
3.4　血清免疫球蛋白含量在很大程度上反映机体免疫反应状

态 , IgA、 IgG减少 , 机体免疫功能明显下降 , 已成为对长期

低水平接触职业有害因素进行安全性评价的敏感指标 [ 5] 。本

研究结果发现 , 槟榔加工工人血清 IgA、 IgG含量明显低于对

照组 , 尤其是 IgA降低较显著。提示槟榔加工者免疫功能受

到一定程度损害 , 可能与槟榔加工作业环境中存在铅 、 氟化

物等职业病危害因素有关。沈凌汛等 [ 6]研究氟暴露工人血清

IgG、 IgA含量变化 , 结果实验组明显低于非暴露者 , 而 IgM

含量差异无统计学意义 , 这与本研究结果基本一致。

3.5　本次 129名槟榔加工作业人员心电图总异常率与对照组

比较差异有统计学意义 , 以窦性心律不齐较为多见。槟榔加

工作业中存在着噪声 、 夏季高温 、 精神紧张等职业危害因素 ,

可对作业工人心血管系统产生一定损害。

3.6　目前仅湖南槟榔加工从业人员就达 20多万 , 保护这一

人群的健康 , 对实现我国 “人人享有职业卫生保健” 的目标 ,

提高人口素质 、 维护社会稳定 、 促进经济发展等方面具有重

要意义。
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　　摘要:选择某矿区自建矿以来具有 1年以上粉尘接触史

的工人 , 采用寿命表法预测迄今未患煤工尘肺的接尘工人今

后若干年内可能发病的人数。结果 1960年前 、 1960 ～ 1965

年 、 1965 ～ 1970年 、 1970 ～ 1975年和 1975年以后 5个不同年

代参加接尘作业工人煤工尘肺预期发病人数分别约 7、 2、 2、

4和 5人 , 共约 20人;今后 20年内的可能发病人数约 18人 ,

占全部预期发病人数的 84.6%。 1960年前参加接尘作业的工

人今后可能发病的人数占预期发病总人数的 33.8%。预测煤

工尘肺新发病例数主要集中在今后的 20年内 , 但随着时间的

推移 , 其发病人数逐渐减少。

关键词:煤工尘肺;寿命表;预测
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煤工尘肺严重危害了煤矿工人的健康 , 是一种不可逆转

的职业性疾病 , 工人一旦患病 , 寿命明显缩短 [ 1] , 影响和制

约了社会和经济的和谐发展。预测接尘工人煤工尘肺的发病

趋势 , 可为进一步加强煤工尘肺防制和管理提供科学依据。

本文应用寿命表法对铁法煤业集团某矿区今后若干年内煤工

尘肺发病趋势进行了预测。

1　资料与方法

1.1　资源来源

选择铁法煤业集团某矿区自建矿以来具有 1年以上粉尘

接触史且未患煤工尘煤的健康工人做为此次研究的调查对象 ,

要求职业史完整 , 且具有健康检查卡 , 调查截至日期 2004年

12月 31日 。

1.2　预测方法及其原理

1.2.1　年平均发病率的计算　以 5年为一个时间段 , 以开始

接尘时间为依据 , 划分为 1960年前 、 1960 ～ 1965年 、 1965 ～

1970年 、 1970 ～ 1975年和 1975年 ～ 5个队列 , 采用寿命表法

分别计算不同接尘年代参加接尘工人至 2004年 12月 31日的

煤工尘肺累积患病率 , 进而计算出年平均发病率。

1.2.2　不同年龄组接尘工人煤工尘肺未来发病人数的预测　

以 5周岁为一年龄组 , 计算各队列每个年龄组健康接尘工人

数 (xmi, m=1, 2, 3队列数;i=1, 2, … , n年龄组数)。

假定以各队列接尘工人煤工尘肺平均患病率为该队列未

来发病率 (pm), 不同年代参加接尘作业的不同工种工人的期

望寿命与当地男性居民年龄别预期寿命相同 , 为接尘工人的

预期寿命 (Ei), 预测不同年代参加接尘作业迄今未患煤工尘

肺工人各年龄组煤工尘肺发病人数 (ami)、 每个年龄组未来

发病总人数 (a
i
)和每个队列未来发病总人数 (a

m
)。

ami=xmi· Ei· pm, am=∑
n

i=1
ami, ai=∑

3

m=1
ami

1.2.3　不同时间段煤工尘肺未来发病人数的预测　以 5年为

一个时间段 (tk, k=1, 2, … , q), 根据各队列每个年龄组
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健康接尘工人人数 、 各队列未来发病率和接尘工人年龄别预

