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罗纳德·罗斯：疟疾传播奥秘的发现者
Ronald Ross: Discoverer of the Secrets of Malaria Transmission

范程琳 /FAN Chenglin

（上海交通大学科学史与科学文化研究院，上海，200240）
(School of History and Culture of Science, Shanghai Jiao Tong University, Shanghai, 200240)

摘　要：罗纳德·罗斯是19至20世纪著名病原微生物学家、公共卫生学家。他因发现蚊子是疟疾传
播的媒介以及揭示了疟疾传播的完整周期，获得了1902年诺贝尔生理学或医学奖。罗斯将新的发现应用
于疟疾控制研究，于世界各地展开疟疾防治运动，推动了公共卫生事业的进步。罗斯开创性地建立疟疾

传染的数学模型，推导出可用于一般传染病的微分方程，促进了数理流行病学的发展。
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Abstract: Ronald Ross was a famous pathogen microbiologist and public health scientist in the 19th and 20th 
century. He won the 1902 Nobel Prize in Physiology or Medicine for his discovery of mosquitoes as vectors of 
malaria and for revealing the full cycle of malaria transmission. Ross applied his new findings to malaria control 
research, leading to campaigns around the world that helped advance public health. Ross pioneered mathematical 
models of malaria transmission and developed differential equations that could be applied to general infectious 
diseases, contributing to the development of mathematical epidemiology. 
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在 漫 长 的 历 史

发展进程中，传染病

与社会紧密相连，人

类与传染病的较量自

古有之。大规模暴发

的疫情在历史上反复

上演，如黑死病、天

花等传染病均造成数

千万人口死亡的严重后果。多种传染病中，疟

疾的传播速度快且传播方式较为隐匿，一直被

视为人类健康的主要杀手。在医学条件较为落

后的古代，每当疟疾暴发时，人们往往束手无

策，遑论提前预防。19 世纪以来，随着现代微

生物学的发展及医疗技术的进步，一代代医者

开始坚持不懈地查究导致疟疾的原因，寻找擒

获疟魔的方法，英国人罗纳德·罗斯（Ronald 
Ross）就是众多投身于抗疟事业中的一员。罗

斯的一生都在为疟疾研究和抗疟事业呕心沥

血，他证明了蚊子在传播疟疾过程中所起到的

媒介作用，他致力于开展抗疟公共卫生活动，

引领和推动了疟疾流行病学的发展。时至当

代，罗斯的经历和经验仍然值得我们研究和发
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掘，以期为当今疟疾等传染病的防治提供有益

