脑卒中的发病的影响因素，在雨季气象条件下疟疾、脑
卒中发病率高。
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The associations between meteorological factors and malaria，hypertension and stroke in Franceville
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Abstract Objective: To investigate the relationship between malaria，hypertension，stroke and meteorological factors in Franceville，
Gabon，Africa. Methods: Data of 6 224 outpatient cases of malaria，hypertension and stroke of China-Gabon Friendship Hospital and
Amisa Hospital in Franceville from 2017 to 2018 were retrospectively reviewed. Meteorological data such as temperature，air pressure，
relative humidity，and precipitation over the same period were also obtained. The t test or Mann-Whitney U test was used to analyze the
distribution of meteorological factors，malaria，hypertension，and stroke in the dry and rainy seasons. The Spearman correlation analysis was
used to analyze the relationship between meteorological factors and the incidence of malaria，hypertension，and stroke. Results: The
monthly outpatient visits for malaria and stroke in the rainy season were significantly more than those in dry season（malaria t=-8.4，
P＜0.001；stroke t=-4.6，P＜0.001）. The monthly outpatient visits for malaria were positively associated with monthly average temperature，
precipitation and foggy days（r=0.587，0.744，0.715，all P<0.01），and negatively associated with air pressure（r=-0.705，P<0.001）. The
monthly outpatients of stroke were positively correlated with monthly average temperature（r=0.570，P=0.004），maximum humidity（r=0.519，
P=0.011）and precipitation（r=0.722，P＜0.001），and negatively correlated with the average air pressure（r=-0.700，P=0.011）. However，
there was no difference in the monthly hypertensive outpatients between dry and rainy seasons and there was no significant correlation
between the monthly hypertensive outpatients and the meteorological factors. Conclusion: Meteorological factors are associated with the
incidence of malaria and stroke，which is higher in the rainy season.
Key words malaria；hypertension；stroke；meteorological factors

气象因素对人类健康的影响较为复杂，一方

面，可直接影响人类疾病的发生；另一方面，进一步

通过影响其他因素，例如通过影响虫媒的繁殖，影

响虫媒传播的疾病，进而间接影响人类健康[1]。

疟疾为非洲加蓬最主要的虫媒传播疾病，严重

威胁人类生命健康[2]。且国内外也有文献报道气象

因素包括气温、降水量对疟疾发病的影响[3-4]。高血

压病是一种发病率高、并发症多和致残率高的慢性

病，其继发的并发症如脑血管疾病严重威胁各个国

家和地区人民的健康生活，已被确定为导致居民死

亡的主要危险因素，且近年来研究提示非洲地区包

括加蓬的慢性疾病如心脑血管疾病的负担也日益
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剧增[5]。气象因素与高血压、脑卒中发病之间的关系