期寿命 , 预测今后若干年内各队列每个时间段发病人数

(amk)和每个时间段未来发病总人数 (ak)。

amk=∑
n

i=1
xmi· tk· pm

如果 5k-Ei>5, tk=5;如果 0<5k-Ei<5, 则 tk=Ei-

5k;如果 5k-Ei<0, tk=0

ak=∑
3

m=1
amk

1.3　统计学分析

所有资料利用 Foxpro6.0进行数据双份录入 , 采用

SAS8.12进行统计分析。

2　结果

2.1　基本状况

至 2004年 12月 31日 , 该矿区参加接尘作业 1年以上未

患煤工尘肺的健康工人共计4 828人 , 其中失访 81人。健康工

人中男性 4 728人 、 女性 19人。

2.2　不同接尘年代参加接尘作业工人煤工尘肺累积患病率及

年平均发病率

寿命表法分别计算不同接尘年代参加接尘作业工人的煤

工尘肺累积患病率。 根据接尘工人的煤工尘肺累积患病率和

随访时间 , 求得不同接尘年代参加接尘作业工人煤工尘肺的

年平均发病率。煤工尘肺累积患病率和年平均发病率均随接

尘年代的后移而呈降低趋势 (见表 1)。

表 1　接尘作业工人煤工尘肺累积患病率及年平均发病率

接尘年代
未患接
尘工人

发病
人数

累积患病
率 (%)

随访时
间 (年)

年平均发
病率 (%)

