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　 　 摘要： 目的　 调查某汽车制造企业员工职业性肌肉骨骼疾患 （ＷＭＳＤｓ） 情况及影响因素。 方法　 采用流行病学

横断面调查方法， 选用经过信效度检验、 适用于我国人群的 《北欧肌肉骨骼疾患问卷 （修改版） 》， 对某汽车制造企

业人员近 １ 年内肌肉骨骼疾患及其危险因素进行调查。 采用卡方检验以及 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析导致 ＷＭＳＤｓ 发生的影响因

素。 结果　 共填写调查问卷 ４９１ 份， 其中有效问卷 ４８４ 份， 回收率 ９８􀆰 ６％。 调查对象各部位 ＷＭＳＤｓ 发生率 １２􀆰 ０％ ～
２５􀆰 ２％， 发病率从高到低前四位依次为颈部 （２５􀆰 ２％）、 肩部 （１８􀆰 ６％）、 踝 ／足部 （１８􀆰 ４％） 和下背部 （１６􀆰 ９％）， 上

背部、 手 ／腕部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 年发生率在一线和非一线员工之间的差异有统计学意义 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 手 ／腕部和踝 ／
足部 ＷＭＳＤｓ 年发生率在不同车间之间的差异有统计学意义 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析显示， 背部弯曲是肩

部和下背部发生 ＷＭＳＤｓ 的危险因素 （ＯＲ＝ ２􀆰 ０４， ２􀆰 ７３）， 经常站立、 加班和人员缺乏是踝 ／足部发生 ＷＭＳＤｓ 的危险

因素 （ＯＲ＝ ２􀆰 ８９， ２􀆰 ５３， １􀆰 ８９）， 经常搬运重物和不舒服的姿势工作是导致下背部发生 ＷＭＳＤｓ 的危险因素 （ＯＲ ＝
１􀆰 ９９， ２􀆰 ４８）， 背部长期保持同一个姿势和吸烟是颈部发生 ＷＭＳＤｓ 的危险因素 （ＯＲ ＝ １􀆰 ７１， １􀆰 ８６）； 而身体锻炼、 休

息充足分别是肩部、 颈部和踝 ／足部发生 ＷＭＳＤｓ 的保护因素 （ＯＲ ＝ ０􀆰 ５６， ０􀆰 ５５， ０􀆰 ４３）。 结论 　 汽车制造企业员工

ＷＭＳＤｓ 的发生率较高， 应根据 ＷＭＳＤｓ 发生的影响因素制定相关措施， 切实保护劳动者健康。
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　 　 职业性肌肉骨骼疾患 （ＷＭＳＤｓ） 是目前发病率

最高的工作相关性疾病之一。 汽车制造企业作为劳动

密集型产业， 广泛存在 ＷＭＳＤｓ 相关的不良工效学问

题， 如低负荷、 快节奏、 高重复、 强迫体位等［１⁃４］。
本研究通过问卷调查的方式， 分析某汽车制造企业工

人 ＷＭＳＤｓ 发生及其分布情况， 探讨个体、 职业等相

关因素与 ＷＭＳＤｓ 间的关系。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 对象　 采用整群抽样的方法对江西省某汽车制

