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·

经验交流
·

大中型工业城市开展职业健康监护工作模式的初步探讨

沈阳市劳动卫生监督监测所 白汝 义 贾启安

在大中型工业城市开展职业健康监护工作有三个

特点
: ( 1) 接触职业危害的人数多

,

少则几万人
,

多

则儿十万人 ; ( 2 ) 接触职业危害的种类较多
,

且较

复杂 ; ( 3 ) 接触职业危害作业人员相当分散
,

因市

属的郊区 (县 ) 及乡镇企业较多
,

距市中心远
、

交通

不便
,

给职业健康监护工作带来了困难
。

如何搞好大

中型城市的职业健康监护工作
,

是职业预防医学的一

项新课题
,

就近 8 年的工作实践
,

对其模式进行初步

探讨
。

一
、

发挥业务指导中心的作用

职业健康监护工作的业务指导中心应是市劳卫机

构
。

沈阳地 区的职业健康监护工作的业务指导中心是

市劳动卫生监督监测所
,

该所的职业健康监察科负责

这项工作
。

当然
,

有的城市设在市防疫站
,

有的设在

市职业病防治院 (所 )
。

该中心通过以下 6 项工作方

式
,

来发挥业务指导中心的作用
。

1
.

提出地区规划
:

根据当地的具体情况
,

提出

本项工作的近期规划及远期规划
。

规划要切实
、

具体
、

明确
、

合理
、

可行
,

并提出完成规划的步骤
、

措施
、

检查方法
、

完成规划的目的
、

日期等
,

使全市有章可

循
。

2
.

颁发有关文件
:

根据中央
、

省
、

市各种有关

职业健康监护方面的文件精神
,

每年至少 要 下发 1

次
,

明确提 出本市当年的工作任务
、

安排及要求等
。

3
.

经常性的监督检查
:

每年至少进行 1 次职业

健康监护工作的监察活动
。

通过监察
,

发现先进典型
,

找出不足
,

并通过监察通报促进这项工作 在 全 市 开

展
。

此外
,

要不定期地深入各区 (县 ) 防疫站
、

基层

厂矿检查督促
,

加速该项工作的落实与进行
。

4
.

业务培训
:

定期举办职业健康监护学习班
,

每年至少举办 1 次
,

学员对象为区 (县 ) 防疫站职防

人员及基层厂矿的职防人员
,

提高其业务素质
,

更新

其业务知识
。

5
.

技术指导
:

不定期地 深入区 (县 ) 防疫站及

基层厂矿
,

就具体业务间题进行指导
。

6
.

加强管理
:

这主要包括职业健康监护档案的

管理
、

信息反馈管理
、

职业病报告
,

各种报表的管理

等
。

二
、

实行市
、

区 (县 )
、

厂分级管理的原则
,

调

动各级职防人员的积极性

沈 阳地 区接触各种职业危害人数多达 32 万多人
,

单靠市劳卫机构的职防人员是不能完成这样庞大人群

的监护任务的
,

因此
,

实行分级管理的原则
,

调动各

区 (县 ) 防疫站
、

具备职业健康监护能力的大中型厂

矿的职防人员的积极性是非常必要的
。

根据被监护对

象
,

划分各 自的管辖范围
。

沈阳市卫生事业管理局根

据本市具体情况
,

将化工
、

冶金等十一个局 (公司 )

