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新型冠状病毒肺炎密切接触者感染
危险因素的 Meta 分析
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摘 　 要 　 目的 　 系统评价新型冠状病毒肺炎( COVID - 19)密切接触者感染的危险因素。 方法 　 计算机检索 Cochrane Li-
brary、Wed of Science、PubMed、Embase、CBM、WF、CNKI 和 VIP 数据库建库至 2021 年 1 月 5 日有关新型冠状病毒肺炎密切接触者

感染危险因素的研究,对纳入的文献进行质量评价并提取相关数据,使用 RevMan5. 3 软件进行 Meta 分析。 结果 　 本研究共纳入

10 篇文献,共计样本量 34979 例,其中感染组 1399 例,未感染组 33580 例。 年龄(OR = 1. 86,95% CI:1. 63 ~ 2. 13,P = 0. 000),接
触者为患者家属(OR = 12. 91,95% CI:7. 64 ~ 21. 80,P = 0. 000),同住( OR = 2. 79,95% CI:2. 05 ~ 3. 80,P = 0. 000),同餐( OR =
16. 58,95% CI:10. 67 ~ 25. 76,P = 0. 000),接触频率(OR = 4. 33,95% CI:3. 21 ~ 5. 84,P = 0. 000),均是新型冠状病毒肺炎密切接

触者感染的危险因素。 结论 　 新型冠状病毒肺炎密切接触者感染发生率高,应识别危险因素并制订预防策略,从而减少感染的

发生。
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Risk Factors for Infection in Close Contacts of COVID - 19:A Meta - analysis. 　 Wang Jing, Jiang Bo, Li Yanjie, et al. School of Nurs-
ing, Beihua University, Jilin 132013,China

Abstract　 Objective　 To systematically evaluate the risk factors of infection among close contacts of the novel coronavirus pneumo-
nia (COVID - 19) . Methods　 Computer search of the Cochrane Library, Wed of Science, PubMed, Embase, CBM, WF, CNKI and
VIP database was established until January 5, 2021. Research on the risk factors of infection among close contacts of the novel coronavirus
pneumonia was carried out. Quality evaluation and extraction of relevant data, using RevMan5. 3 software was performed for Meta analy-
sis . Results　 A total of 10 articles were included in this study, with a total sample size of 34979 cases, including 1399 cases in the infec-
ted group and 33580 cases in the uninfected group. Age (OR = 1. 86, 95% CI:1. 63 - 2. 13, P = 0. 000), the contact was the patient′s
family (OR = 12. 91, 95% CI:7. 64 - 21. 80, P = 0. 000), living together (OR = 2. 79, 95% CI:2. 05 - 3. 80, P = 0. 000), same meal
(OR = 16. 58, 95% CI: 10. 67 - 25. 76, P = 0. 000), contact frequency (OR = 4. 33, 95% CI:3. 21 - 5. 84, P = 0. 000) are the risk
factors for infection in close contacts of the novel coronavirus pneumonia. Conclusion　 The incidence of infection among close contacts of
the novel coronavirus pneumonia is high. Risk factors should be identified and prevention strategies should be developed to reduce the in-
cidence of infection.
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　 　 新型冠状病毒肺炎 (简称新冠肺炎)作为一种