造企业总装、 涂装、 冲焊车间及工务物流部、 质检部

一线在岗作业人员和其他部门 （包括行政、 采购和

销售等非一线部门） 在岗员工进行问卷调查， 共填

写电子问卷 ４９１ 份， 其中有效问卷 ４８４ 份， 回收率

９８􀆰 ６％。 纳入标准： 工龄＞１ 年员工。 排除标准： 先

天性脊柱畸形以及因外伤、 感染性疾病、 恶性肿瘤等

非工作相关因素导致的肌肉骨骼疾患者。 本次调查对

象均知情同意。
１􀆰 ２　 方法　 选择经过信效度检验适用于我国人群的

电子版 《北欧肌肉骨骼疾患问卷 （修改版） 》 对研

究对象的 ＷＭＳＤｓ 发生情况及其危险因素开展调查，
该电子版问卷由中国疾病预防控制中心职业卫生与中

毒控制所提供。 问卷内容由三部分组成， 第一部分为

一般情况， 包括年龄、 工龄、 身高、 体重、 吸烟、 饮

酒、 身体健康等； 第二部分为身体各部位 ＷＭＳＤｓ 的

患病情况； 第三部分为职业相关因素情况， 包括工作

类型、 搬举重物、 不良作业姿势、 反复性操作、 劳动

空间及使用振动工具等。 由 １ 名调查人员对 Ｎ 名调

查对象进行电子问卷调查。 由经培训的调查人员对电

子问卷讲解， 调查对象自行电子扫码， 并填写问卷。
１􀆰 ３　 ＷＭＳＤｓ 判定　 采用美国 ＮＩＯＳＨ 对肌肉骨骼损

伤的判定标准， 即出现疼、 痛、 僵硬、 烧灼感、 麻木

或刺痛等不适症状， 同时满足 （１） 过去 １ 年内不

适； （２） 从事当前工作以后开始不适； （３） 既往无

事故或突发伤害 （影响不适的局部区域）； （４） 每月

均出现不适或持续时间超过 １ 周。
１􀆰 ４　 统计分析 　 采用 ＳＰＳＳ２３􀆰 ０ 统计软件对资料进

行整理与分析。 计量资料采用 ｘ±ｓ 进行描述性分析，
对 ＷＭＳＤｓ 的相关危险因素采用 χ２检验进行单因素分

析， 采用多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型进行多因素分析，
检验水准 α＝ ０􀆰 ０５。

２　 结　 果

２􀆰 １　 基本情况　 共收集有效问卷 ４８４ 份， 其中一线

作业员工 ４１９ 人， 包括冲焊车间 １９１ 人、 涂装车间

６８ 人、 总装车间 ２３ 人、 工务物流部 ７０ 人和质检部

６７ 人； 非一线其他部门员工 ６５ 人。 男性 ４２４ 人、 女

性 ６０ 人， 年龄 （３０􀆰 ４±６􀆰 ７） 岁， 现工种工龄 （３􀆰 ８±
３􀆰 ７） 年， 身高 （１６９􀆰 ３±９􀆰 ０） ｃｍ， 体重 （６５􀆰 ６±１４􀆰 ３）
ｋｇ， 体重指数 （ＢＭＩ）（２２􀆰 ９±５􀆰 ６） ｋｇ ／ ｍ２， 文化程度

初中及以下、 高中及中专、 大专、 本科及以上分别为

６６ 人 （１３􀆰 ６％）、 １８６ 人 （３８􀆰 ４％）、 １２２ 人 （２５􀆰 ２％）
和 １１０ 人 （２２􀆰 ５％）。
２􀆰 ２　 ＷＭＳＤｓ 发生情况 　 近一年内， 调查对象各部

位 ＷＭＳＤｓ 发生率为 １２􀆰 ０％ ～ ２５􀆰 ２％， 发病率从高到

低依次为颈部 （２５􀆰 ２％）、 肩部 （１８􀆰 ６％）、 踝 ／足部

（１８􀆰 ４％）、 下背部 （ １６􀆰 ９％）、 手 ／腕部 （ １５􀆰 ７％）、
上 背 部 （ １４􀆰 ３％）、 膝 部 （ １２􀆰 ４％） 和 腿 部

（１２􀆰 ０％）。 一线作业人员 ＷＭＳＤｓ 发生率高于非一线

作业人员， 上背部、 手 ／腕部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 的年

发生率在两部分人群中差异具有统计学意义 （Ｐ ＜
０􀆰 ０５）。 见表 １。
２􀆰 ３　 不同车间 ／ 部门员工 ＷＭＳＤｓ 发生情况 　 手 ／腕
部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 的发生率在不同车间 ／部门员工

间的差异具有统计学意义 （Ｐ＜０􀆰 ０５）。 见表 ２。

表 １　 不同类别员工各部位 ＷＭＳＤｓ 发病情况 例（％）

员工类别 人数 颈部 肩部 上背部 下背部 肘部 手 ／ 腕部 腿部 膝部 踝 ／ 足部

一线 ４１９ １００ （２３􀆰 ９） ７５ （１７􀆰 ９） ６５ （１５􀆰 ５） ７０ （１６􀆰 ７） ４３ （１０􀆰 ３） ７２ （１７􀆰 ２） ５４ （１２􀆰 ９） ５５ （１３􀆰 １） ８４ （２０􀆰 ０）

非一线 ６５ ２２ （３３􀆰 ８） １５ （２３􀆰 １） ４ （６􀆰 ２） １２ （１８􀆰 ５） ３ （４􀆰 ６） ４ （６􀆰 ２） ４ （６􀆰 ２） ５ （７􀆰 ７） ５ （７􀆰 ７）

