
３　 讨论

本组资料显示尘肺患者医院感染率为 ２０􀆰 ０３％， 明显高于

其它科室的医院感染率， 感染部位以呼吸道为主， 与尘肺患

者呼吸系统损伤、 气道呈高反应状态、 易合并呼吸系统感染

有关。
本组资料还显示， 病原菌主要为条件致病菌， 以革兰氏

阴性杆菌为主 （７３􀆰 ４７％）， 前五位依次为肺炎克雷伯、 铜绿

假单胞菌、 大肠杆菌、 洋葱伯克霍尔德菌、 鲍曼不动杆菌等；
革兰氏阳性球菌占 ２６􀆰 ５３％， 主要为肺炎链球菌、 变异肺炎链

球菌、 金黄色葡萄球菌等。 与相关报道［１］ 菌种略有不同， 考

虑与当地的优势感染菌及医师的使用抗菌药物习惯不同有一

定关系。 所以， 在病原菌未明的情况下， 临床医师应结合本

地区的病原菌分布和药敏结果， 在感染早期给予抗耐药性革

兰阴性菌药物治疗［１］ 。
导致尘肺患者医院感染的因素是多方面的， 通过分组比

较显示： 年龄、 吸烟、 合并症或并发症、 住院时间、 尘肺期

别、 季节、 肺功能损伤、 抗生素使用与尘肺患者医院感染密

切相关。 年龄越大、 医院感染率越高， 其原因为老年患者呼

吸道局部纤毛的运动已经处于生理性减弱状态， 加之肺组织

广泛纤维化， 引起肺功能损伤， 导致全身或局部免疫功能降

低。 第一、 四季度医院感染率明显增高， 与冬春季节空气寒

冷而干燥、 呼吸道的防御体系不能正常发挥屏障作用， 室内

通风减少、 细菌滋生， 耐低温细菌、 病毒生理活力较强等有

关。 患者存在高血压、 肺气肿、 肺心病、 肺结核、 糖尿病等

合并症或并发症的情况下， 机体抵抗力及免疫力下降， 易发

生医院感染。 抗生素使用不合理， 不仅导致耐药菌的产生，
还会引起菌群失调， 形成新的感染机会。 尘肺患者住院周期

长， 平均 ９０ ｄ， 住院时间≤１ 个月的医院感染率较＞１ 个月的

医院感染率明显增高， 与相关报道有所不同［２］ 。 原因可能为

尘肺病人反复发生肺部感染， 频繁使用抗生素使免疫力、 抵

抗力下降以及入院后环境的改变等有关； 而病人住院一段时

间后经过医护人员的健康宣教、 药物治疗、 肺灌洗治疗、 综

合肺康复等改善了患者的呼吸机能， 增加了机体的抵抗力。
针对上述危险因素应加强抗菌药物的合理应用， 积极治

疗原发病及合并症， 保持病室清洁、 通风， 加强消毒灭菌及

环境卫生， 特别是医疗设施的消毒， 保护易感人群， 加强营

养， 提高机体抵抗力； 积极开展健康宣教及综合肺康复， 以

降低医院感染率， 提高患者生存质量。
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　 　 摘要： 采用随机抽样的横断面研究方法， 随机抽取４ ０００
名井下工人， 对 １１ 个可能的危险因素进行 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析。
上岗前 １２ ｈ 内饮酒、 外向或者神经质性格、 班次、 工种、 工

作持续时间及工龄差异具有统计学意义。 提示班前 １２ ｈ 内饮

酒、 外向或者神经质性格、 早班 （６ ～ １４ 时）、 采煤工及掘进

工、 工作时间大于 ８ ｈ 是煤矿井下工人工伤事故的独立危险

因素。
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煤矿井下工人工伤事故发生的危险因素以往国内外均有

