
制品业和化工制造业， 涉及 １１ 个尘肺病病种。 位居

前两位行业与刘静等［３］报道的天津市新发尘肺病例调

查结果相同， 第三位不同， 考虑可能是两个城市工业

体系不同所致。
综上， 矽肺和煤工尘肺仍是沈阳市重点职业性尘

肺病， 且主要集中在制造业和非金属矿物制品业， 应

作为尘肺病防治工作重点， 加强对粉尘超标企业的治

理及接尘工人的职业安全教育， 督促做好卫生防护工

作， 加强职业健康促进工作［４］， 对接尘作业工人定期

进行职业健康检查， 积极安排接尘人员进行复查， 检

出职业禁忌证和疑似职业病患者及时进行诊断， 并调

离工作岗位， 保障劳动者健康。
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深圳某街道五金电镀企业三氯乙烯职业危害调查
Ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎ ｏｎ ｔｈｅ ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｈａｚａｒｄｓ ｏｆ ｔｒｉｃｈｌｏｒｏｅｔｈｙｌｅｎｅ ｉｎ

ａ ｈａｒｄｗａｒｅ ｅｌｅｃｔｒｏｐｌａｔｉｎｇ ｅｎｔｅｒｐｒｉｓｅ ｉｎ Ｓｈｅｎｚｈｅｎ ｃｉｔｙ

赵转地， 陈金茹， 朱丽华， 符雄霞， 陈夏明

（深圳市宝安区松岗预防保健所， 广东 深圳 ５１８１０５）

　 　 摘要： 深圳某街道 １０ 家五金电镀企业 １６ 个三氯乙烯

（ＴＣＥ） 作业岗位的 ＴＣＥ 职业危害现状调查显示， 五金电镀企

业 ＴＣＥ 作业岗位自动化、 密闭化程度不高， 无有效的通风排

毒设施， ＴＣＥ 浓度超标严重； 同时， 存在防护用品配备不足

和使用、 保存不合理， 职业卫生管理制度执行不到位、 上岗

前职业健康检查未落实等问题； 在岗期间 ＴＣＥ 职业健康检查

发现肝功能等异常率较高。 提示五金电镀企业清洗岗位 ＴＣＥ
职业危害严重， 应针对五金电镀企业 ＴＣＥ 危害现状采取相应

的防治措施。
关键词： 五金电镀； 三氯乙烯 （ＴＣＥ）； 职业危害
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三氯乙烯 （ ｔｒｉｃｈｌｏｒｏｅｔｈｙｌｅｎｅ， ＴＣＥ） 因其高脂溶

性和易挥发性， 常作为清洗剂和去污剂在电子、 电镀

和印刷等行业中应用广泛［１］。 ＴＣＥ 急性中毒和 ＴＣＥ
所致的药疹样皮炎是主要危害， 所致死亡病例时有发

生， 曾给深圳市带来严重的职业危害和重大的经济损

失［２，３］。 虽然目前大部分企业已逐渐使用其他材料替

代 ＴＣＥ， 但仍有部分企业尤其是五金电镀企业还在使

用 ＴＣＥ 作为清洗剂［４，５］。 为进一步了解五金电镀企业

ＴＣＥ 职业危害现状， 为 ＴＣＥ 职业危害治理提供依

据， ２０１８ 年 ９—１１ 月对深圳某街道 １０ 家五金电镀

企业 １６ 个 ＴＣＥ 作业岗位进行了职业危害调查。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 对象　 采用整群抽样方法， 在深圳市宝安区某