合计 ４８４ １２２ （２５􀆰 ２） ９０ （１８􀆰 ６） ６９ （１４􀆰 ３） ８２ （１６􀆰 ９） ４６ （９􀆰 ５） ７６ （１５􀆰 ７） ５８ （１２􀆰 ０） ６０ （１２􀆰 ４） ８９ （１８􀆰 ４）

χ２ 值 ２􀆰 ９７３ １􀆰 １２３ ４􀆰 １７５ ０􀆰 １２３ ２􀆰 ０８６ ５􀆰 １７２ ２􀆰 ４１９ １􀆰 ５３０ ５􀆰 ７２４

Ｐ 值 ０􀆰 ０８５ ０􀆰 ２８９ ０􀆰 ０４１ ０􀆰 ７２６ ０􀆰 １４９ ０􀆰 ０２６ ０􀆰 １２０ ０􀆰 ２１６ ０􀆰 ０１７
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表 ２　 不同车间 ／部门员工各部位 ＷＭＳＤｓ 发病情况 例（％）

车间 ／ 部门 人数 颈部 肩部 上背部 下背部 　 肘部 　 手 ／ 腕部 　 　 　 腿部 　 　 　 膝部　 　 　 踝 ／ 足部

冲焊车间 １９１ ５０ （２６􀆰 ２） ３４ （１７􀆰 ８） ３５ （１８􀆰 ３） ３７ （１９􀆰 ４） ２２ （１１􀆰 ５） ４５ （２３􀆰 ６） ３０ （１５􀆰 ７） ２８ （１４􀆰 ７） ４７ （２４􀆰 ６）

工务物流部 ７０ １８ （２５􀆰 ７） １９ （２７􀆰 １） １２ （１７􀆰 １） １６ （２２􀆰 ９） ８ （１１􀆰 ４） １２ （１７􀆰 １） １０ （１４􀆰 ３） １４ （２０􀆰 ０） １９ （２７􀆰 １）

涂装车间 ６８ １３ （１９􀆰 １） ９ （１３􀆰 ２） ６ （８􀆰 ８） ６ （８􀆰 ８） ６ （８􀆰 ８） ８ （１１􀆰 ８） ５ （７􀆰 ４） ４ （５􀆰 ９） ７ （１０􀆰 ３）

质检部 ６７ １７ （２５􀆰 ４） ９ （１３􀆰 ４） ７ （１０􀆰 ４） ９ （１３􀆰 ４） ５ （７􀆰 ５） ４ （６􀆰 ０） ６ （９􀆰 ０） ５ （７􀆰 ５） ７ （１０􀆰 ４）

总装车间 ２３ ２ （８􀆰 ７） ４ （１７􀆰 ４） ５ （２１􀆰 ７） ２ （８􀆰 ７） ２ （８􀆰 ７） ３ （１３􀆰 ０） ３ （１３􀆰 ０） ４ （１７􀆰 ４） ４ （１７􀆰 ４）

其它部门 ６５ ２２ （３３􀆰 ８） １５ （２３􀆰 １） ４ （６􀆰 ２） １２ （１８􀆰 ５） ３ （４􀆰 ６） ４ （６􀆰 ２） ４ （６􀆰 ２） ５ （７􀆰 ７） ５ （７􀆰 ７）

合计 ４８４ １２２ （２５􀆰 ２） ９０ （１８􀆰 ６） ６９ （１４􀆰 ３） ８２ （１６􀆰 ９） ４６ （９􀆰 ５） ７６ （１５􀆰 ７） ５８ （１２􀆰 ０） ６０ （１２􀆰 ４） ８９ （１８􀆰 ４）

χ２ 值 ７􀆰 ３４３ ６􀆰 ８１３ １０􀆰 ０４５ ７􀆰 ５３１ ３􀆰 ３８７ １９􀆰 ２１ ６􀆰 ９４６ １０􀆰 ６３９ １９􀆰 ２５１

Ｐ 值 ０􀆰 １９６ ０􀆰 ２３５ ０􀆰 ０７４ ０􀆰 １８４ ０􀆰 ６４１ ０􀆰 ００２ ０􀆰 ２２５ ０􀆰 ０５９ ０􀆰 ００２

２􀆰 ４　 颈部、 肩部、 踝 ／ 足部和下背部 ＷＭＳＤｓ 的单因

素分析　 由于本调查工人颈部、 肩部、 踝 ／足部和下

背部 ＷＭＳＤｓ 的年发生率位列前 ４ 位， 故对该 ４ 个部

位 ＷＭＳＤｓ 的发生风险进行了单因素分析 （见表 ３）。
个体因素方面， 身高对颈部、 肩部 ＷＭＳＤｓ 发生具有

统计学意义 （ Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）； 吸烟是颈部和踝 ／足部

ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 体育锻炼是防

止肩部、 踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 发生的保护因素。 职业因

素方面， 经常站立、 使用振动工具、 每分钟多次重复

性操作、 加班和工作时下肢及足踝经常反复做同一动

作是踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ ＜ ０􀆰 ０５）；
经常搬运重物和工作涉及到寒冷、 凉风或者气温变