研究， 但纳入的研究因素较少， 且多为单因素对照研究［１～６］ 。
其中比较普遍认可的危险因素有 ９ 个， 分别为人格心理因

素［１，２］ （是否为外向或者神经质性格及半年内负性生活事件的

数量）、 用工性质、 工作持续时间、 工作经验 （年龄、 工

龄）、 是否有班中餐、 班次、 文化程度［３～６］ ； 通过医疗工作的

经验及采访井下工人， 认为工种和上岗前１２ ｈ内饮酒也是发

生工伤的危险因素， 故本研究将该两项因素纳入； 同时采用

Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归的方法对 １１ 个可能的危险因素进行了多因素分

析， 现报告如下。
１　 资料与方法

１􀆰 １　 研究方法及对象

采用横断面调查研究的方法， 随机选择某集团井下作业

工人为研究对象。 入选条件： （１） 该集团从事井下工作的在

册职工； （２） 一年中请假时间＜１ 个月； （３） 无严重躯体疾病

和精神疾病。
１􀆰 ２　 研究因素的确认

根据以往文献报道［１～６］及访问井下工人得到 １１ 个可能导

致工伤发生的因素， 分别为年龄、 工龄、 工种、 文化程度、
用工性质、 是否上岗前 １２ ｈ 内饮酒、 是否有班中餐、 是否为

外向或者神经质性格、 半年内负性生活事件的数量、 班次、
工作持续时间。
１􀆰 ３　 样本量的计算
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当 α＝ ０􀆰 ０５， 允许误差 ０􀆰 １ 时， 抽样调查的横断面研究样

本量计算公式为 ｎ ＝ ４００ （１－Ｐ） ／ Ｐ， 职业伤害的发病率 Ｐ ＝
９􀆰 ３４％ ［７］ 。 计算需要样本量为３ ８８３人， 为减少失访偏倚， 适

当扩大随机抽取的对象数量， 故随机抽取４ ０００人。
１􀆰 ４　 调查方法

采用自编调查问卷， 对随机抽取的工人进行一人一表回

顾性调查， 由统一培训的调查员现场讲解， 然后由调查对象

填写问卷， 当班请假者次日补答， 问卷当场收回， 统一录入

数据库。 调查历时 ３ 天。
１􀆰 ５　 调查内容

（１） 一般情况： 包括调查对象的年龄、 工种、 工龄、 文

化程度、 用工性质、 居住地、 发生工伤时的月份等。 （２） 特

殊调查情况： 饮酒 （班前 １２ ｈ 内饮酒）、 是否有班中餐、 性

格异常 （外向或者神经质性格， 采用艾森克人格问卷确定）、
半年内负性生活事件的数量 ［使用生活事件量表 （ＬＥＳ） ］、
班次 （发生过工伤的记录发生工伤时班次， 没有发生工伤的