启示。

一、生平述略

1857 年 5 月 13 日，罗纳德·罗斯出生于印

度的阿尔莫拉（Almora），该地位于喜马拉雅

山脉南麓，是疟疾的高发地带。罗斯的父亲是

一名英国陆军上尉，据罗斯回忆，父亲是一位

“典型的士兵，正直、坚定、直率，在印度山

地部落的激烈战争中经验丰富。”（[1]，p.16）

与大部分英属印度军人的孩子相似，罗斯于

1865 年被送到英国接受学习。父亲决定让他成

为一名医生，加入印度医疗服务队。尽管他内

心更想成为一名艺术家，然而还是接受了父亲

的提议。（[1]，p.29）

1874 年，罗斯进入英国伦敦圣巴塞罗缪医

学院学习，由于兴趣不高，罗斯的学习成绩欠

佳，毕业后又以实习身份修读了两年才取得医

生资格。1881 年，他在印度港口城市马德拉斯

（Madras）的英国车站医院开始了他的医生生

涯。在印度的工作并不繁重，罗斯得以有时间

追求他所喜欢的文学和数学。但在长达 7 年的

医疗服务当中，罗斯在印度医院病房的经历使

他对医生的使命有了新的认识。他清楚地看到，

印度似乎无法治愈苦难的主要原因在于疾病、

贫穷和无知三者的恶性循环，疟疾的发生率和

影响力之所以高于其他疾病，不但在于它的高

感染率和死亡率，而且会降低人体对其他疾病

的抵抗力。

事实上，疟疾是一种古老的疾病，有关该

病的记载可追溯至公元前 5 世纪希波克拉底对

疟疾特有的周期性发烧的描述。[2] 疟疾发作主

要有三个特征：间歇性反复发热、贫血和脾脏

肿大，更甚者将会导致癫痫、昏迷或死亡。“疟

疾”一词来源于意大利的“mal`aria”， 意思是“恶

劣的空气”。该病最常在沼泽和排水不畅的地区

发现，对大多数观察者来说，这实际上是由潮湿、

肮脏的空气（瘴气）引起的。[3] 从 17 世纪开始，

用于治疗疟疾的特殊药物是奎宁。但由于奎宁

的价格较高，在大规模使用上显然存在局限性，

因此疟疾一直是许多国家主要的公共卫生问题。

到 19 世纪中叶，除了亚洲中部和东北部、欧洲

北部、南美洲南部和北美等低人口密度地区无

疟疾发生以外，全世界大约有 90% 的人口生活

在疟疾流行地区。[4]，[5]19 世纪末，公共卫生运

动在西欧地区已初见成效，但英属殖民地和其

他欠发达地区的卫生系统仍很脆弱。诸如印度

等疟疾肆虐地区，环境基础设施的建设相当落

后，民众缺乏基本的卫生健康知识，公共卫生

水平低下，医疗人员和资金严重不足。20 世纪

初，全世界每年死于疟疾的总人数约为300万人，

每年每 10000 人中死于疟疾的人数约为 30 人，

约占当时疟疾流行区域死亡人数的 10%。印度

每年每10000人中死于疟疾的人数高达150人。[6]

面对疟疾肆虐，罗斯曾创作诗歌表达他的

心境：

痛苦的脸问：我们不能治愈吗？

我们回答说：不，还没有；我们寻求规律。

哦，上帝透过这一切朦胧的事物，揭示

那微不足道，却又杀人无数的原因。[7]

1889 年，罗斯获准去英国休假，度假期

间，罗斯逐渐意识到是时候将自己的一些精力

以研究的形式投入到职业当中。因此他参加了

预防医学课程，并在当时讲授的尚属新学科的

细菌学中试图寻找疟疾的起源和病因，此后顺

利获得公共卫生和细菌学的文凭。休假返回印

度后，罗斯投身于研究疟疾问题中。作为军医，

与疟疾感染者的密切接触让他对该病产生了更

多实践认识，也坚定了他解决疟疾问题的决心。

1897 年，罗斯的发现迎来了重大转折，他证明

了按蚊是疟疾传播的媒介。罗斯的发现为成功

研究抗击疟疾的方法奠定了深刻基础，基于上

述突出贡献，罗斯于 1902 年获得诺贝尔生理学

或医学奖，并被授予英国皇家骑士团爵士头衔。

1899 年，罗斯从英国车站医院辞职回到

伦敦。他在新成立的利物浦热带医学院担任讲

师，后来成为利物浦大学热带医学教授。在利

物浦任教期间，罗斯的主要工作是调查、制定

并实施疟疾控制措施，他的首要任务之一是在

西非调研以及设计抗疟疾计划。1902 年，应
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苏伊士运河公司之邀，罗斯到埃及的伊斯玛利

亚（Ismailia）进行疟疾防治。此后，他先后于

1904 年、1906 年、1907-1908 年分别在巴拿马、

希腊和毛里求斯地区展开公共卫生活动。

1912 年，罗斯被任命为伦敦国王学院医药

热带疾病医师。第一次世界大战期间，罗斯担

任英国战争部疟疾顾问，被派往地中海等疟疾

流行地区调查英国远征军的痢疾和疟疾问题。

1926 年，罗斯担任“罗斯热带疾病研究所和

医院”（Ross Institute and Hospital for Tropical 
Diseases）院长，该院是为纪念他而创建并以

其名字命名的，罗斯将他获得的各种奖金和薪

俸悉数捐给该院。1927 年，罗斯不幸罹患中风，

于 1932 年 9 月 16 日病逝于英国伦敦帕特尼。

罗斯是一位才华横溢的学者。他的数理

造 诣 高 深， 曾 担 任 过《 科 学 进 步 》（Science 
Progress）杂志编辑，并发表过不少数学方面的

论著。他还是一位高产的作家，对于人生历程

中的大多数重要性时刻，他都习惯性地以诗歌

形式加以记录。罗斯创作的诗歌作品赢得了各

界广泛的赞誉，不同程度反映了他在医疗卫生、

旅行、哲学和科学研究等领域思想。他的许多

诗 歌 作 品 都 收 录 于《 精 选 诗 歌 》（Poems）[8]