新型传染病,其临床表现主要为发热、乏力、干咳、
呼吸困难等,严重时可导致死亡,主要传播途径为

呼吸道飞沫和接触传播,具有较强的传染性和致病

性 [1] 。 截至 2020 年 11 月 30 日,全球共报告确诊病

例约 6000 万例,其中约 145 万例死亡 [2] 。 新冠肺

炎密切接触者作为新冠肺炎的高危人群,相对于普

通人具有更高的感染率和发生率 [3] 。 密切接触者

追踪对控制全球许多传染病具有决定性作用,其目

的是在严重症状发作之前识别潜在的感染者,并防

止继发性病例发展 [4] 。 探讨新冠肺炎密切接触者

感染的危险因素,对提高患者发现和阻断传播具有

重要意义。 目前,国内外研究者对新冠肺炎密切接

触者感染的危险因素展开了大量的研究,但各研究

纳入的危险因素并不一致且研究结果存在差异。
本研究拟采用 Meta 分析方法综合分析新冠肺炎密

切接触者感染的危险因素,为今后制定精准防控策

略提供科学依据。
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资料与方法

1. 文献纳入标准和排除标准: ( 1 ) 纳入标准:
①国内外公开发表的关于新型冠状病毒肺炎密切

接触者感染危险因素的研究文献;②研究对象符合

国家卫生健康委员会 2020 年 2 月 21 日发布的《新

型冠状病毒肺炎防控方案》中密切接触者的判定标

准;③研 究 类 型 包 括 队 列 研 究 和 病 例 对 照 研 究。
(2)排除标准:①研究中未涉及新型冠状病毒肺炎

密切接触者感染危险因素内容;②数据重复发表,
质量差;③无法获得原文的文献;④统计学方法错

误且无法更正。
2. 检索策略:计算机检索 Cochrane Library、Wed

of science、 PubMed、 Embase、 CBM、WF、CNKI 和 VIP
数据库。 英文检索词包括括 novel coronavirus pneu-
monia、Coronavirus Disease 2019、COVID - 19、2019 -
nCoV、SARS - CoV - 2、close contacts;中文检索词包

括新型冠状病毒肺炎、新冠肺炎、新冠病毒、2019 新

型冠状病毒感染、密切接触者。 检索采用主题词与自

由词相结合的方式,检索时间从自建库至 2021 年 1
月 5 日。

3. 文献筛选和资料提取:全部文献由两名研究者

根据纳入标准和排除标准独立进行筛选、提取数据。
数据提取的内容包括文献中的作者、发表时间、地区、
患者例数、危险因素等。 研究过程中如遇分歧,咨询

第 3 名研究者,如研究生导师。
4. 文献质量评价:纳入文献由两名研究者采用纽

卡斯尔渥太华量表(Newcastle - Ottawa scale,NOS)进
行质量评价。 内容包括研究对象的选择、组间可比性

和结果测量,满分为 9 分,分数越高代表文献质量越

好,0 ~ 4 分为低质量研究,5 ~ 9 分为高质量研究,两
名研究者分别进行质量评价,通过讨论达成共识后形

成最终的文献质量评价。
5. 统计学方法:应用 RevMan5. 3 统计学软件对

数据进行统计分析。 各研究间的异质性采用 I2 检

验,P > 0. 1,I2≤50% 为各研究间不存在异质性,采用

固定效应模型进行分析;P≤0. 1, I2 > 50% 为各研究

间存在异质性,采用随机效应模型进行分析,计量资

料选择加权均数差( weighted mean difference,WMD)
作为综合效应量指标,计数资料选择比值比( odds ra-
tio,OR),比较两种模型下合并效应值的差异,对结果

的敏感度进行分析。
结 　 　 果

1. 文献检索结果:本研究检索相关文献共 539

篇,使用 EndNote x9 软件剔除重复文献 213 篇后,
326 篇文献被纳入进一步评估。 阅读题名、摘要进行

初筛后获得文献 17 篇,阅读全文,根据纳入和排除标

准复筛后最终纳入 10 篇文献进行 Meta 分析,包括英

文文献 5 篇,中文文献 5 篇 [5 ~ 14] 。 文献纳入流程及

结果详见图 1。

图 1　 文献纳入流程及结果

　