化、 经常转身是下背部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 发生的危

险因素 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 人员缺乏和工作中的不良颈部姿

势是颈部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ ＜
０􀆰 ０５）； 弯腰同时转身是肩部、 踝 ／足部和下背部

ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 背部长期保持

同一个姿势是颈部、 踝 ／足部和下背部 ＷＭＳＤｓ 发生

的危险因素 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 颈部长时间保持同一姿势是

颈部、 肩部和下背部 ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ＜
０􀆰 ０５）； 不舒服的姿势工作和背部弯曲是颈部、 肩

部、 踝 ／足部和下背部 ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素 （Ｐ
＜０􀆰 ０５）； 休息充足是 ＷＭＳＤｓ 发生的保护因素 （Ｐ＜
０􀆰 ０５）。 见表 ３。
２􀆰 ５　 颈部、 肩部、 踝 ／ 足部和下背部 ＷＭＳＤｓ 的多因

素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　 以个体因素 （身高、 工龄、 吸

烟、 体育锻炼） 和职业因素 （工作姿势、 工作内容、
工作环境和劳动组织等） 作为自变量， 以工人过去 １
年内颈部、 肩部、 踝 ／足部和下背部是否发生 ＷＭＳＤｓ
为因变量， 采用多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型对这 ４ 个部

位 ＷＭＳＤｓ 发病的影响因素进行筛选。 结果显示， 颈

部危险因素按 ＯＲ 值大小依次为背部长期保持同一个

姿势 （１􀆰 ８６） 和吸烟 （１􀆰 ７１）， 休息充足为保护因素

（０􀆰 ５５）； 肩部危险因素为背部弯曲 （２􀆰 ０４）， 保护因

素为体育锻炼 （０􀆰 ５６）； 踝 ／足部危险因素按 ＯＲ 值大

小依次为经常站立 （２􀆰 ８９）、 加班 （２􀆰 ５３） 和人员缺

乏 （１􀆰 ８９）， 休息充足为保护因素 （０􀆰 ４３）； 下背部

危险因素按 ＯＲ 值大小依次为背部弯曲 （２􀆰 ７３）、 不

舒服的姿势工作 （２􀆰 ４８） 和经常搬运重物 （１􀆰 ９９）。
见表 ４。

３　 讨　 论

ＷＭＳＤｓ 是一种慢性非特异性疾患， 缺乏统一的

诊断标准， 因此国内外学者多采用问卷调查的方式对

ＷＭＳＤｓ 患病情况及危险因素进行研究。 本研究显示，
汽车制造企业员工不同部位 ＷＭＳＤｓ 的发生率为

１２􀆰 ０％～ ２５􀆰 ２％， 以颈部 （２５􀆰 ２％） 最高。 由于目前

职业流行病学研究中 ＷＭＳＤｓ 的判断多采用自报式的

病例判定标准， 判定方法有多种， 且判定 ＷＭＳＤｓ 标

准亦存在差异［５］， 导致不同研究结果存在差异。 本

调查结果显示， 上背部、 手 ／腕部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ
的年发生率一线作业人员高于非一线作业人员 （Ｐ＜
０􀆰 ０５）， 提示职业因素与各部位 ＷＭＳＤｓ 的发生率具

有相关性； 手 ／腕部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 的发生率在不

同车间 ／部门之间存在统计学差异 （Ｐ＜０􀆰 ０５）， 说明

不同岗位和工种因其不良作业姿势和接触水平不同导

致各部位 ＷＭＳＤｓ 的发生。
导致 ＷＭＳＤｓ 发生的因素可分为职业因素 （包括

姿势负荷、 劳动组织和工作场所环境等） 和非职业

因素两大类。 职业因素方面， 工作中长时间体力负

荷、 强迫体位以及恶劣的工作环境均与 ＷＭＳＤｓ 的发

生有关［６］。 （１） 重体力负荷， 本调查单因素分析结

果显示， 是否经常搬运重物与下背部和踝 ／足部

ＷＭＳＤｓ 发生的差异具有统计学意义 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 多
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表 ３　 不同部位 ＷＭＳＤｓ 的单因素分析