中，代表小说有《海洋之子》（The Child of the 
Ocean），[9] 《风暴之魂》 （Spirit of the Storm）、[10]

《奥瑟拉的狂欢》（The Revels of Orsera）[11] 等。

罗斯于 1923 年出版了长达 547 页的回忆录，亦

认真地保存了几乎所有关于他己身的物件，包

括通信、电报、剪报、已出版的草稿和未公开

的材料等，为后世研究提供了丰富而珍贵的原

始资料。

罗斯始终坚信生物医学研究的社会价值，

尽管他一生中获得了许多奖项和荣誉，但在后

半生中他也不免为自己的发现未获得金钱奖励

而感到不满，他认为作为研究人员的价值被低

估了。在他看来，科学研究应该得到相应的回

报，他始终呼吁社会对科学家予以高度关注和

支持。他曾这样表明关于科学研究的价值的立

场，“科学的收割者很多，但播种者很少。鼓

励发现的唯一诚实的方法就是付钱给实现发现

的人。”[12]

二、罗斯发现传播疟疾的媒介

在罗斯研究疟疾之前，关于微生物感染

与致病机制已积累了相当理论和实践基础。巴

斯德确定了微生物感染的性质，为免疫治疗

提供了方向。法国医生拉韦朗（Charles Louis 
Alphonse Laveran）在 1880 年从炮兵血液中发

现了疟原虫，并对其性质进行了深刻的观察。

高尔基（Camillo Golgi）在 1885 年证明了不同

类型疟原虫可导致不同类型的疟疾。在明确了

上述性质后，疟疾研究的重点开始转移到疟疾

传播方式上，尽管拉韦朗的发现冲击了“瘴气”

理论，但疟原虫进入人体的方式仍然被普遍认

为与水直接相关。直至罗斯阐明了人体与蚊体

间可进行疟疾传播，有力驳斥了上述观点。

一开始，罗斯意图通过自己的观察找到拉

韦朗所发现的疟原虫，但他在显微镜下探寻已

久却一无所获，因此罗斯对拉韦朗研究的结论

持保留态度。[13] 事实上，无法确认证明拉韦朗

的发现是许多研究人员共同面临的问题，这显

然是由于当时的显微镜技术和原始文章中的插

图欠佳所致。尽管面临着一个糟糕的开端，但

罗斯很快就摸索到了正确的研究方向。1894
年，罗斯认识了一位对他此后研究有着重要

影响的人——英国的热带病学家曼森（Patrick 
Manson）。曼森于 1877 年在中国工作时证明了

蚊子是传播丝虫病的媒介，[14] 因此根据他的

经验推测，蚊子可能同样会在疟疾传播中发挥

作用。曼森向罗斯展示了疟原虫，并鼓励他研

究蚊子传播疟疾的可能性。受到曼森的影响，

罗斯立即投入从蚊子体内寻找疟原虫的努力之

中。此后，罗斯定期给曼森写信，信中分享了

罗斯在实验中取得的进展或所遇到的挫折，曼

森阅之给予指导和鼓励。1895 年至 1899 年间，

两人之间交换了 173 封信件，[15] 百封信件不仅

是两个学者精神交流的成果，也是揭开疟疾传

播奥秘的重要助推器。

尽管罗斯对揭开疟疾奥秘有着极大的热

情，但他不可避免地面临着几个障碍。首先，

罗斯从未接受过微生物学或显微镜学方面的正
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式培训。其次，除了从细菌学课程和与曼森的