记录调查时上一个班次）、 工作持续时间 （发生过工伤的记录

发生工伤时班次工作持续时间， 没有发生工伤的记录调查时

上一个班次工作持续时间）。
１􀆰 ６　 统计学分析

使用 ＳＰＳＳ １７． ０ 软件进行二分类 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析， 采用

Ｅｎｔｅｒ 法， 进入标准 ０􀆰 ０５， 剔除标准 ０􀆰 １， 筛选 １１ 个研究因素

中有统计学意义的因素。
１􀆰 ７　 质量控制

问卷调查人员统一培训， 向随机抽取到的工人详细解释

研究的意义， 征得工人同意并配合调查工作， 保证问卷回收

率在 ９０％以上； 数据录入过程中 ２ 人同时配合， 避免数据录

入错误。
２　 结果

２􀆰 １　 工伤类型及分布

随机抽取４ ０００人， 均为男性， 答卷回收３ ９９０份， 回收率

为 ９９􀆰 ７５％， 工伤 ３６０ 人， 患病率为 ９􀆰 ０２％。 流行病学分布见

表 １、 表 ２。
２􀆰 ２　 危险因素分析

采用 ＳＰＳＳ１７． ０ 软件进行二分类 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析， 采用

Ｅｎｔｅｒ 法， 进入标准 ０􀆰 ０５， 剔除标准 ０􀆰 １， 结果见表 ３、 表 ４。
表 １　 工伤致伤原因类型分布

类型∗ 　 　 　 受伤人数 构成比 （％）

压砸伤 １６２ ４５􀆰 ００

爆炸伤 ３２ ８􀆰 ８９

机械交通伤 ６８ １８􀆰 ８９

坠落伤 ４０ １１􀆰 １１

跌扭伤 ５３ １４􀆰 ７２

其他 ５ １􀆰 ３９

合计 ３６０ １００

注： ∗， 依据 《企业职工伤亡事故分类》 （ＧＢ６４４１—８６） ［８］ 并结合煤

矿井下受伤特点分类。

表 ２　 工伤人群分布

研究因素 工伤人数 构成比（％） 研究因素 工伤人数 构成比（％）

年龄 （岁） 时间

　 １８～２５ ３７ １０􀆰 ２８ 　 第一季度 ８１ ２２􀆰 ５０
　 ２６～３５ ９１ ２５􀆰 ２８ 　 第二季度 ７６ ２１􀆰 １１
　 ３６～４５ １６４ ４５􀆰 ５６ 　 第三季度 １４９ ４１􀆰 ３９
　 ＞４５ ６８ １８􀆰 ８８ 　 第四季度 ５４ １５􀆰 ００
工龄 （年） 文化程度

　 ０～５ １６１ ４４􀆰 ７２ 　 初中及以下 ２２８ ６３􀆰 ３３
　 ＞５ １９９ ５５􀆰 ２８ 　 高中及以上 １３２ ３６􀆰 ６７
工种 班次

　 采煤 ９７ ２６􀆰 ９４ 　 早班 １５４ ４２􀆰 ７８
　 掘进 ９３ ２５􀆰 ８３ 　 中班 ５２ １４􀆰 ４４
　 其他 １７０ ４７􀆰 ２３ 　 夜班 １５４ ４２􀆰 ７８

注： 工种中的其他包括井下机电、 通风、 后勤等； 班次中早班 ６： ００

～１４： ００， 中班 １４： ００～２２： ００， 夜班 ２２： ００～次日 ６： ００。

表 ３　 赋值情况

项目 赋值

工伤（Ｙ） 未发生工伤＝０；发生工伤＝１
年龄（Ｘ１） ≤２５岁＝１；２６～３５岁＝２；３６～４５岁＝３；＞４５岁＝４
工龄（Ｘ２） ≤５ 年＝１；＞５ 年＝２
文化程度（Ｘ３） 初中及以下＝１；高中及以上＝２
用工性质（Ｘ４） 长期工＝１；临时工＝２
工种（Ｘ５） 采煤＝１；掘进＝２；其他＝３
上岗前 １２ ｈ 内饮酒（Ｘ６） 无＝１；有＝２
班中餐（Ｘ７） 无＝１，有＝２
是否外向或者神经质性格（Ｘ８） 否＝１，是＝２
负性生活事件（Ｘ９） ≤１０ 件＝１；＞１０ 件＝２
班次（Ｘ１０） 早班＝１；中班＝２；夜班＝３
工作持续时间（Ｘ１１） ≤８ ｈ＝１；＞８ ｈ＝ ２

