
表 3　2006— 2008年现场检测结果与发锰超标对应关系

年份
检测

岗位

平均浓度

(mg/m3)

浓度超标率

(%)

发锰超标人数

(%)

2006 1 0.118 33.30 　 15 (6.91)
2 0.017 0 　 2 (18.18)

3 0.130 0 　 8 (6.45)

4 0.004 0 　 0 (0)
5 0.034 0 　 2 (4.35)

6 0.19 100 　 2 (40)
2007 1 0.18 50 　 4 (2.50)

2 0.20 50 　 18 (6.08)

3 0.13 20 　 11 (9.40)
4 0.13 0 　 1 (8.33)

2008 1 0.11 0 　 0 (0)
2 0.19 33.30 　 0 (0)

3 0.08 0 　 0 (0)

4 0.02 0 　 0 (0)

3　讨论

锰是一种神经毒物 , 主要以烟尘形式经呼吸道吸收 , 长

期接触过量的锰会导致进行性 、 持久性神经变性的损害。引

起发病的锰空气浓度国外报道多在 40 ～ 173 mg/m3 之间 , 我

国报道在 3 ～ 30 mg/m3之间。在含锰烟尘浓度较高的作业环

境中 , 有人接触 6个月即发病 , 也有工作 20年以上无发病

者 , 这可能与个体易感性有关 [ 1] 。

由于体内锰的主要排泄途径是消化道 , 尿锰测定不是锰

接触作业的敏感指标 , 很难反映出体内锰含量的真实情况。

周伟民等研究认为 , 在群体上尿锰似乎可反映近期接触水

平 [ 2] , 姚惠琳等观察到发锰可能是反映慢性锰暴露的检测指

标 [ 3] , 杜凤其等也认为尿锰 、 发锰仅作为接触指标 , 缺乏明

确的临床诊断意义 [ 4] 。

本文相关性分析结果表明 ,接触人员的接锰浓度和接触人

群发锰 、尿锰的相关性并不明显 , 且异常人员的工龄并不长。

其原因可能为发锰 、尿锰不能真实反映体内的锰含量;作业场

所空气中锰及其化合物浓度并不太高 ,且采取了较好的个体防

护措施 , 故电焊作业造成的异常指标比例较低 , 某岗位少数工

人出现特异性异常指标 , 也会导致异常率发生较大变化。因企

业内部工人电焊作业的具体岗位经常发生变动 ,造成岗位接触

浓度和接触人群发锰 、尿锰的相关性不明显;对作业场所进行

职业危害因素检测时的生产状态与平时未必一致 ,可能不能完

全反映职业危害因素的真实水平 ,加之检测数据反映的不是具

体岗位的接触浓度 , 而是整个车间的平均接触水平 , 这也是造

成接触浓度和接触人群发锰 、尿锰的相关性不明显的原因之

一。今后还需要对接锰固定人群进行长期动态观察。
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　　摘要:选择我省农村外出务工人员较多的思南 、 印江两

个县开展调查。结果表明 , 两县外出务工农民工分别占劳动

力总人口的 1/4 ～ 1/3。县疾控中心除开展过 《职业病防治

法》 和相关知识的宣传外 , 未开展过其他基础职业卫生服务。

外出农民工大多在沿海经济发达地区的私营企业从事劳动强

度大 、 技术含量低的工作;很少参加职业健康检查 , 基本上

未经过职业卫生知识培训。
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随着我国经济社会的发展 , 众多乡镇企业和大型建设项

目吸纳了大量的工人。由于国内人口分布和区域经济发展水

平的不均衡 , 大量农民工流动常态化。各种调查资料表明 ,

近几年来农民工职业病问题突出 , 健康保障出现了 “真

空” [ 1] 。我省是劳务输出大省 , 外出农民工流动性大 , 农民工

缺乏职业病防护知识 , 自我防护意识淡薄 , 也给职业病的防

治和管理带来严重的困难。通过对外出农民工的基础职业卫

生情况调查 , 探索我省县乡两级基础职业卫生服务体系建设 ,

保护流动农民工的健康权益。

1　对象与方法

1.1　基础情况调查

选择农村外出务工人员较多的思南 、 印江 2个县开展调

查 , 每个县选择 2个乡镇。思南县选择鹦鹉溪镇和大河坝乡

共调查 4 000例 , 印江县选择木黄镇和中坝乡共调查 3 000例 ,

调查对象为在外务工满 6个月的人员。调查内容包括一般情

况 、 从业情况 、 医疗卫生与健康情况 、 基本职业卫生知识和

法律知识等。

1.2　县疾病预防控制中心 、 乡镇卫生院基本情况调查

调查两县疾病预防控制中心和全县所有的乡镇卫生院基

本情况 , 主要内容包括基本职能 、 人员组成 、 职业卫生知识
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宣传等情况。