非正式讨论中收集到的资料外，他对大多数现

存的疟疾文献知之甚少。最后，他对蚊子的种

类、生理和行为等内容一无所知。在接下来的

4 年里，罗斯积极克服障碍，即使无人指导，

他仍通过学习查阅书籍文献，掌握解剖蚊子的

方法，并且学会在庞大的组织中寻找细胞碎片。

想要了解蚊子体内的疟原虫如何作用，需

要间隔一定时间对蚊子进行仔细检查，这本身

就带来了技术问题。在 19 世纪晚期的光学技术

条件下，对任何微小生物体，如细菌或疟原虫

的检查都需要放大至少 1000 倍，这只能通过油

浸透镜来实现。油浸透镜实际上是小半球的光

学玻璃，焦距约为 2 毫米，在物镜和盖玻片之

间滴一滴油使用。一个 2 毫米的物镜与一个 10
倍的目镜配合使用，可以得到约 1000 倍的放大

效果。（[16]，p.4）在罗斯看来，这已是光学

玻璃镜片的极限。即使倍率被放大很多，仍需

要高超的技巧和沉着的心态来对物体进行长时

间的聚焦，在热带气候条件下，这项工作任务

尤显得艰巨繁重，但罗斯凭借极强的耐心和毅

力日复一日地坚持下去。

1897 年 8 月 20 日，对于罗斯而言是至关重

要的一天，他注意到一只长着“斑纹翅膀”的

蚊子，此类蚊子是后来被确定为疟疾传播主体

的斯氏按蚊（Anopheles stephensi）。通过仔细

解剖，系统观察组织和细胞，罗斯发现这只蚊

子的细胞的外观似乎与胃壁细胞有所不同。细

胞外观是圆形的，轮廓分明，大小为 12 到 16
微米，含有一种类似疟原虫的黑色颗粒状色素，

他随即辨认出这些微粒与他在血液中发现的新

月疟原虫中的微粒完全相同。随后，罗斯又解

剖了另外两只“斑纹翅膀”的蚊子，发现颗粒

色素更大了，他终于从蚊子的消化道里面看到

疟原虫卵囊。由此，罗斯得出两个结论：其一，

这种疟原虫在感染的蚊子中有一个完整的发育

周期。其二，人类疟原虫只在某些蚊子身上生

长。同年，他的重大发现就被刊在了《英国医

学杂志》（British Medical Journal）上。[17]

1898 年 2 月 17 日， 罗 斯 到 加 尔 各 答 的 总

统府综合医院工作。由于加尔各答的疟疾并

不严重，曼森说服罗斯继续利用鸟类研究疟

疾。于是，罗斯又开始对关在笼子里的麻雀和

云雀进行疟疾研究。到 3 月，罗斯观察到与人

类疟原虫具有高度相似性的鸟类疟原虫。他跟

踪了以受感染的鸟类为食的致倦库蚊（Culex 
fatigans）体内疟原虫的生长状况，发现这些疟

原虫在蚊子的肠腔内进行发育，并在肠壁上形

成纽扣状的结构，此类结构连续几天不断增大，

当直径达到 60 微米左右时就会发生破裂，释放

出“子孢子”进入昆虫的腹腔并聚集于唾液腺

细胞，在受感染的蚊子叮咬时通过喙与唾液一

起释放。[18] 他通过蚊子在鸟类身上做了许多阳

性感染实验，蚊子的叮咬使得健康的麻雀感染

上了疟原虫而患病，从而确定了蚊子可作为禽

类疟疾的中间宿主。这一重大发现最终确认了

疟原虫的完整生命周期，成为了疟疾传播方式

的经典证明。

三、罗斯的疟疾防控事业

疟原虫的发现和疟疾传播模式的阐明，为

开展针对疟疾问题的公共卫生事业指明了方

向——消灭蚊子并预防感染，这与此前简单地

治疗感染者截然不同。因此在关于疟疾传播机

制研究完成后，罗斯渴望将新的发现成果转化

为控制疟疾的有效途径，实际应用于公共卫生

事业。他对实验室工作不感兴趣，他认为可以

利用足够的信息和材料通过控制蚊子，达到在

某些热带地区减少或根除这种疾病的目的。

此后，罗斯专注于出版书籍，刊登杂志

宣传防治疟疾的方法并领导疟疾防治计划的实

施。首先，通过检测是否有疟原虫来确定“危

险蚊子”的种类。其次，搜寻“危险蚊子”的

幼虫以侦测它们的繁殖地。如果这种“危险蚊

子”被证明仅限于按蚊属，那么问题就会大大

简化：可以从水面上长有油脂这一事实来辨别

按蚊属的幼虫；而成年幼虫通常以其具有带斑

点的翅膀来辨别。[19] 最后，对“危险蚊子”的

防治方法，又包括两类具体措施：防止蚊子叮

咬和减少蚊子数量。一方面，防止蚊子叮咬的

关键在于个人保护措施，如蚊帐的使用等。另
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一方面，罗斯希望能通过简单而性价比高的方