表 ４　 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果

项目 β 值 Ｐ 值 ＯＲ 值
ＯＲ 的 ９５％ＣＩ

下限 上限

文化程度 （１） －０􀆰 ２１３ ０􀆰 １６３ ０􀆰 ８０８ ０􀆰 ６００ １􀆰 ０９０

用工性质 （１） ０􀆰 ０１４ ０􀆰 ９２２ １􀆰 ０１４ ０􀆰 ７６２ １􀆰 ３５０

班前 １２ ｈ 内饮酒习惯 １􀆰 ８６６ ０􀆰 ０００ ６􀆰 ４６０ ４􀆰 ５３９ ９􀆰 １９３

班中餐 －０􀆰 ２９５ ０􀆰 １４６ ０􀆰 ７４５ ０􀆰 ５０１ １􀆰 １０８

工种 ０􀆰 ０００

　 采煤 ２􀆰 １９４ ０􀆰 ０００ ８􀆰 ９６８ ５􀆰 ９９３ １３􀆰 ４２０

　 掘进 ２􀆰 ０９９ ０􀆰 ０００ ８􀆰 １６０ ５􀆰 ５４５ １２􀆰 ００９

外向或神经质性格 １􀆰 ４８１ ０􀆰 ０００ ４􀆰 ３９８ ３􀆰 ２３１ ５􀆰 ９８５

工龄 －０􀆰 ４７８ ０􀆰 ００４ ０􀆰 ６２０ ０􀆰 ４４６ ０􀆰 ８６１

负性生活事件 －０􀆰 １６６ ０􀆰 ２８５ ０􀆰 ８４７ ０􀆰 ６２６ １􀆰 １４８

班次 ０􀆰 ０００

　 中班 －２􀆰 １３３ ０􀆰 ０００ ０􀆰 １１８ ０􀆰 ０７８ ０􀆰 １７９

　 夜班 －０􀆰 ８８２ ０􀆰 ０００ ０􀆰 ４１４ ０􀆰 ２９８ ０􀆰 ５７５

工作持续时间 ２􀆰 ２６２ ０􀆰 ０００ ９􀆰 ５９８ ６􀆰 ７１４ １３􀆰 ７２１

年龄 ０􀆰 １６５ ０􀆰 １２６ １􀆰 １８０ ０􀆰 ９５５ １􀆰 ４５７

常量 －５􀆰 ８５４ ０􀆰 ０００ ０􀆰 ００３
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３　 讨论

为了进一步减少煤矿井下工伤事故的发生， 我们特对煤

矿井下工伤进行了分析， 为预防煤矿井下工伤事故提供科学

依据。
关于煤矿井下工伤事故危险因素的研究， 以往国内外均

有研究报道。 １９９７ 年， 林泽炎［９］ 认为煤矿人为事故的发生主

要由煤矿工人的冒险行为决定， 并且建立预测煤矿人为事故

发生可能性的数学模型。 近十年来， 井下工人的人格、 性格、
心理因素对工伤事故的影响成为研究者的研究热点［１，２］ 。 同时

井下工人体能的状况也得到了重视， 认为体能下降导致的工

作倦怠也是发生工伤事故的危险因素［６，１０］ 。 另外， 有学者研

究认为用工性质、 工作持续时间和工作经验等也是工伤事故

的危险因素［３］ 。 这些研究中每个单项研究纳入的研究因素较

少， 且多为单因素对照研究。 因为各危险因素之间是相互关

联、 相互影响的， 单因素分析不能确定独立危险因素。 因而，
本研究中纳入了 １１ 个研究因素， 并采用 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归对 １１ 项

指标进行了多因素分析， 以确定煤矿井下工伤事故独立危险

因素。
本次调查结果显示， 上岗前 １２ ｈ 内饮酒、 工龄、 外向或

者神经质性格、 班次、 工种及工作持续时间有统计学意义，
表明班前 １２ ｈ 内饮酒、 工龄≤５ 年、 外向或者神经质性格、
早班 （６： ００—１４： ００）、 采煤和掘进工种、 工作持续时间＞
８ ｈ为煤矿井下工伤事故的独立危险因素。 通过 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归