因素 人数
颈部 肩部 踝 ／ 足部 下背部

例数 ＯＲ （９５％ＣＩ） 例数 ＯＲ （９５％ＣＩ） 例数 ＯＲ （９５％ＣＩ） 例数 ＯＲ （９５％ＣＩ）

身高 （ｃｍ）
　 ＜１７０ １９０ ４０ １􀆰 ００ ２９ １􀆰 ００ ３５ １􀆰 ００ ３６ １􀆰 ００
　 １７０～１７５ ２２８ ５８ １􀆰 ２８（０􀆰 ８１～２􀆰 ０２） ４３ １􀆰 ２９（０􀆰 ７７～２􀆰 １６） ３９ ０􀆰 ９１（０􀆰 ５５～１􀆰 ５１） ３１ ０􀆰 ６７（０􀆰 ４０～１􀆰 １４）
　 ＞１７５ ６６ ２４ ２􀆰 １４（１􀆰 １６～３􀆰 ９５） ａ １８ ２􀆰 ０８（１􀆰 ０７～４􀆰 ０７） ａ １５ １􀆰 ３０（０􀆰 ６６～２􀆰 ５８） １５ １􀆰 ２６（０􀆰 ６４～２􀆰 ４９）
工龄（年）
　 ＜３ ２０５ ５８ １􀆰 ００ ４５ １􀆰 ００ ４２ １􀆰 ００ ３８ １􀆰 ００
　 ３～５ ２１１ ５０ ０􀆰 ７９（０􀆰 ５１～１􀆰 ２２） ３５ ０􀆰 ４３（０􀆰 ５１～１􀆰 １６） ４０ ０􀆰 ９１（０􀆰 ５６～１􀆰 ４７） ３６ ０􀆰 ９０（０􀆰 ５５～１􀆰 ５０）
　 ＞５ ６８ １４ ０􀆰 ６６（０􀆰 ３４～１􀆰 ２７） １０ ０􀆰 ６１（０􀆰 ２９～１􀆰 ３０） ７ ０􀆰 ４５（０􀆰 １９～１􀆰 ０５） ８ ０􀆰 ５９（０􀆰 ２６～１􀆰 ３３）
体育锻炼 ３５４ ８５ ０􀆰 ７９（０􀆰 ５１～１􀆰 ２５） ５７ ０􀆰 ５６（０􀆰 ３５～０􀆰 ９２） ａ ５５ ０􀆰 ５２（０􀆰 ３２～０􀆰 ８４） ａ ５６ ０􀆰 ７５（０􀆰 ４５～１􀆰 ２６）
吸烟 ２１５ ６５ １􀆰 ６１（１􀆰 ０７～２􀆰 ４４） ａ ４１ １􀆰 ０６（０􀆰 ６７～１􀆰 ６８） ４８ １􀆰 ６０（１􀆰 ０１～２􀆰 ５４） ａ ４３ １􀆰 ４７（０􀆰 ９２～２􀆰 ３７）
经常站立 ３０４ ７６ ０􀆰 ９７（０􀆰 ６４～１􀆰 ４８） ５９ １􀆰 １６（０􀆰 ７２～１􀆰 ８７） ７８ ５􀆰 ３０（２􀆰 ７４～１０􀆰 ２８） ａ ５７ １􀆰 ４３（０􀆰 ８６～２􀆰 ３９）
经常搬运重物 １２１ ３７ １􀆰 ６１（０􀆰 ９１～２􀆰 ２７） ２８ １􀆰 ４６（０􀆰 ８８～２􀆰 ４２） ４０ ３􀆰 １７（１􀆰 ９５～５􀆰 １３） ａ ３３ ２􀆰 ４０（１􀆰 ４６～３􀆰 ９７） ａ

使用振动工具 １９３ ５６ １􀆰 ３９（０􀆰 ９２～２􀆰 １１） ４４ １􀆰 ５７（０􀆰 ９９～２􀆰 ４９） ４６ １􀆰 ８１（１􀆰 １４～２􀆰 ８７） ａ ３４ １􀆰 ０８（０􀆰 ６７～１􀆰 ７５）
每分钟多次重复性操作 ３９２ １０４ １􀆰 ４９（０􀆰 ８５～２􀆰 ６０） ７８ １􀆰 ６６（０􀆰 ８６～３􀆰 １９） ８２ ３􀆰 ２１（１􀆰 ４３～７􀆰 ２１） ａ ７２ １􀆰 ８５（０􀆰 ９１～３􀆰 ７３）
不舒服的姿势工作 ３１１ ９４ ２􀆰 ２４（１􀆰 ４０～３􀆰 ５９） ａ ６６ １􀆰 ６７（１􀆰 ０１～２􀆰 ７８） ａ ７３ ３􀆰 ０１（１􀆰 ６９～５􀆰 ３６） ａ ６８ ３􀆰 １８（１􀆰 ７３～５􀆰 ８４） ａ