2. 纳入研究的基本特征及质量评价:用统一表格

将纳入研究的 10 篇文献进行汇总,文献分别来自新

加坡和中国的广东省、辽宁省、福建省以及深圳市、杭
州市、济南市、扬州市,共计样本量 34979 例,其中感

染组 1399 例,未感染组组 33580 例。 采用 NOS 标准

对纳入文献进行质量评价,得分为 6 ~ 7 分,文献质量

较高,详见表 1。
　 　 3. Meta 分析结果:(1)年龄:6 篇文献[5 ~ 7,10,
13,14 ] 纳入年龄因素,各研究间统计学异质性小

(P = 0. 78,I2 = 0% ),故采用固定效应模型。 年龄 >
50 岁是新型冠状病毒肺炎密切接触者感染的危险因

素( OR = 1. 86,95% CI:1. 63 ~ 2. 13,P = 0. 000,图
2)。 (2)接触者为患者家属:8 篇文献[5 ~ 8,10 ~ 12,
14]纳入接触者为患者家属因素,各研究间统计学异

质性较大(P = 0. 000,I2 = 87% ),故采用随机效应模

型。 接触者为患者家属是新型冠状病毒肺炎密切接

触者感染的危险因素 ( OR = 12. 91,95% CI:7. 64 ~
21. 80,P = 0. 000,图 3)。 (3)同住:3 篇文献[10,12,
13]纳入同住因素,各研究间统计学异质性小 ( P =
0. 24,I2 = 30% ),故采用固定效应模型。 同住是新型

冠状病毒肺炎密切接触者感染的危险因素 ( OR =
2. 79,95% CI:2. 05 ~ 3. 80,P = 0. 000,图 4)。 (4)同

餐:2 篇文献[12,14]纳入同餐因素,各研究间统计学
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表 1　 纳入研究的基本特征

第一作者 地区 样本量 例数(感染组 / 未感染组) 危险因素 NOS 评分

Bi 等 [5] 深圳 1286 98 / 1188 1、2、5 6
Hu 等 [6] 广州 1344 59 / 1285 1、2 7
Liu 等 [7] 广东 11580 515 / 11065 1、2 7
Ng 等 [8] 新加坡 7770 188 / 7582 2 6
Wu 等 [9] 杭州 2994 186 / 2808 1、2、3 7
张蕊等 [10] 辽宁 2784 67 / 2717 1、2、3 6
杨丽等 [11] 济南 725 20 / 705 2 6
许纯等 [12] 扬州 1455 28 / 1427 2、3、4、5 7
陈武等 [13] 广州 2559 111 / 2337 1、2、3、5 7
马钰等 [14] 福建 2593 127 / 2466 1、2、4 6

　 　 危险因素:1. 年龄( > 50 岁) ;2. 接触者为患者家属;3. 同住;4. 同餐;5. 接触频率;文献均为 2020 年

异质性小(P = 0. 76,I2 = 0% ),故采用固定效应模型。
同餐是新型冠状病毒肺炎密切接触者感染的危险因

素(OR = 16. 58,95% CI:10. 67 ~ 25. 76,P = 0. 000,
图 5)。(5)接触频率:3 篇文献[5,12,13]纳入接触频

率因素,各研究间统计学异质性小 ( P = 0. 33, I2 =
10% ),故采用固定效应模型。 接触频率高是新型冠

状病毒肺炎密切接触者感染的危险因素(OR = 4. 33,
95% CI:3. 21 ~ 5. 84,P = 0. 000,图 6)。

图 2　 年龄与 COVID - 19 密切接触者感染相关性的 Meta 分析

　

图 3　 接触者为患者家属与 COVID - 19 密切接触者感染相关性的 Meta 分析

　

图 4　 同住与 COVID - 19 密切接触者感染相关性的 Meta 分析
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图 5　 同餐与 COVID - 19 密切接触者感染相关性的 Meta 分析

　

图 6　 接触频率与 COVID - 19 密切接触者感染相关性的 Meta 分析

　