分析， 之前普遍认可的 ９ 个危险因素中只有工龄、 是否为外

向或者神经质性格、 班次、 工作持续时间 ４ 个危险因素差异

有统计学意义， 与以往的研究相同［１～３，５］ ； 而年龄、 文化程

度、 用工性质、 是否有班中餐或半年内负性生活事件的数量 ５
个危险因素差异无统计学意义， 与以往的研究结果不

同［１～４，６］ 。 本研究中新纳入的 ２ 个危险因素工种和上岗前 １２ ｈ
内饮酒的差异均有统计学意义。 饮酒可使人兴奋、 冲动， 导

致违章作业， 也可使人麻醉、 注意力下降、 反应迟钝， 这无

疑会增加工伤发生的风险。 工龄≤５ 年的工人易发生工伤事

故， 可能与工作时间较短、 井下工作经验不足有关［１１］ 。 本结

果显示外向或者神经质性格是煤矿井下工伤事故的一个危险

因素， 与以往研究结果一致［２］ 。 煤矿井下早班工人一般要在

凌晨 ３： ００—４： ００ 起床才能保证按时 （６ 时） 到达工作面，

这种作息时间可能会影响到工人的精力， 产生疲劳， 造成事

故［１１］ 。 煤矿井下各工种中， 采煤和掘进工的工作最复杂、 生

产环境最差， 容易发生各种事故［１１］ 。 通过以上独立危险因素

分析， 可以得出井下工人发生工伤事故的两个主要原因为过

度疲劳和饮酒， 外向或神经质性格容易发生冒险行为而增加

人为事故的风险［９］ ， 在采煤和掘进两个工种中尤为明显。
由本次调查还可以看出井下工伤的特点为受伤类型以压

砸伤多见 （ ４５􀆰 ００％）， 受伤人群以 ３５ ～ ４４ 岁的壮年居多

（４５􀆰 ５６％）， 并且具有一定的季节性， 以第三季度占有比重最

大 （４１􀆰 ３９％）。
本研究样本虽然来自多个矿井， 但这些矿井均属一个集

团， 有一定的局限性， 有待以后多单位联合、 进一步研究。
参考文献：
［１］ 褚建平， 蔡云生， 常向东， 等． 煤矿工人工伤事故与人格、 心理

健康因素的研究 ［ Ｊ］ ． 中国健康心理学杂志， ２０１１， １９ （ ６）：
６６４⁃６６５．

［２］ 廖家喜， 汪涛， 杨朝晖， 等． 煤矿井下矿工工伤事故与人格、 心

理因素的研究 ［Ｊ］ ． 重庆医学， ２０１４， ４３ （４）： ４１７⁃４１８．
［３］ Ｍｕｚａｆｆａｒ Ｓａｅｈｅｒ， Ｃｕｍｍｉｎｇｓ Ｋｒｉｓｔｉｎ， Ｈｏｂｂｓ Ｇｅｒａｌｄ， ｅｔ ａｌ． Ｆａｃｔｏｒｓ

ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｆａｔａｌ ｍｉｎｉｎｇ ｉｎｊｕｒｉｅｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｎｔｒａｃｔｏｒｓ ａｎｄ ｏｐｅｒａｔｏｒｓ
［Ｊ］ ． Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ａｎｄ Ｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ， ２０１３， ５５
（１１）： １３３７⁃１３４４．

［４］ 秦天榜， 王会中． ６５７ 起煤矿井下工伤与饮食关系的分析 ［ Ｊ］ ．
职业卫生与病伤， １９９７， １２ （１）： １７⁃１８．

［５］ 陈国元， 杨磊， 刘卫末， 等． 煤矿职工工伤事故发生时间分布规

律的探讨 ［Ｊ］ ． 劳动医学， １９９９， １６ （２）： ７３⁃７５．
［６］ 邓明明， 孙林岩， 孙林辉， 等． 煤矿工人异常心理、 工作倦怠与

事故倾性研究 ［Ｊ］ ． 人类工效学， ２０１４， ２０ （１）： ２６⁃３０．
［７］ 王朝龙， 刘国礼， 陈天义， 等． 煤矿井下作业工人职业伤害流行

病学 调 查 分 析 ［ Ｊ ］ ． 安 徽 预 防 医 学 杂 志， ２０１２， １８ （ ２ ）：
１００⁃１０２．

［８］ ＧＢ６４４１—８６， 企业职工伤亡事故分类 ［Ｓ］ ．
［９］ 林泽炎， 吴宗之． 煤矿人为事故发生可能性预测数学模型研究

［Ｊ］ ． 中国安全科学学报， １９９７， ７ （１）： ２７⁃３０．
［１０］ 邢娟娟， 刘卫东， 张建伟． 中国煤矿工人体能负荷疲劳与工伤

事故 ［Ｊ］ ． 铁道劳动安全卫生与环保， １９９６， ２３ （４）： ３１５．
［１１］ 许建强， 黄鑫， 孙永东， 等． 煤矿井下工人颅脑创伤流行病学

调查 ［Ｊ］ ． 中国煤炭工业医学杂志， ２０１０， １３ （１）： １１５⁃１１７．

（上接第 ３６７ 页）
［１４］ Ｍａｇｅｓｈ Ｓ， Ｃｈｅｎ Ｙ， Ｈｕ Ｌ． Ｓｍａｌｌ ｍｏｌｅｃｕｌｅ ｍｏｄｕｌａｔｏｒｓ ｏｆ Ｋｅａｐ１⁃

Ｎｒｆ２ ＡＲＥ ｐａｔｈｗａｙ ａｓ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｐｒｅｖｅｎｔｉｖｅ ａｎｄ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃ ａｇｅｎｔｓ
［Ｊ］ ． Ｍｅｄ Ｒｅｓ Ｒｅｖ， ２０１２， ３２ （４）： ６７８⁃７２６．