工作涉及到寒冷、凉风或者
气温变化

２１５ ５９ １􀆰 ２４（０􀆰 ８２～１􀆰 ８７） ４３ １􀆰 １８（０􀆰 ７５～１􀆰 ８７） ５６ ２􀆰 ５２（１􀆰 ５７～４􀆰 ０５） ａ ４９ ２􀆰 １１（１􀆰 ３０～３􀆰 ４２） ａ

轮班 ３９ １０ １􀆰 ０３（０􀆰 ４８～２􀆰 １７） ９ １􀆰 ３５（０􀆰 ６２～２􀆰 ９５） １０ １􀆰 ６０（０􀆰 ７５～３􀆰 ４１） ５ ０􀆰 ７０（０􀆰 ２７～１􀆰 ８６）
加班 ３８８ １０２ １􀆰 ３６（０􀆰 ７９～２􀆰 ３３） ７４ １􀆰 １８（０􀆰 ６５～２􀆰 １３） ８５ ６􀆰 ４５（２􀆰 ３０～１８􀆰 ０７） ａ ７０ １􀆰 ５４（０􀆰 ８０～２􀆰 ９８）
休息充足 ２０１ ３５ ０􀆰 ４８（０􀆰 ３１～０􀆰 ７４） ａ ２９ ０􀆰 ６１（０􀆰 ３８～０􀆰 ９９） ａ １４ ０􀆰 ２１（０􀆰 １１～０􀆰 ３８） ａ ２３ ０􀆰 ４９（０􀆰 ２９～０􀆰 ８３） ａ

人员缺乏 ２８３ ８１ １􀆰 ５７（１􀆰 ０２～２􀆰 ４０） ａ ５９ １􀆰 ４４（０􀆰 ９０～２􀆰 ３３） ６９ ２􀆰 ９２（１􀆰 ７１～４􀆰 ９９） ａ ５１ １􀆰 ２１（０􀆰 ７４～１􀆰 ９６）
背部弯曲 ３２４ ９３ １􀆰 ８２（１􀆰 １４～２􀆰 ９１） ａ ７３ ２􀆰 ４５（１􀆰 ３９～４􀆰 ３１） ａ ７３ ２􀆰 ６２（１􀆰 ４７～４􀆰 ６７） ａ ６９ ３􀆰 ０６（１􀆰 ６４～５􀆰 ７２） ａ

经常转身 ３０９ ７９ １􀆰 ０５（０􀆰 ６９～１􀆰 ６２） ６５ １􀆰 ６０（０􀆰 ９７～２􀆰 ６５） ７７ ４􀆰 ５１（２􀆰 ３７～８􀆰 ５５） ａ ６１ １􀆰 ８０（１􀆰 ０６～３􀆰 ０８） ａ

弯腰同时转身 ２１７ ６３ １􀆰 ４４（０􀆰 ９６～２􀆰 １８） ４９ １􀆰 ６１（１􀆰 ０２～２􀆰 ５５） ａ ６１ ３􀆰 ３４（２􀆰 ０４～５􀆰 ４５） ａ ５０ ２􀆰 ２０（１􀆰 ３５～３􀆰 ５８） ａ

背部长期保持同一个姿势 ２９１ ９０ ２􀆰 ２５（１􀆰 ４３～３􀆰 ５５） ａ ６１ １􀆰 ５０（０􀆰 ９２～２􀆰 ４４） ６９ ２􀆰 ６９（１􀆰 ５７～４􀆰 ６０） ａ ６４ ２􀆰 ７４（１􀆰 ５７～４􀆰 ８０） ａ