1.3　方法

选择外出务工人员较多的乡或村为基本调查单位 , 进行

整群调查。统一设计调查表格和填表说明 , 统一设计资料录

入数据库结构 (EpiData3.0), 以 EditDB数据分析软件分析。

职业卫生基础情况调查 (个案调查)和县疾病预防控制中心 、

乡镇卫生院基本情况调查由经过培训的调查员进行直接的面

对面的询问并填写表格。

2　结果

2.1　2005年末两县人口基本情况

印江县有 17个乡镇 , 总人口 402 044人 , 劳动力人口占

56.6%, 农业人口占总人口数的 49.8%, 占劳动力人口的

88.1%。外出务工 人员 有 72 790人 , 占 劳动 力人 口数

的 32.0%。

思南县有 27个乡镇 , 总人口 625 667人 , 劳动力人口占

61.3%, 农业人口占总人口数的 56.8%, 占劳动力人口数的

92.7%。外出务工人员有 95 980人 , 占劳动力人口的 25.0%。

两县男 、 女性外出务工人员比例相差不大。见表 1。

表 1　两县人口的构成及外出务工人数

　　项目
印江县 思南县

人数 男性 女性 人数 男性 女性

总人口 402 044 211 676 190 368 625 667 326 886 298 781

劳动力人口 (16 ～ 59岁) 227 410 124 130 103 280 383 298 200 273 183 025

　　农业人口 200 316 105 380 94 936 355 420 185 707 169 713

　　非农业人口 27 094 14 254 12 840 27 878 14 566 13 312

外出务工人口 72 790 38 646 34 144 95 980 57 588 38 392

2.2　县疾病预防控制中心及乡镇卫生院基本情况

2.2.1　印江县　县疾病预防控制中心共有职工 35人 (占全

县总人口的 0.87/万), 其中医学专业人员 30人 , 占 85.7%。

学历构成:大学本科 5人 、 大专 15人 , 大专及以上人数占

57.1%;中专 11人。技术职称构成:无高级职称 , 中级 7

人 , 初级 20人 , 其他 8人。工作职能主要开展计划免疫 、 传

染病 、 结核病 、 艾滋病防治和卫生宣教工作 , 在职业卫生工

作方面 , 除开展过 《职业病防治法》 和相关知识的宣传外 ,

未开展过其他基础职业卫生服务。

17个乡镇卫生院共有职工 278人 (占全县总人口的 7/

万), 其中医学专业人员 243人 , 占 87.4%。学历构成:大学

本科 15人 , 有 4家乡镇卫生院无大学生 , 大专 55人 , 大专及

以上人数占 25.2%;中专 168人 , 占 60.4%。技术职称构成:

无高级职称 , 中级职称 17人 , 有 8家乡镇卫生院无中级职称

专业人员。乡镇卫生院尚未开展基础职业卫生服务工作。

2.2.2　思南县　县疾病预防控制中心共有职工 51人 (占全

县总人口的 0.81/万), 其中医学专业人员 42人 , 占 82.4%。

学历构成:大学本科 6人 , 大专 22人 , 大专及以上人数占

54.9%;中专 14人。技术职称构成:高级职称 2人 , 中级 18

人 , 初级 24人 , 其他 7人。工作职能与印江县相同 。

27个乡镇卫生院共有职工 426人 (占全县总人口的 6.8/

万), 其中医学专业人员 388人 , 占 91.1%。学历构成:大学

本科 15人 , 只有 7家乡镇卫生院有大学生 , 大专 116人 , 大

专及以上人数占 32.4%;中专 265人 , 占 65.1%。技术职称

构成:无高级职称 , 中级职称有 45人 , 有 12家乡镇卫生院

没有中级职称专业人员。 乡镇卫生院也未开展过基础职业卫

生服务工作。

2.3　个案调查结果

共收到有效个案调查表7 297份 , 其中思南县 4 113份 , 印

江县 3 184份。具体情况见表 2。

2.3.1　一般情况 　农村外出务工人员以男性为主 , 占

70.2%, 女性 29.8%。年龄在 16 ～ 66 岁之间 , 平均年龄

32.4岁 , 其中男性 32.8岁 、女性29.8岁 。外出务工人员年龄主

表 2　农村外出务工人员的地区和性别分布

项目
思南县 印江县

鹦鹉溪镇 大河坝乡 合计 木黄镇 中坝乡 合计
总计

调查人数 2 054 2 059 4 113 1 699 1 485 3 184 7 297

男 1 426 1 431 2 857 1 136 1 129 2 265 5 122

女 628 628 1 256 563 356 919 2 175

要集中在 18～ 44岁 , 其中男性 4 714人 、 女性 1 892人 , 占外

出人口的 90.5%。婚姻状况:未婚人员占 19.9%, 已婚人员

占 79.2%。 文 化程度:以初中文化程度 人员最多 , 占

57.4%, 其次是小学文化程度占 35.4%, 文盲和高中文化程

度分别占 2.7%和 3.6%。 90%以上的农村外出务工人员都是

初中或小学文化程度 , 大专及以上文化程度只占 1‰。

2.3.2　从业情况　第一次外出务工年龄:在 13 ～ 60岁之间 ,

<16岁的有 157人 , 占 2.2%;16 ～ 26岁外出打工的人数最

多 , 有 5 359人 , 占外出务工总数的 73.4%, 其中第一次外出

打工在 18 ～ 22岁之间的人数为 3 103人 , 占外出务工总数的

42.5%;30 岁后第一次外出务工的人员共 1 198人 , 占

16.4%。主要从上世纪 90年代开始外出务工 , 累计工龄在 11

年以内的有 4 508人 , 占外出人员总数的 90.4%。

务工途径及服务行业:务工以通过同乡或亲朋介绍最多 ,

占 51.4%, 其次是自发外出务工 , 占 46.1%, 经政府有组织

的劳务输出只占 0.77%。主要在广东 、 福建 、 浙江 、 贵州 、

上海等 20多个省市务工 , 以广东省最多 , 有5 136人 , 占总数

的 78.7%, 其次为福建 (846人 , 占 11.6%)、 浙江 (397

人 , 占 5.4%)。 59.6%的务工人员在建筑业 、 纺织制衣鞋帽 、

金属制品 、 林业 、 木材加工 、 制革等行业工作 , 其中以建筑

业最多 , 有 2 249人 , 占总数的 30.8%。

从业企业经济类型及工作时间:调查对象主要在私营企

业工作 , 共有 4 342人 , 占 59.5%;在外商独资或合资企业工

作的有 1 180人 , 占 16.2%。有 65.7%的务工人员每周工作

7 d, 有 27.1%的务工人员每周工作 6 d。 53.5%的务工人员

每天工作时间超过 8 h, 其中 18.3%的务工人员每天工作时间

超过 10h, 最长达 18 h。

2.3.3　医疗卫生及健康情况　有 22.4%的务工人员曾参加用
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人单位组织的上岗前健康体检 ,有 23.9%的务工人员自费参加