1960年前 320 34 11.69 50 0.223 8

1960～ 1965 121 14 6.61 45 0.146 9

1965～ 1970 144 5 3.47 40 0.086 8

1970～ 1975 246 6 2.61 35 0.074 6

1975～ 　　 3 976 1 0.11 30 0.003 7

2.3　不同年代参加接尘作业迄今未患煤工尘肺的工人各年龄

组煤工尘肺的预期发病人数

表 2所示 , 2005年前参加接尘工作 , 迄今未患煤工尘肺

的 4 747名接尘工人中 , 预期今后可能发病的人数约 20人。

1960年前 、 1960 ～ 1965年 、 1965 ～ 1970年 、 1970 ～ 1975年及

1975年以后参加接尘作业的工人可能患煤工尘肺分别为 7人 、

2人 、 2人 、 4人及 5人。 1960年前参加接尘作业的工人可能

发病人数占预期发病总人数的 33.8%;煤工尘肺发病年龄主

要集中在 50～ 70岁 , 占预期发病总人数的 73.2%, 将是该矿

区今后煤工尘肺检出的主要对象。

表 2　未患煤工尘肺的工人各年龄组预期发病人数

接尘年

代 (年)
　　各年龄组预期发病人数

20～ 30～ 40～ 50～ 60～ 70～ 80 ～
总计

1960年前 0 0 0 0 1.1358 4.83 1.2854 7.2512

1960 ～ 1965 0 0 0 0 1.0283 1.087 0.0839 2.1992

1965 ～ 1970 0 0 0 0.0881 2.0104 0.1748 0 2.2733

1970 ～ 1975 0 0 0 3.6473 0.6897 0.0545 0 4.3915

1975 ～ 　　 0.2937 1.1735 2.9244 0.9479 0.0178 0.005 0 5.3623

总计 0.2937 1.1735 2.9244 4.6833 4.882　 6.1513 1.3693 21.4775

2.4　不同年代参加接尘作业迄今未患煤工尘肺的工人今后若

干年内预期发病人数

表 3所示 , 今后 10年内可能发病的人数约 12人 , 今后

15年内发病的人数约 16人 , 分别占预期发病总人数的 56%

和 74%。接尘工人患煤工尘肺者主要集中在今后的 20年内 ,

约 18人 , 占全部预期发病人数的 84.3%, 接尘工人在今后 20

年内预期发病的人数较多 , 20年后开始下降。

表 3　未患煤工尘肺的工人今后若干年内预期发病人数

接尘年

代 (年)
接尘

人数

发病时间

2005～ 2010 ～ 2015～ 2020～ 2025 ～ 2030～
总计

1960年前　 320 3.199 1 2.718 9 1.170 9 0.162 3 0 0 7.251 2

1960 ～ 1965 121 0.785 9 0.752 2 0.514 2 0.146 9 0 0 2.199 2

1965 ～ 1970 144 0.603 3 0.603 3 0.569 8 0.403 6 0.092 1 0.001 2 2.273 3

1970 ～ 1975 246 0.895 3 0.895 3 0.882 6 0.863 4 0.751 1 0.103 8 4.391 5

1975 ～ 　　 3 975 0.734 6 0.734 6 0.734 1 0.731 5 0.728 8 1.698 7 5.362 3

总计 4 747 6.218 2 5.704 3 3.871 6 2.307 7 1.572 0 1.803 7 21.477 5

3　讨论

煤工尘肺发病趋势的预测近年来受到学者的普遍重视 ,

并根据不同的目的 、 不同方法 , 从不同角度进行了探索 [ 2] 。

煤工尘肺是一种慢性职业病 , 从接触粉尘到发病时间长 , 影

响因素较多 , 要准确进行发病趋势预测具有很大困难。应用

寿命表法预测煤工尘肺的发病趋势 , 能够充分利用资料所提

供的有关接尘工人接尘起止时间 、 发病时间和失访等方面的

信息 , 且又能够给出多种有价值的指标 , 可客观地反映煤工

尘肺的发病情况 , 为煤工尘肺防治和粉尘危害治理提供可靠

依据 [ 3, 4] 。

寿命表是根据年龄别死亡率编制而成的一种表达特定人

群生命过程的统计表 , 不但可以观察完整的资料 , 而且也可

以观察不完全的数据 , 如观察过程失访或死亡等。在预测煤

工尘肺发生发展趋势中 , 常用寿命表法计算煤工尘肺累积发

病概率和各工龄区间期望剩余时间 、 煤工尘肺病人预期寿命

等。因此 , 寿命表法是预测煤工尘肺病发生发展趋势 , 研究

煤工尘肺健康水平特征及其变化规律的重要方法之一 [ 5] 。

研究不同时期参加接尘作业迄今未患煤工尘肺的工人今

后若干年内预期发病人数对监控已接尘工人今后的发病情况

有很大的帮助。预测结果表明 , 发病将主要集中在今后 20年

内 , 约 18人 , 占全部预期发病总人数的 84.3%, 20年后将

显著下降。 1960年前参加接尘作业的工人 , 目前年龄 50 ～ 70

岁的老工人将是今后可能发病的重点人群。 有相关研究报道 ,

今后 20年内离尘矿工尘肺病人将继续保持在一个较高的水

平 , 检出的主要对象为防尘前参加接尘作业的老矿工 [ 2, 5] 。因

此 , 这部分工人将成为今后可能发病的重点人群 , 也是我们

追踪调查 、 加强管理的主要人群。 本研究调查表明 , 随着入

矿年代的后移 , 劳动条件的不断改善 , 生产环境中粉尘浓度

显著下降 , 该矿区不同年代参加粉尘作业工人的煤工尘肺年

平均发病率递降 , 今后可能发病的人数也逐渐降低。防尘措

施的不断完善 , 使防制工作取得了一定成效 , 煤工尘肺的发

病人数在不断减少 , 但尘肺防制任务仍很艰巨。因此 , 如能

完善落实粉尘监测制度 , 实施综合防尘措施 , 加强接尘工人

健康监护 , 提高自我防护意识等相关防护措施 , 则实际发病
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人数可能比预期发病人数要少 , 在一定程度上对控制和降低

煤工尘肺的发病率起到积极作用。
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4S店苯系物作业汽修工人的职业危害分析
Analysisofbenzeneanditshomologoccupationalhazardsonthemotor-repairworkersin4Sstore
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(北京朝阳区疾病预防控制中心 , 北京　100021)