［１５］ Ｃｈａｐｐｌｅ Ｓ Ｊ， Ｐｕｓｚｙｋ Ｗ Ｍ， Ｍａｎｎ Ｇ Ｅ． Ｋｅａｐ１⁃Ｎｒｆ２ ｒｅｇｕｌａｔｅｄ ｒｅｄｏｘ
ｓｉｇｎａｌｉｎｇ ｉｎ ｕｔｅｒｏ： Ｐｒｉｍｉｎｇ ｏｆ ｄｉｓｅａｓｅ ｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙ ｉｎ ｏｆｆｓｐｒｉｎｇ ［Ｊ］ ．
Ｆｒｅｅ Ｒａｄｉｃ Ｂｉｏｌ Ｍｅｄ， ２０１５， ８８： ２１２⁃２２０．

［１６］ Ｐａｎ Ｈ， Ｈｅ Ｍ， Ｌｉｕ Ｒ， ｅｔ ａｌ． Ｓｕｌｆｏｒａｐｈａｎｅ ｐｒｏｔｅｃｔｓ ｒｏｄｅｎｔ ｒｅｔｉｎａｓ
ａｇａｉｎｓｔ ｉｓｃｈｅｍｉａ⁃ｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎ ｉｎｊｕｒｙ ｔｈｒｏｕｇｈ ｔｈｅ ａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ Ｎｒｆ２／
ＨＯ⁃１ ａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔ ｐａｔｈｗａｙ ［Ｊ］． ＰＬｏＳ Ｏｎｅ， ２０１４， ９ （１２）： １１４１８６．

［１７］ Ｔｏｗｎｓｅｄ Ｄ Ｍ， Ｔｗｅ Ｋ Ｄ， Ｔａｐｉｅｒｏ Ｈ． Ｔｈｅ ｉｍｐｏｒｔａｎｃｅ ｏｆ ｇｌｕｔａｔｈｉｏｎｅｉｎ
ｈｕｍａｎ ｄｉｓｅａｓｅ ［Ｊ］． Ｂｉｏｍｅｄ Ｐｈａｌｍａｃｏｔｈｅｒ， ２００３， ５７ （３⁃４）： １４５⁃１５５．

［１８］ 杨红文， 金丹． 哺乳动物 Ｇｐｘ 基因家族进化选择和功能分歧研

究 ［Ｊ］ ． 重庆师范大学学报， ２０１２， ２９ （２）： ３０⁃３５．
［１９］ Ｃａｒｌｏｓ Ｅ， Ｍａｒｉｅｌ Ｃ． Ｐｒｏｔｅｃｔ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｓｕｌｆｏｒａｐｈａｎｅ ａｇａｉｎｓｔ ｏｘｉｄａｔｉｖｅ

ｓｔｒｅｓｓ： Ｒｅｃｅｎｔ ａｄｖａｎｃｅ ［ Ｊ］． Ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌ ａｎｄ Ｔｏｘｉｃｏｌｏｇｉｃ Ｐａｔｈｏｌｏｇｙ，
２０１４ （６４）： ５０３⁃５０８．

［２０］ Ｃｕｉ Ｗｅｎｐｅｎｇ， Ｂａｉ Ｙａｎｇ． Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ｏｆ ｄｉａｂｅｔｉｃ ｎｅｐｈｒｏｐａｔｈｙ ｂｙ ｓｕｌ⁃
ｆｏｒａｐｈａｎｅ： ｐｏｓｓｉｂｌｅ ｒｏｌｅ ｏｆ Ｎｒｆ２ ｕｐ ｒｅｇｕｌａｔｉｏｎ ａｎｄ ａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ［ Ｊ］ ．
Ｏｘｉｄａｔｉｖｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ａｎｄ Ｃｅｌｌｕｌａｒ Ｌｏｎｇｅｖｉｔｙ， ２０１２； ２０１２： ８２１９３６．

·９７３·　 　 中国工业医学杂志　 ２０１６ 年 １０ 月第 ２９ 卷第 ５ 期　 　 Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｊ Ｉｎｄ Ｍｅｄ　 Ｏｃｔ ２０１６， Ｖｏｌ． ２９ Ｎｏ． ５