　 　 4. 敏感度分析及发表偏倚:对纳入的 5 项危险因

素进行敏感度分析,对固定效应模型和随机效应模型

的合并结果稳定性进行比较,5 项危险因素的合并效

应量均未发生逆转,提示其 Meta 分析结果稳定可靠,
详见表 2。 由于每个因素纳入文献均未超过 10 篇,
因此本研究未做发表偏倚分析。

表 2　 敏感度分析结果

危险因素
固定效应模型 随机效应模型

合并效应量 OR 值 95% CI 合并效应量 OR 值 95% CI
年龄 > 50 岁 1. 86 1. 63 ~ 2. 13 1. 87 1. 64 ~ 2. 13
接触者为家属 12. 05 10. 06 ~ 14. 44 12. 91 7. 64 ~ 21. 80

同住 2. 79 2. 05 ~ 3. 80 2. 70 1. 78 ~ 4. 11
同餐 16. 58 10. 67 ~ 25. 76 16. 33 10. 62 ~ 25. 11

接触频率高 4. 33 3. 21 ~ 5. 84 4. 24 3. 06 ~ 5. 87

讨 　 　 论

传染病患者的密切接触者有较高的感染风险,对
密切接触者的调查和管理是及早发现潜在感染源和

控制流行病的重要措施 [15] 。 目前,国内外对新冠肺

炎密切接触者感染危险因素的研究逐渐增加,但研究

结果不尽相同。 因此本 Meta 分析为进一步的论证提

供了依据。
1. 年龄为密切接触者感染的危险因素:密切接触

者为 50 岁以上人群感染阳性率较高,这可能与随着

年龄的增加,免疫功能自然下降、有较多基础疾病有

关。 近年来研究表明,老年人接触者更容易感染新冠

肺炎,与本研究结果一致 [16] 。 因此,需要更多的防护

措施来保护老年人免受新冠肺炎感染。 但相关甲型

H1N1 流感研究没有发现类似结果,这表明不同的病

毒在特征人群中具有不同的感染风险。
2. 接触者为患者家属、接触频率高为密切接触者

感染的危险因素:密切接触者为患者家属、接触频率

高显著增加了感染风险,接触传播和近距离飞沫传播

是新冠肺炎的主要传播途径,一方面由于家庭成员较

多承担照顾患者的责任,更可能在较短的距离内以较

长的接触时间与患者紧密接触,另一方面,人们通常

在公共场所采取保护措施,例如洗手和戴口罩,但忽

略了在家中的保护措施。 在接近传染源时,易直接吸

入患者咳嗽的飞沫而引起感染新冠肺炎。 这表明公

众有必要在家中注意个人防护,尤其是在家庭成员出

现症状或有流行病地区的旅行史时。 这与之前对

SARS 和 H1N1 流感的研究一致 [17,18] 。
3. 接触方式为同住、同餐为密切接触者感染的危

险因素:密切接触者与患者同住、同餐等接触方式亦

是感染危险因素,Ong 等 [19] 的研究显示在患者房间

各种物表可检出核酸阳性。 早期相关 SARS 的研究

结果也表明同住、同餐是与患者的主要接触方式,与
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本研究结果基本一致 [20] 。 由于共处一室、共同进餐

的生活状态提供了反复、频繁和紧密接触的机会。 因

此,在大力倡导公民戴口罩以减少飞沫扩散的同时,
加强家庭环境中表面的擦拭和消毒,并养成良好的卫

生习惯如使用公筷和减少紧密接触,是减少感染风险

的关键。
4. 本研究存在一定的局限性:①本研究中纳入的

文献样本量差异较大,在对某些因素进行合并分析时

可能出现一定的异质性;②本研究仅获取到公开发表

的文献,未获取未发表文献,可能会存在一定的发表

偏倚。 因此,在未来可以针对以上导致偏倚发生的因

素,进一步深入研究,以提供更加有力的证据支持。
综上所述,本研究采用 Meta 分析方法,探讨新冠

肺炎密切接触者感染的危险因素,结果提示,接触者

年龄 > 50 岁、接触者为患者家属、与患者同住、同餐

和接触频率高均是其相关危险因素。 因此,建议做好

重点人群密切接触者防治工作,采取切实有效的针对

性预防措施以降低感染风险。
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