　　摘要:对 23家 4S店汽修车间空气中苯及其同系物进行

现场检测 , 对 208名汽修工人和 150名非汽修工人进行职业

健康检查。汽修车间中苯 、 甲苯 、 二甲苯的浓度均低于职业

接触限值 , 19.2%的汽修工人白细胞降低 , 并且随着接触苯

系物工龄的增加 , 该人群白细胞降低的百分率也有所增加。
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4S店是集汽车销售 、 维修 、 配件和信息服务为一体的销

售店 , 它的出现能满足用户的各种需求 , 尤其可以提供装备

精良 、 整洁干净的维修区。然而在作业过程中 , 汽修工人会

不可避免地接触一些有毒有害物质 , 对人体造成不同程度的

影响 , 其中苯及其同系物毒性较大 , 也是影响职工健康的主

要危险因素 [ 1] 。为了更好的控制和消除工作场所中有毒有害

因素 , 以预防职业中毒及保障劳动者的身体健康 , 我们对北

京市朝阳区 23家 4S店汽修车间的苯及其同系物进行了检测 ,

对汽修工人进行了职业健康检查 , 并对职业病危害现状进行

评价分析。

1　对象与方法

1.1　研究对象

汽修组为 23家 4S店汽修车间 208名汽修人员 , 年龄 19

～ 29岁 , 平均 22.5岁 , 接苯工龄 6个月 ～ 13年;对照组为某

飞机维修厂 150名岗前体检人员 , 年龄 20 ～ 33岁 , 平均 26.9

岁 , 不接触苯系物。两组调查对象均为男性。

1.2　工作场所空气中有害物质的检测

根据 《工作场所空气中有害物质监测的采样规范 》

(GBZ159— 2004), 对 23家汽修车间操作工呼吸带布点采集

苯 、 甲苯和二甲苯 , 连续监测 4 d, 计算各类有害因素的平均

浓度;依据 《工作场所空气中有害物质检测方法 》 (GBZ/

T160— 2004)对其进行检测分析。

1.3　工人健康状况调查

按照 《职业健康监护技术规范》 GBZ188— 2007规定的项

目进行职业健康检查。同时采集汽修组和对照组工人的静脉

血 , 全自动血细胞分析仪 (Beckman公司)进行血常规检查 ,

异常者每周复查一次 , 连续复查 3次。汽修组白细胞正常值为

4.5×109 ～ 10.0×109 /L, 血红蛋白 120 ～ 160 g/L;对照组白细

胞正常值为 4.0×109 ～ 10.0×109 /L, 血红蛋白 110 ～ 160 g/L。

1.4　统计方法

所有 调 查资 料用 EPIDATE2.0 保存 , 数据 分 析用

SPSS11.5和 Excel2000处理。

2　结果

2.1　54个工作岗位空气中苯系物浓度

苯 TWA(0.19 ±0.43)mg/m3 , STEL(0.67 ±1.52)

mg/m3;甲苯 TWA (1.14 ±1.87)mg/m3 , STEL(4.23 ±

7.24)mg/m3;二甲苯 TWA(0.90 ±1.00)mg/m3 , STEL

(3.19±3.53)mg/m3。国家规定的苯 、 甲苯 、 二甲苯的 PC-

TWA值分别为 6 mg/m3 、 50 mg/m3、 50 mg/m3;PC-STEL值

分别为 10mg/m3、 100mg/m3、 100mg/m3。

2.2　汽修与非汽修工人职业健康检查指标异常百分率的比较

与对照组相比 , 汽修工人白细胞降低和血红蛋白升高的

百分率较高 , 白细胞降低的百分率两组相比 , χ2值 9.25, P

<0.05, 差异有统计学意义;血红蛋白升高的百分率两组 χ2

值为 0.19, P>0.05, 差异无统计学意义。见表 1。

表 1　汽修与非汽修工人指标异常百分率比较

组别
高血压 白细胞降低 血红蛋白升高 血小板升高

例数 % 例数 % 例数 % 例数 %

汽修组 10 4.8 40 19.2 34 16.3 10 4.8

对照组 5 3.3 9 6.0 22 14.7 20 13.3

2.3　不同工种汽修工人白细胞降低百分率比较

汽修组人群中主要的工种为钣金 (n=58)和喷涂 (n=

132), 钣金工人白细胞降低 12例 , 喷漆工种 28例 , 两工种

相比 χ2值 0.11, P>0.05, 差异无统计学意义。

2.4　工龄对汽修工人白细胞降低的影响
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