工作中的颈部姿势

　 直立 ６２ ９ １􀆰 ００ ６ １􀆰 ００ ８ １􀆰 ００ ７ １􀆰 ００
　 稍前倾 ２５３ ６９ ２􀆰 ２１（１􀆰 ０３～４􀆰 ７２） ａ ４８ ２􀆰 １９（０􀆰 ８９～５􀆰 ３７） ３６ １􀆰 １２（０􀆰 ４９～２􀆰 ５５） ３９ １􀆰 ４３（０􀆰 ６１～３􀆰 ３８）
　 大幅前倾 １５９ ４１ ２􀆰 ０５（０􀆰 ９３～４􀆰 ５１） ３３ ２􀆰 ４４（０􀆰 ９７～６􀆰 １７） ４１ ２􀆰 ３５（１􀆰 ０３～５􀆰 ３４） ａ ３４ ２􀆰 １４（０􀆰 ８９～５􀆰 １２）
　 头后仰 １０ ３ ２􀆰 ５２（０􀆰 ９３～４􀆰 ５１） ３ ４􀆰 ００（０􀆰 ８１～１９􀆰 ６８） ４ ４􀆰 ５０（１􀆰 ０４～１９􀆰 ５１） ａ ２ １􀆰 ９６（０􀆰 ３５～１１􀆰 １７）
颈部长时间保持同一姿势 ３０５ ８９ １􀆰 ８２（１􀆰 １６～２􀆰 ８６） ａ ６５ １􀆰 ６８（１􀆰 ０１～２􀆰 ７６） ａ ６０ １􀆰 ２７（０􀆰 ７８～２􀆰 ０６） ６０ １􀆰 ７５（１􀆰 ０３～２􀆰 ９６） ａ

工作中下肢及足踝经常反复
做同一动作

１８８ — — ５５ ３􀆰 １９（１􀆰 ９８～５􀆰 １３） ａ —

　 　 注： 除身高、 工龄和工作中颈部姿势以外的所有项目， 均以 “是＝ １， 否＝ ０” 赋值； —， 非该部位自变量； ａ， Ｐ＜０􀆰 ０５。

表 ４　 不同部位 ＷＭＳＤｓ 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

因素
颈部 肩部 踝 ／ 足部 下背部

β 值 ＯＲ （９５％ＣＩ） β 值 ＯＲ （９５％ＣＩ） β 值 ＯＲ （９５％ＣＩ） β 值 ＯＲ （９５％ＣＩ）
体育锻炼 — — －０􀆰 ５７ ０􀆰 ５６（０􀆰 ３４～０􀆰 ９４） — — — —

吸烟 ０􀆰 ５３ １􀆰 ７１（１􀆰 ０８～２􀆰 ６９） — — — — — —

经常站立 — — — — １􀆰 ０６ ２􀆰 ８９（１􀆰 ２５～６􀆰 ６８） — —

经常搬运重物 — — — — — — ０􀆰 ６９ １􀆰 ９９（１􀆰 ０６～３􀆰 ７５）

不舒服的姿势工作 — — — — — — ０􀆰 ９１ ２􀆰 ４８（１􀆰 ２４～４􀆰 ９９）

加班 — — — — ０􀆰 ９３ ２􀆰 ５３（１􀆰 ０４～６􀆰 １１） — —

休息充足 －０􀆰 ５９ ０􀆰 ５５（０􀆰 ３３～０􀆰 ９４） — — －０􀆰 ８５ ０􀆰 ４３（０􀆰 ２２～０􀆰 ８５） — —

人员缺乏 — — — — ０􀆰 ６４ １􀆰 ８９（１􀆰 ０１～３􀆰 ５５） — —

背部弯曲 — — ０􀆰 ７１ ２􀆰 ０４（１􀆰 ０３～４􀆰 ０３） — — １􀆰 ０１ ２􀆰 ７３（１􀆰 ２３～６􀆰 ０５）

背部长期保持同一个姿势 ０􀆰 ６２ １􀆰 ８６（１􀆰 ０９～３􀆰 １６） — — — — — —

　 　 注： —， 为未进入的变量。

·８９２· 中国工业医学杂志　 ２０２０ 年 ８ 月第 ３３ 卷第 ４ 期　 　 Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｊ Ｉｎｄ Ｍｅｄ　 Ａｕｇ ２０２０， Ｖｏｌ． ３３ Ｎｏ． ４　 　



因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析表明， 经常搬运重物的 ＯＲ 值

为 １􀆰 ９９ （ ９５％ＣＩ １􀆰 ０６ ～ ３􀆰 ７５）， 可认为是下背部

ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素。 （２） 强迫体位和不良姿

势， 长时间处于不舒服的姿势和高静态肌肉负荷，
可能意味着发生 ＷＭＳＤｓ 的风险增加， 工人从背、
颈部疾患发展到严重的身体疾病， 不正确的作业姿

势是造成肌肉骨骼系统失常的一个最重要因素［７］ 。
多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 分析表明， 背部弯曲为肩部和下背