所属厂矿及大专房校
、

科研单位的职业健康监护的任

务归市所管辖
,

其他各局 (公司 ) 所属的厂矿
、

区属

企业
、

街校企业
、

乡镇企业归各区 (县 )防疫站管辖
。

具备职业健康监护能力的大
、

中型厂矿 (人员业务素

质好
、

仪器设备好
,

有自检要求的厂矿 ) 提出自检的

申请
,

经市所考核验收小组的考核验收
,

认定符合考

核提纲的要求
,

即考核合格后
,

具备某种或某些 职业

危害的自检能力
,

颁发 自检许可证
,

准其自检
,

并纳

入市所统一管理之内
。

自1 9 8 5年起至今己授权自检单

位 56 个
。

对自检单位每年年终进行业务考核
、

检查评

比
,

保证其监护的数量及质量
。

几年来
,

通过分级管

理
,

在沈阳市已初步形成了职业健康监护的网络系统
,

可以圆满地完成本市该项工作任务
。

三
、

法制管理是搞好职业健康监护工作的重要保

证

辽宁省政府于 1 9 8 4年颁发了辽政发 〔198 4〕 132 号

文件
“

辽宁省工业劳动卫生管理条例 (试行 )
” ,

标

志着辽宁省这项工作已经过渡到法制管理的轨道
。

因

为目前实行经济承包责任制
,

一些企业注意近期经济

效益
,

关心工人健康不足
,

只靠行政管理是很难达到

目的的
。

为此对定期职业健康监护及就业前的体检
,

做了条文性规定
。

如不按规定进行职业健康监护
,

将

受到罚款的处理
,

同时强调不准以任何理由阻挠或拖

延这项工作
,

更不准不惜工人的身体健康拒绝这项工

作
,

这样就把工人的健康置于法规保护之下
,

职业健
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康监护工作也必然成为各级领导的一项自觉性
、

经常

性工作
。

四
、

质盆控制是做好职业健康监护工作的首要任

务

如果只注意监护数量
,

而忽视监护的质量
,

那就

根本达不到监护的目的
。

首先
,

市劳卫机构必须制定

并下发质控标准和规范
,

如对每种职业危害的监护周

期
、

监护内容
、

应做哪些体检
、

实验室检查
、

功能检

查
、

职业禁忌证是什么
,

全市统一监护表格
,

监护档

案如何管理与建立
,

各种资料
、

数据如何处理
、

汇总
,

各种报表
、

生物学监测
、

作业环境监测如何进行等等
,

均应有明确的质控标准与规范要求
,

并对其进行经常

性的质量控制
。

只有这样
,

才能保证职业健康监护工作

的质量
。

职业健康监护的目的是及时发现职业危害因素对

健康的早期影响和可疑征象
,

及早期发现 职 业 病 患

者
、

发现职业禁忌证
。

根据健康监护资料结合生产环

境监测数据
,

应用职业病流行病学分析方法
,

可 以估

计职业危害因素接触水平
一
反应的关系

,

也可通过职业

健康监护检查结果纵向分析各种毒物种类对各系统
、

各行业
、

各单位
、

各工种人群的危害程度及规律
,

以

进一步指导改善作业条件
,

采取防护措施
,
达到预防

职业病
,

保护工人健康的目的
。

只有加强质量控制
,

以上目的才能达到
,

否则将会导致错误的结论
,

可能

发生不易弥补的损失
。

五
、

微机管理及全员性健康监护是今后的必然发

展方向

从长远
、

高效
、

科学
、

现代化管理的角度要求
,

微机管理及全员性健康监护是大中型工业城市的必然

发展方向
,

现在就应积极试点
,

并尽快全面推广及应

用
。

职业健康监护工作是一项比较复杂的新的课题
,

没有现行的模式可循
,

只有在具体的工作实践中
,

不

断摸索
、

探讨
,

增强这项工作的严肃性
、

科学性
,

使

它逐渐完善
,

以便更好地保护接触有害作业工人的身

体健康
。

急性对氯氰节中毒 1 例

上海化工职业病防治研究所 徐和平

吴某
,

男
,

30 岁
,

上海某制药厂操作工
,

住院号

31 93
。

因意识障碍 15 分钟
,

于 1 9 8 4年 12 月 29 日急诊入所
。

当天上午患者拆除冷凝器管道时
,

管内残存对氯氰节

料液 4 00 kg 全部直淋全身
。

5 分钟后奔入医务室 即

意识丧失
,

跌倒
,

两眼上翻
,

口吐白沫
,

立即给予清

水冲洗全身 5 分钟
,

同时给亚硝酸异戊脂 2 支吸入
,

遂送我所急诊
。

体检
: T 37

.

S
O
c

,

P 136 次 /分
,

R 32 次 /分
,

B p 1 5
.

1 32 / 1 1
.

9 9 8 k P a ( 1 36 / 。o几田任19 )
。

急性面

容
,

意识模糊
,

呼出气有杏仁味
,

全身皮肤散发辛辣气

味
,

双眼球结膜充血水肿
,

双眼角膜萤光素染色阳性
,

片状上皮脱落
。

咽 部 充 血
,

H R 1 36 次 /分
,

律齐
。

两肺呼吸音粗糙
。

检查血W B C 19
.

6 x
10

’
/ L

,

N o
.

73
,

L 0
.

2 6
,

E O
.

01 ; 尿硫氰酸盐 a
.

086 m E q了L ; 血尿素

氮
、

肌醉及肝功均正常范围 ; 脑电图
:

界限性 ; 胸片
:

两肺纹理增强
、

紊乱
,

边周模糊 ; 心电图
:

窦性心率

不齐 , 肺功能
:
残气残总之比稍高为 0

.

3 3
,

D 工c。 稍

低为 58
.

96 m l p a
一 且
s/

。

入所后即予剃发
、

脱去污 染衣

服
,

清水冲洗皮肤5分钟后用硫代硫酸钠稀释液清洗皮

肤
、

鼻腔及 口腔 ; 同时给亚硝酸异戊脂 2 支吸入后即

静注 50 % 硫代硫酸钠 20 m l 及 25 % G S 加地塞米松

i om g
,
1: s 0 0 0K M n O 4 4 5 0 0 e 。分次洗胃

,
1 0% G S加细

胞色素C静滴
,

肌注青
、

链霉素及辅酶A
、

B , 2 ,

双眼

用生理盐水冲洗
,

球结膜下各注射 自血 0
.

sm l
,

阿托

品扩瞳每日 1 次共 9 天
,

并用金霉素眼膏
、

斑马眼药

水
、

辅酶A 眼药水
。

诊断
: 1

.

急性轻度对氯氰节中

毒 , 2
.

双眼化学性结膜角膜炎
。

讨 论

对氯氰节是由对氯氯节加氰化钠反应生成
。

对氯

氰节是无色易挥发出刺激性气味的液体
,

在体内分解

形成氰基
。

患者中毒后发生意识障碍
,

昏倒
,

呼出气有

极浓苦杏仁味
,

心率 136 次 /分
,

呼吸频数达 36 次 /分
,

尿硫氰酸盐第二天 。 .

23 m E q / L
,

第三天 o
.

24 m E q / L,

直到第 10 天正常 。 .

O6m E q / L
,

尚有眼及咽部充血
,

白细胞增高
,

胸片及肺功能改变等
。

抢救治疗中争分夺秒至关重要
,

医务室立即清洗

皮肤及亚硝酸异戊脂吸入为抢救成功赢得时间
,

入所

后进 一步应用解毒剂清除毒物
,

预防肺水肿及防治感

染等措施
,

保证 了病人恢复及痊愈
。