体检 ,有 55.7%的务工人员未参加上岗前体检。有 21.5%的务

工人员曾参加用人单位组织的在岗期间体检 , 有 22.3%的务工

人员因自感身体不适自费参加体检 , 有 55.8%的务工人员未参

加在岗期间体检。有 13.8%的务工人员参加过离岗时职业健康

体检 , 86.2%的务工人员未参加过离岗时职业健康检查。

在岗期间和离岗时的职业健康检查费用全部由雇主支付的

占 27.1%,全部由务工人员支付的占 64.3%,由雇主和务工人员

双方按比例承担的占 8.7%。

由用人单位组织的体检 , 务工人员有 49.4%的知道体检

结果 , 有 50.6%的不知道体检结果。 体检未检出法定职业病

患者。有 17.6%的务工人员参加工伤医疗保险 , 有 82.4%的

务工人员未参加工伤医疗保险。

2.3.4　基本职业卫生知识　78.1%的外出务工人员基本上未

经过职业卫生知识培训 , 参加卫生部门组织的职业卫生知识

培训的务工人员只占 4.2%, 参加雇主组织培训的只占

4.7%。从了解工业生产与健康危害相关的职业卫生知识的途

径来看 , 主要是从媒体和工友方面得到了解 , 卫生机构 、 行

业主管部门和雇主方起到的作用有限。还有 24.5%的务工人

员不知道工作时接触职业病危害因素对身体可能造成伤害。

务工人员对工作场所职业病危害因素可能造成的危害了

解程度有限 , 有 59.4%的务工人员了解一些。因为找工作不

容易 , 有 24.7%的务工人员知道所从事的工作对健康会造成

影响 , 仍然要继续从事有害作业。多数的务工人员在作业时 ,

不会主动提出要配备防护用品 , 更不知道如何防护工作中存

在的职业病危害因素。如果在从业期间感觉身体健康状况不

如以前 , 84%的务工人员不会想到可能与从事的工作有关 。

2.3.5　 《职业病防治法 》 知晓情况　28.1%的务工人员仅

听说过但不了解 , 53.8%的务工人员知道并了解一些内容 ,

有 18.1%的务工人员尚不知道。了解途径包括媒体 、 工友和

卫生机构。

有 29.3%的务工人员与用工单位签订了劳动合同。在签订

的合同中 , 大多数没有告诉务工人员工作中的劳动保护和劳动

条件等内容, 雇主也没有以口头或其他书面形式告知务工人员

工作中可能接触对健康有害的因素 , 未履行告知的义务。

3　讨论

3.1　县疾控中心和乡镇卫生院的人员数量 、 技术水平和卫生

经费的投入 , 不能适应经济社会的发展 , 满足不了农村初级

卫生保健的需求。俞文兰报道 [ 2] , 目前县级职业卫生服务工

作不规范 , 服务质量不高 , 覆盖率低 , 不能满足用人单位和

劳动者对职业卫生服务的需求。 一般认为与实际重视不够 ,

财政经费投入不足 , 职业卫生人员偏少 , 培训不到位等有关。

3.2　农村外出务工人员流动性较大 , 管理难度高。务工地区

主要在广东 、福建 、浙江等沿海省市 , 从事建筑业 、纺织制造 、金

属制品 、林业 、木材加工等劳动强度大 、技术含量低的工作 , 劳

动时间长 , 多数人每天工作 8 ～ 12h,每周工作 7 d。

3.3　务工人员对保护作业工人健康和相关权益的 《职业病防

治法》 及其具体内容了解不多 , 大多数未经过职业卫生知识

培训 , 不清楚工作场所的职业病危害因素可能对健康造成影

响 , 自我防护职业病危害的意识淡薄。在上岗前 、 在岗期间

和离岗时 , 多数工人未得到应有的职业健康检查。

3.4　根据我国国情 , 应当建立国家 、 省 (市)、 县和基层乡

镇 4级职业卫生服务体系。体系建设的原则是充分利用现有

的职业卫生资源 , 统一规划 , 适当调整 , 重点推进基层职业

卫生服务与初级卫生保健及社区医疗卫生保健相结合 [ 3] 。结

合初级卫生保健和新农村合作医疗 , 健全完善县 、 乡两级基

础职业卫生服务网络 , 建立外出农民工基本档案 , 加强管理

和培训 , 为劳动者提供基础职业卫生服务。
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某电解铝厂工业性氟病发病分析及诊断思考
Analysisonmorbidityofindustrialfluorosisanditsdiagnosisinanelectrolyticaluminiumfactory

宋长平 , 李岳 , 王青兰 , 康海丽 , 郭伟 , 何桂英
SONGChang-ping, LIYue, WANGQing-lan, KANGHai-li, GUOWei, HEGui-ying

(青海省疾病预防控制中心职业卫生与公共卫生所 , 青海 西宁 810007)

　　摘要:采用健康体检资料 , 分析某电解铝厂接氟工人工

业性氟病发病趋势。结果显示 , 在车间空气中氟化物超标情

况下 , 作业工龄与发病密切相关 , 单次尿氟值和主诉症状不

能作为诊断的主要依据。 建议制定统一的工业性氟病诊断用

标准骨片。
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工业性氟病是电解铝生产行业主要的职业病 , 我省由于

资源优势 , 近 20年来电解铝生产企业大量投产 , 若干年内工

业性氟病势必大量出现。为给今后防治工作提供依据 , 将海
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