密切，有不少学者对此进行了研究[6-7]。但由于不同

地区的人口结构和社会基础设施差异较大，气象、

环境因素对疾病的影响效应也较为复杂。在中国北

方城市天津，脑卒中发病的季节差异较明显，低温

环境下脑卒中入院量明显增加[8-10]。弗朗斯维尔市位

于南半球，地处热带，气候条件与中国北方有显著

差异，常年气温较高。探究该地区气象因素对高血

压和脑卒中门诊量的影响，可以更全面的了解气象

因素与高血压和脑卒中发病的关系。

本研究旨在初步探讨气象因素对弗朗斯维尔

市中加友谊医院和阿弥撒医院 2017—2018 年疟

疾、高血压、脑卒中月门诊量的影响，了解弗朗斯维

尔市气象-门诊的定量关系，初步评估该地区气象

因素变化所带来的健康问题。

1 对象与方法
1.1 研究对象 本研究收集弗朗斯维尔市阿弥撒

医院和中加友谊医院 2017 年 1月—2018 年 12 月门

诊收治的首诊为疟疾、高血压和脑卒中患者 6 224例，

其中疟疾患者 3 661 例，高血压患者 2 442 例，脑卒

中患者 121 例。纳入标准：疟疾，符合《热带病的诊

疗及防护手册》的诊断标准。高血压，符合《中国高

血压防治指南（2018 年修订版）》标准。脑卒中，由于

当地不能做 X 线电子计算机断层扫描以及核磁共

振成像，因此，符合如下诊断标准入组：（1）急性起

病。（2）一侧偏瘫或者偏身感觉障碍。（3）或者伴有颅

神经麻痹。（4）或者伴有脑膜刺激征。排除标准：和

疟疾共病的其他传染病；继发性高血压；感染和外

伤所致神经系统疾病。

1.2 研究方法 登记门诊收治的所有疟疾、高血压

和脑卒中患者的年龄、性别，发病日期，记录以上

3种疾病的月门诊量作为统计的依据。2017 年 1
月—2018 年 12 月的气象资料经加蓬共和国气象局

授权后，由弗朗斯维尔气象站提供，包括月平均气

温（℃）、月平均气压（hPa）、最大平均湿度（%）、最小平

均湿度（%）、月平均降水量（mm）和每月的有雾天数。

1.3 统计学处理 本研究采用 SPSS 25.0 进行统计

学分析，计量资料表示为 ｘ±ｓ 或中位数（四分位数间

距）。两组之间计量资料的比较采用独立样本 t 检验

或 Mann-Whitney U 检验，月门诊人数与气象资料

的相关性分析采用 Spearman相关性分析，双侧 P＜0.05
为差异具有统计学意义。

2 结果
2.1 气象资料和临床资料总结 弗朗斯维尔市位

于加蓬共和国南部，属于热带草原气候，每年 6～8 月

属于旱季，其他月份属于雨季。其中雨季的月平均

降水量、月平均气温和每月有雾天数显著高于旱季

（均 P＜0.05），而雨季的月平均气压显著低于旱季

（P＜0.05）。月最大平均湿度和最小平均湿度在旱季

和雨季没有明显的差异（表 1）。

2017—2018 年期间中加友谊医院和阿弥撒医

院门诊收治的疟疾患者 3 661 例，平均年龄（35.9±
13.3）岁，包括男性 1 910 例（52.2%），女性 1 751 例

（47.8%）；收治高血压患者 2 442 例，平均年龄

（49.8±11.0）岁，包括男性 1 308 例（53.6%），女性

1 134 例（46.4%）；收治脑卒中患者 121 例，平均年

龄（59.2±8.1）岁，包括男性 67 例（55.4%），女性

54例（44.6%）。

2.2 雨季旱季与疟疾、高血压和脑卒中月门诊量的
关系 弗朗斯维尔市疟疾全年的发病时间主要集

中在雨季（9 月～次年 5 月），分析比较旱季和雨季

疟疾的月门诊人数发现，雨季疟疾月门诊人数显

著多于旱季（P＜0.001）。高血压月门诊人数 8 月～10
月相对其他月份较少，而旱季和雨季之间高血压月

门诊人数无差异。中加友谊医院和阿弥撒医院收治

的脑卒中患者相对较少，其中 11 月、12 月和 1 月较

多，分析比较脑卒中患者在旱季和雨季月门诊人数

的差异，发现脑卒中主要发生在雨季（P＜0.001），见
表 2。

2.3 疟疾、脑卒中月门诊人数与气象因素的关系 采

用 Spearman 相关性分析，发现疟疾月门诊人数与月

气象因素 旱季（6～8 月） 雨季（9～5 月） t 或 Z P

月平均气温（℃） 23.7±0.5 24.9±0.3 5.2 0.030

月平均气压（hPa） 1 012.6±0.8 1 010.0±0.6 -6.2 0.020

最大平均湿度（%） 97.0±1.0 97.9±1.2 1.2 0.270

最小平均湿度（%） 65.7±3.5 62.1±3.3 -1.6 0.130

月平均降水量（mm）24.7（2.2，51.5）176.9（114.4，246.0） -2.3 0.018

有雾天数 3.0（1，8） 21（18，23） -2.5 0.009

表 1 弗朗斯维尔市 2017—2018 年旱季雨季气象因素月平均值差
异[ｘ±ｓ，M（P25，P75）]

Tab 1 Monthly mean difference of meteorological factors between
dry and rainy seasons from 2017 to 2018 in Franceville[ｘ±ｓ，
M（P25，P75）]

表 2 疟疾、高血压、脑卒中门诊人数旱季雨季分布比较（ｘ±ｓ）
Tab 2 The comparison between dry and rainy seasons of the

outpatient number for malaria，hypertension and stroke
（ｘ±ｓ）

疾病月门诊量
旱季

（6 月～8 月）

雨季

（9月～次年 5 月）
t P

疟疾 62.5±10.5 182.6±58.1 -8.40 ＜0.001

高血压 102.2±10.5 101.6±13.3 0.01 0.927

脑卒中 1.7±1.4 6.2±2.2 -4.60 ＜0.001
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平均气温（r=0.587，P=0.003）、月平均降水量（r=0.744，
P＜0.001）和每月有雾天数（r=0.715，P＜0.001）呈正相