法减少蚊子数量，包括消灭成虫和幼虫以及防

止蚊虫繁殖，以此达到控制大型灾祸的可能性。

如寻找适当的药物杀死水井里的幼虫，必须填

满或排干潜在的繁殖地，在水体表面涂油，防

止蚊幼虫孳生等。[20]

经罗斯证明，疟疾与散布在人类住所周围

的锅、盆和水箱等容器中的积水有关。蚊子的孳

生地是数以百万计的，而非人们从前认为的主要

孳生在沼泽与水池。因为水体中有鱼，故而蚊

子很少在大型水体中繁殖。罗斯的发现还解释

了季节变化与疫情的关系，如雨季病例相较旱

季更多。他还通过实践证明，单就清理蚊子繁

殖地点的举措就足以达到控制目的，无需也难

以将蚊子铲除殆尽，从而大大降低了费用。[21]

1899-1918 年，罗斯在西非诸多国家、苏

伊士运河地区、巴拿马、希腊、毛里求斯、西

班牙以及受第一次世界大战影响的地区在内

的许多地方提出了防疫计划并着手进行调查实

践。1899 年 8 月至 9 月，他被派往塞拉利昂首

都弗里敦（Freetown），[22] 在该处组织了一次

环卫运动，清理街道上的轮胎、瓶子和空罐子，

并使道路平整，以免雨水积聚在水坑中。然弗

里敦的疟疾控制计划没有取得预期中的理想结

果，可能是因为罗斯低估了繁殖池的数量以及

他试图控制的蚊子数量。受资金限制，罗斯可

用的最佳方法是在弗里敦周围的众多繁殖地上

倒油。可一旦停止这一举措，繁殖就会再次开

始。罗斯甚至为此投用了私人资金，并确保所

有潜在的繁殖场所得以清除包括垃圾、破瓶子

和其他潜在的盛水容器。尽管已经采取多方面

努力，人们对该计划的记忆多停留在其对弗里

敦垃圾的影响，而非对控制疟疾的影响。斯蒂

芬斯（John William Watson Stephens）和克里

斯托弗斯（Rickard Christophers）曾在弗里敦

与罗斯合作过，他们于 1901 年在印度拉合尔的

米安米尔（Mian Mir）按照弗里敦的模式组织

了一次类似的活动，但也没有达到理想预期。[23]