部 ＷＭＳＤｓ 的危险因素， 经常站立可视为踝 ／足部

ＷＭＳＤｓ 的危险因素， 背部长期保持同一个姿势是

颈部 ＷＭＳＤｓ 的危险因素。 Ｇｈｏｓｈ 等［８］ 的研究证实，
长时间或反复存在颈部弯曲、 颈部扭转、 肩部外

展、 躯干前屈或弯曲等不良作业姿势易使机体处于

疲劳状态， 如得不到恢复， 会增加 ＷＭＳＤｓ 的发生

风险。 （３） 劳动组织， 是影响 ＷＭＳＤｓ 的重要非职

业类因素， 不合理的劳动组织会增加 ＷＭＳＤｓ 发生

风险， 而合理的劳动组织也是预防干预 ＷＭＳＤｓ 的

有效手段［９］ 。 本研究单因素分析显示， 加班工人发

生踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 的风险是不加班人员的 ６􀆰 ４３ 倍，
人员缺乏的岗位发生颈部和踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 的风险

是人员充足岗位的 １􀆰 ５７ 和 ２􀆰 ９２ 倍。 多因素分析结

果同样显示， 加班和人员缺乏为踝 ／足部 ＷＭＳＤｓ 发

生的危险因素。 休息充足是颈部和踝 ／足部发生

ＷＭＳＤｓ 的保护因素。
非职业因素方面吸烟和适度锻炼与 ＷＭＳＤｓ 的

发生有关。 （ １） 吸烟， 目前国际上对吸烟导致

ＷＭＳＤｓ 的机制尚不明确。 牛岩等［１０］ 研究证明， 吸

烟与 ＷＭＳＤｓ 的发生呈正相关。 本研究多因素风险

分析结果显示， 吸烟者患颈部 ＷＭＳＤｓ 的风险是不

吸烟者的 １􀆰 ７１ 倍。 （２） 适度锻炼， 曹扬等［１１］ 对机

场搬运作业人员下背痛工效学因素分析证实， 适当

的体育锻炼可有效降低 ＷＭＳＤｓ 的发病风险。 本研

究多因素分析发现， 适当锻炼对防止肩部 ＷＭＳＤｓ
的发生具有保护作用。

汽车制造企业员工 ＷＭＳＤｓ 的发生率较高， 发

生率居前四位的部位依次为颈部、 肩部、 踝 ／足部

和下背部。 导致 ＷＭＳＤｓ 发生的危险因素主要包括

职业因素 （背部弯曲、 经常站立、 不舒服的工作姿

势、 加班和人员缺乏等） 和个体因素 （吸烟）， 而

适当锻炼和休息充足是防止 ＷＭＳＤｓ 发生的保护因

素。 我国现仅将井下工人滑囊炎列入国家法定职业

病目录， 其它 ＷＭＳＤｓ 只作为工作相关疾病， 相关

的标准制定和应用较少， 为从根本上减少和控制

ＷＭＳＤｓ 的发生， 应当加大 ＷＭＳＤｓ 在预防、 诊断和

治疗方面的研究， 制定相应的标准和规范。 同时应

加强对企业管理者和作业人员 ＷＭＳＤｓ 的防治宣传，
对相关岗位员工进行健康教育和培训。 针对 ＷＭＳＤｓ
高发的部门和岗位， 应改善作业布局， 调整不良工

作姿势和强迫性体位， 减少搬运重物和减轻劳动负

荷。 企业应注重合理组织劳动过程， 制定科学合理

的轮班、 岗位制度， 增加人员配置， 充分保证职工

的休息时间。 企业员工应增强自身健康的保护意

识， 生活中减少吸烟并适当增加体育锻炼， 以有效

降低 ＷＭＳＤｓ 发生的风险。
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ｓｈｏｕｌｄｅｒ ｐａｉｎ ａｍｏｎｇ ａｕｔｏｍｏｂｉｌｅ ｍａｎｕｆａｃｔｕｒｉｎｇ ｗｏｒｋｅｒｓ ｉｎ Ｉｒａｎ ［ Ｊ］ ．
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ｎａｐ􀆰 ｅｄｕ ／ ｃａｔａｌｏｇ ／ １００３２􀆰 ｈｔｍｌ．
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Ｉｎｄｉａｎ Ｊ Ｃｏｍｍｕｎｉｔｙ Ｍｅｄ， ２０１０， ３５ （２）： ３２１⁃３２５􀆰
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