关，与月平均气压呈负相关（r=-0.705，P＜0.001）。但

疟疾月门诊人数与月最大和最小平均湿度无显著

相关（P＞0.05），见图 1。

脑卒中月门诊人数与月平均气温（r=0.570，
P=0.004）、月最大平均湿度（r=0.519，P=0.011）和每

月平均降水量（r=0.722，P＜0.001）呈正相关，与月平

均气压呈负相关（r=-0.700，P=0.011）（图 2）。而高血

压月门诊人数与各气象因素均无显著性相关。

注：A：疟疾月门诊人数与月平均气温相关性分析；B：疟疾月门

诊人数与月平均气压相关性分析；C：疟疾月门诊人数与月平均降水

量相关性分析；D：疟疾月门诊人数与月有雾天数相关性分析

图 1 疟疾月门诊量与月气象资料的相关性分析
Fig 1 The correlation analysis between monthly outpatient num－

ber of malaria and monthly meteorological measurements

注：A:脑卒中月门诊人数与月平均气温相关性分析；B:脑卒中

月门诊人数与月平均气压相关性分析；C:脑卒中月门诊人数与月最

大平均湿度相关性分析；D:脑卒中月门诊人数与月平均降水量相关

性分析

图 2 脑卒中月门诊量与月气象资料的相关性分析
Fig 2 The correlation analysis between monthly outpatient num－

ber of stroke and monthly meteorological measurements
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3 讨论
阿弥撒医院是加蓬东南部上奥果韦省省会弗

朗斯维尔市最大的综合医院，内科年就诊人数 1.5万
余人，内科住院床位数 30 多张。中加友谊医院是弗

朗斯维尔市第二大综合性医院，内科年门诊量 1.0 万

余人，内科住院床位数约 20 张。本研究分析了旱季

雨季及气象因素与疟疾、高血压和脑卒中月门诊量

的关系，以反映气象条件对弗朗斯维尔市 3 种疾病

发病的影响。

已知疟疾为蚊媒传播疾病，蚊虫的生长和繁殖

与气温、湿度、降雨量有着密切联系。研究发现，最适

宜蚊媒生长和繁殖环境温度为 25℃～28℃，温度和

降雨量的变化可影响蚊子传播疟原虫的能力[11]。疟

疾疫情与温度、降雨量及湿度之间的关系在疟疾的

高危区域已被证实，本研究结果与非洲既往的研究

结果一致，发现降雨量和温度是影响疟疾疫情的主

要影响因素[3]。同时在印度地区和国内海南、福建地

区的研究也发现温度与疟疾呈正相关。温度可影响

媒介蚊虫的生长发育、密度和分布范围，且降雨能

为蚊虫繁殖提供湿润有利的环境[4,12-13]，且雨季雨水

较多与弗朗斯维尔市地区疟疾发病雨季增多关系

一致。既往研究还发现相对湿度在 55%～70%时，利

于疟疾蚊媒的传播，湿度也是影响疟疾传播的重要

因素之一[14]。而本研究结果显示疟疾月门诊人数与湿

度之间无相关性，这可能与弗朗斯维尔市地区全年湿

度较高，在旱季和雨季没有明显的差异有关。此外研

究还发现，疟疾月门诊人数与每月的有雾天数呈正相

关，与月平均气压呈负相关，气压、雾气等气象因素可

能与气温和降水量一同通过影响蚊虫的繁殖影响疟

疾的传播，其具体机制还有待于进一步探讨。

在我国心脑血管疾病已是居民健康的主要威

胁，在我国北方包括天津地区脑卒中发病率较高[10，15]。

且研究已证实高血压和脑卒中的发病和入院量与

气象因素关系密切，例如在我国有研究提示气温降

低与血压水平升高有关，低气温导致的血压水平升

高可能进一步导致了脑卒中发病率的升高[16]。弗朗

斯维尔市与中国北方的气象条件有显著差异，全年

气温在 23.1℃～25.4℃，变化幅度较小。本研究结果

中弗朗斯维尔市高血压门诊量在旱季和雨季无明

显差别，与气象因素水平也无显著相关。可能是弗

朗斯维尔市全年气温变化不大，高血压人群已适应

这种气候条件，其就诊量的在旱季和雨季差异并不

明显。但脑卒中在雨季的门诊量显著多于旱季，且

脑卒中月门诊量与气象因素相关。可能在雨季高温

和高湿的条件下机体散热增加，血容量减小而导致

了脑灌注不足，缺血性脑卒中发病增加；此外，在极

端气候环境下机体处于应激状态、交感神经活跃也

促进了脑血管疾病的发生[17]。

在进一步的研究中应该根据实际情况选择恰当

的模型，以准确分析气象及其他因素与疟疾、高血压

及脑卒中之间的关系。为进一步实现医疗气象预报服

务和制定气候变化诱发疾病的预警系统提供理论

基础，对控制疾病的发生和流行具有重要的意义。
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