然而，上述卫生措施在其他很多地区较

为奏效。1901 年初，罗斯在古巴哈瓦那开始

了一场针对黄热病和疟疾的卫生健康运动。据

罗斯建议，在美国陆军助理、外科医生高加斯

（William Crawford Gorgas）的领导下，防蚊措

施产生了非常明显的效果。各个地区的蚊子数

量均呈减少态势，甚至在一些城市完全消失。

因疟疾而死亡的人数在 1899 年为 909 人，而在

1903-1906年间都维持在50人以下。1902年底，

苏伊士运河公司要求罗斯拯救运河的建设基地

伊斯玛利亚，该地长期受到疟疾的严重威胁。

罗斯在伊斯玛利亚领导的环卫活动非常成功，

以至于第二年，市政官员宣布他们不再需要使

用蚊帐，伊斯玛利亚在 1904 全年无一例关于疟

疾的相关报道。[24] 同样，英属殖民地部队的卫

生条件不容乐观，士兵饱受疟疾的困扰。在西

印度群岛的圣卢西亚、希腊的克里特岛和印度

共 3 个地区的英属部队的士兵入院率都随着措

施的积极推进而逐渐减少。特别是圣卢西亚的

疟疾防治效果尤为显著。1902 年，英国部队中

的士兵疟疾发烧入院率一度高达 85.1%，但随

着当年排水工程的逐渐开展，入院率大幅下降

至次年的 12.7%。印度的本土和白人两支部队

的入院率分别从 1901 年的 37.3% 和 30% 下降到

1905 年的 18% 和 11.4%，由于人数众多，加上

罗斯的措施未能在全印度的军队严格落实，因

此印度部队的应用效果相较圣卢西亚不是太明

显，但入院率总体均呈下降趋势。因为士兵们

大部分都使用蚊帐，且对疟疾的原理加以了解

后，会自觉远离房屋或船附近的蚊子孳生地。[24]

罗斯设想对自然或人造环境进行精确改

造，旨在营造不利于按蚊媒介物种生长的环境。

这种建立在科学之上的公共卫生工作大大减少

了疟疾的发病率和死亡率，有力促进了全球公

共卫生事业的发展，逐渐提高了人们疟疾预防

的卫生观念，加深了民众对于疟疾的认知，建

立公共卫生体系来防控疟疾逐渐为政府的应有

之义。以印度为例，1909 年，印度中央疟疾局

成立，负责疟疾控制和调查。旁遮普省疟疾局

在 1913-1918 年对疟疾进行了详细的监测和研

究，为后续预防和控制疟疾做了工作，也对改

善当地公共卫生条件起到一定作用。[25] 纵观

当时全球情况，疟疾仍然是一个严重的临床和

公共卫生问题，罗斯把很大部分责任归咎于政
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府的懒政。1910 年，罗斯写下了他的卫生公

理“广泛传播的疾病……造成痛苦、贫穷、悲

伤和萧条……而且管理者不愿意花 100 英镑来

治疗要花费数千英镑的疾病…… 因此仅出于经

济原因，政府在预防疟疾上的支出就等于疟疾

给人民造成的损失的资金是合理的。”（[26]，

pp.295-296）罗斯开始看到疟疾是一种需要刻

意控制的成熟性疾病，按蚊并不像他以往想象

般脆弱，控制疟疾需要更长的时间和更持久的

努力。在他看来，科学的研究和理解已经到位，

而政治意愿的缺位使得该项工作陷入了囹圄之

境。如英国政府未对西非英属殖民地提供过适

当的疟疾防控卫生服务，殖民大臣约瑟夫· 张

伯伦（Joseph Chamberlain）反对卫生支出并拒

绝了罗斯提出的设置卫生专员的建议。（[26]，

pp.434-436）到 1920 年，罗斯对英国政府长期

以来明显缺乏卫生工作支持的行径感到非常愤

怒，他尖锐地谴责政府在抗击疟疾资源投入方

面的短视和惰性。罗斯曾指责道，让蚊子减少

的工作之所以不如预期且得不到官方支持，“是

因为它花在降低死亡率上的钱，与花在新建邮

局、医院或大学上的钱相比，收效甚微——而

这些地方行政长官的名字可能会作为永久的纪

念。”[27] 政府用于消灭蚊子的资金投入过少，

而要求人们通过服用奎宁、加固窗户或戴面纱

等方式加强物理防护。如此，政府既为控制疟

疾做足了“表面功夫”，又可免于斥投财政资金。

四、罗斯的数理流行病学研究

罗斯不仅为疟疾流行病学及其调查和评

估方法作出了许多贡献，同时他也是一位自学

成才的数学家，在疟疾和蚊媒疾病传播的定量

研究中颇有建树。他声称自己是第一个在流行

病学研究中应用“先验方法”的人，以前从未

有人如此系统地从数学上采用这种方法来描述

流行病学现象。[28]19 世纪以前，流行病学本

质上是描述性研究。在传染病发生过后，医务

人员收集传染病的相关数据，并汇编图表显示

传染病随时间推移和空间分布的实际概况，此

种做法称之为后验方法。罗斯的先验方法是指

“我们假设对原因有所了解，在这个假设上构

造微分方程，根据逻辑推理得出结果，最后通

过与观察到的统计数据进行比较来检验计算结

果。”[29]

“要想取得真正的进展，数学建模师和流

行病学家的靴子上都必须有泥。”[30] 而罗斯在

这方面无疑是进步的，他观察到按蚊的数量与

当地受感染者的数量之间几乎没有明显的相关

性，并不是消灭了所有蚊子才能有效阻断疟疾

的传染，因为蚊子的数量有一个阈值，低于这

个阈值，疟疾就不会一直持续下去。他将现实

观察付诸理论研究，仔细分析感染人数和影响

它的各种因素之间必然存在的量化关系。

1908 年，罗斯发表的关于毛里求斯的报告

中第一次详细阐述了他所提出的疟疾传播概念

模型，该模型将人类社会中传播和疟疾持续的

主要因素联系在一起，并使用一个简单的代数

方程进行概括性表达。[31]1911 年，罗斯的《疟

疾预防》一书再版，该书是罗斯病理学思想的

集大成作，既包含热带公共卫生管理人员所需

预防疟疾实用措施，又对量化疟疾传播模型的

内容进行阐述，这是他建立的第二种疟疾传播

模型，并在《自然》杂志上进行了描述。[32] 也

正是数理部分，罗斯开始将自己的研究方法概

括为疟疾之外的情况，试图以一种完全抽象的

形式讨论流行病学问题。他将面对的不仅是疟

疾，而且是所有传染病的变化。由于感染只是

这些有机体发生事件中众多可能性的一种，因

此罗斯在这本书中从一般性的角度对上述可能

性事件进行讨论。[26]

罗斯推导出一套定义发病率和流行模式的

微分方程模型，可适用于一般的传染病。该模

型有一系列参考点，用来描述人群中疾病的患

病率，以及随着时间推移而出现的新病例数。

同时可以测试预防性公共卫生措施或实际医疗

干预措施是否会改变人口中疾病的流行率或新

病例的发生率。这样的预测应用在当代的疟

疾控制中仍然至关重要，并推动数理流行病学

作为一门学科不断深化发展。（[16]，pp.242-

243）罗斯在 1921 年对疟疾建模有了最后一次原

创贡献，讨论了重复药物治疗对“治愈”疟疾
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感染的作用和价值。[33]

总之，在疟疾研究方面，罗斯建立起疟疾

计量学作为流行病学分析的新工具，为之后昆

虫传播疾病的流行病学提供了认识性基础。他

从数学角度证明了减少按蚊的浓度会使得实际

和潜在的累积效应均发生变化。这些模型也为

计算疟疾传播的速度以及检查该流行病所需的

物资和人员数量提供了支撑。进而，通过数理

演算展示疟疾使政府付出了多大代价和成本，

以及事先预防将会带来效果如何，可以从风险、

预算方面为传染病预防的经济学分析发挥作用。

但比之于罗斯在发现疟疾传播奥秘方面所

受到的关注和肯定，他在数理流行病学的开拓

性贡献直到他去世后的 20 年才得到认可。在

当时的环境下，罗斯对疟疾防治的数学分析并

没有受到政治家和卫生健康工作者的重视，但

他的研究结论和成果为后世的医学昆虫学家提

供了参考和思路。1950 年，麦克唐纳（George 
Macdonald）将罗斯的流行病学模型引入随机

过程，形成“罗斯－麦克唐纳”模型（Ross-

Macdonald model）。该模型已成为更广泛的蚊

媒传染病传播和控制理论的基础，在蚊媒传染

病预防策略的发展中发挥了核心作用。[34]

结      语

疟疾传播奥秘的伟大发现得益于三个方

面。首先，拉韦朗观察到疟原虫和曼森发现蚊

子在丝虫病中的作用等前人成果为罗斯的研

究奠定基础。罗斯沿着这个方向继续探究才于

19 世纪末揭开了疟疾传播的奥秘。其次，罗

斯本人的智慧和可贵的坚持是研究工作者所不

能缺少的品质。罗斯具有远见，拥有高超的技

术技巧和耐心。前已述及，为破解疟疾传播的

途径，他夜以继日地观察着显微镜下蚊子的微

小细胞，长时段工作需要坚持不懈、专心致志

的精神。罗斯对当时已有的疟疾知识、蚊子解

剖方法等自学成才说明其具有迎难而上的胆识

和勤奋好学的品格。这都是罗斯取得成功所具

备的优秀品性。最后，科学研究的成功发现具

有一定程度偶然性。事实上，在罗斯公布发现

后 的 几 个 月， 包 括 格 拉 西（Giovanni Battista 
Grassi）在内的 3 位意大利人用其他实验得到了

和罗斯相同的结论。此后罗斯与格拉西为优先

权展开了争论，在诺贝尔评奖前夕，组委会任

命著名微生物学家科赫 （Robert Koch）作为仲

裁员，最终科赫的仲裁有利于罗斯，并使之获

奖。[35]

在医学史上，罗斯的发现将永远具有珍贵

的里程碑意义，他创造了在科学基础上控制疟

疾的新方法。罗斯的控制重点是阻止蚊子叮咬

和减少蚊子数量，这两项举措都是 20 世纪上半

叶控制疟疾的关键手段。从更广泛的影响上说，

罗斯的发现还具有突破性的意义，不仅应用于

疟疾，还为研究其他昆虫和节肢动物的传染性

疾病提供了基础，这些疾病亦是人类历史上可

怕和颇具破坏性的敌人。例如，该成果影响了

里德（Walter Reed）在 1900 年确立蚊子在传播

黄热病中的作用。[36]

罗斯对数理流行病学具有开创性贡献。他

是一位杰出的生物统计学家，其推理清楚地表

明，即使疟原虫和蚊子都没有完全消除，通过

控制蚊子数量也可以有效地将感染率降低乃至

消除。除了疟疾研究本身，罗斯还对纯数学和

应用数学产生了深远的影响。“先验方法”包

含了关于疾病传播机制的假设，旨在为人群中

某种疾病的发病率或流行率提供预期值，然后

可以与实际观察值进行比较。从这个意义上说，

罗斯的方法具有鲜明的创造性与科学性。

回顾罗斯之后的世界性抗疟事业，他的防

控举措仍然在不同时空发挥余热。随着 20 世纪

中期杀虫剂 DDT 的出现，人类控制疟疾的方式

发生了突然而深刻的变化，革命性的杀虫剂消

除了对其专业知识和多样化实践的需求。但由

于抗药性疟原虫和抗药性蚊子的出现，疟疾在

全球卷土重来，其中属非洲地区最为严重。这

不仅反映了疟原虫、蚊子和人类宿主不同种群

相互作用的复杂性，也说明完善的公共卫生体

系是防治疟疾的根本所在。世界卫生组织将药

浸蚊帐、室内滞留喷洒、快速诊断测试和青蒿

素联合疗法作为当代疟疾控制的战略核心。[37]

其中前两项着重于预防的手段均建立在罗斯的
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发现和举措的基础之上。

罗斯在公共卫生工作中遇到的阻碍表明，

必须有政治意愿，才能以适当的资源为基础，

制定长期且行之有效的计划。罗斯的个体力量

是渺小的，完善的公共卫生体系却是一个庞大

的系统工程。而 2021 年 6 月 30 日世界卫生组织

宣布中国正式获得消除疟疾认证再一次证明，

坚定的政治意愿和强大的国家卫生系统可以消

除这曾经作为主要公共卫生问题的疾病。这归

功于近几十年来政府有针对性的持续行动、青

蒿素联合疗法的推广、完善的公共卫生服务和

有效的多部门联动合作，在全球消除疟疾史与

中国公共卫生史上具有重要意义。

罗斯对于世界范围内控制疟疾需要长时间

努力的预判无疑是正确的，人类与传染病的斗

争是一场残酷而永无止境的战争。除了疟疾以

外，还有很多传染病依旧是人类生存的大敌。

尽管许多国家、国际机构以及个体进行了认真

和持续的努力，但在当今全球化的浪潮下任何

一个国家和个体都无法独善其身，要想实现罗

斯、曼森和同时代其他传染病研究者们所期望

的根除和广泛控制的目标，正如劳丽·加勒特

（Laurie Garrett） 在《 失 信：公 共 卫 生 体 系 的

崩溃》一书中所言，“公共卫生需要——也必

须——全球预防。”[38]
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