街道 ５０ 多家电镀企业中， 选取仍在使用 ＴＣＥ 作为清

洗剂的 １０ 家企业共 １６ 个 ＴＣＥ 作业岗位作为调查对

象。 所调查的电镀企业多采用分租形式， 各分租车间

生产经营相对独立， 企业内多个 ＴＣＥ 岗位均属于不

同分租车间。 １０ 家企业主要进行电镀件加工处理。
五金电镀工艺流程： 待电镀件→前处理→三氯乙烯清

洗处理→水洗→电镀→后处理→烘干出货。 三氯乙烯

清洗处理岗位使用三氯乙烯清洗剂除蜡、 除油后再进

行电镀处理， 存在 ＴＣＥ 职业危害。
１􀆰 ２　 方法

１􀆰 ２􀆰 １　 现场调查　 基本情况调查重点为 ＴＣＥ 岗位作

业情况， 包括岗位劳动定员、 生产制度、 劳动者接触

情况等。 职业病防护措施调查主要为生产工艺自动化

程度以及生产设备隔离情况， 卫生工程防护， 个人防

护的配备、 佩戴、 领用和培训等方面的情况。 职业卫

生管理调查包括职业病危害防治责任制度、 职业病危

害警示与告知制度、 职业病危害项目申报制度等 １２
项职业病防治有关的制度， 每项包括制度建立和执行

情况。
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１􀆰 ２􀆰 ２　 现场 ＴＣＥ 浓度监测 　 根据 《工作场所空气

中有害物质监测采样规范》 （ＧＢＺ １５９—２００４） 和

《工作场所空气有毒物质测定 第 ７８ 部分： 氯乙烯、
二氯乙烯、 三氯乙烯和四氯乙烯》 （ＧＢＺ ／ Ｔ ３００􀆰 ７８—
２０１７） 对 １０ 家企业 １６ 个 ＴＣＥ 作业岗位工人操作位

空气中 ＴＣＥ 的浓度进行检测。 在每个岗位均进行 １
个定点长时间 （１２０ ｍｉｎ） 和 １ 个短时间 （１５ ｍｉｎ）
采样， 检测结果分别换 算 成 ８ ｈ 时 间 加 权 浓 度

（ＣＴＷＡ） 和短时间接触浓度 （ＣＳＴＥＬ）； 依据 《工作场

所有害因素职业接触限值 第 １ 部分： 化学有害因

素》 （ＧＢＺ ２􀆰 １—２００７） 进行评价， 接触浓度超过其

相应的职业接触限值即判断为超标； 同一家企业任

一个岗位接触浓度超标即判定该企业 ＴＣＥ 浓度

超标。
１􀆰 ２􀆰 ３　 职业健康检查　 收集 １０ 家企业一个职业健康

周期内、 同时尽量涵盖最长工龄者即 ２０１５—２０１８ 年

的 ＴＣＥ 职业健康检查资料。 异常结果判定： 肝功能

异常为肝功五项中任何一项出现异常； 血常规异常为

ＲＢＣ、 ＷＢＣ、 血红蛋白 （Ｈｂ）、 ＰＬＴ 等大于或小于其

参考值； 尿常规异常为出现尿蛋白或尿隐血阳性等；
高血压为 ＢＰ≥１４０ ／ ９０ ｍｍ Ｈｇ。

２　 结　 果

２􀆰 １　 基本情况　 １０ 家五金电镀企业均为私营、 小中

型企业， 其中 ７ 家为分租企业； 企业人数 ８０～４２０ 人，
每个 ＴＣＥ 岗位作业工人 １～２ 名， 接触 ＴＣＥ 工人共 １９
人； 接害工龄 ５ ～ ４９ 个月， 平均 ２５􀆰 ７ 个月； 日接触

１～８ ｈ， 周接触 ２～６ ｄ； 使用的清洗剂为 ＴＣＥ 清洗剂、
工业清洗剂、 环保清洗剂等不同品牌， 其成分均为

ＴＣＥ， ＴＣＥ 使用量 １ ～ ６０ Ｌ ／ ｄ； １０ 家企业中有 １ 家未

设有独立清洗房， 与附近的电镀线、 上挂等岗位未

隔离。
２􀆰 ２　 职业病防护措施　 １０ 家企业的 １６ 个 ＴＣＥ 作业

岗位防护措施情况详见表 １。 防护方面存在的问题为

局部通风排风罩罩口小或罩口过高， 风量低， 排风效

果差， 岗位多存在侧风影响， 降低局部排风效果； 防

毒口罩更换周期普遍过长， 工人防毒口罩保存不正

确， 不使用时将口罩挂在车间内易造成滤盒饱和； 大

部分工人手部缺乏防护。
２􀆰 ３　 职业卫生管理 　 职业卫生管理制度建设方面，
岗位职业卫生操作规程、 建设项目职业病防护设施

“三同时” 管理制度制订率较低， 分别为 ５０％ 和

７０％； 除培训、 监测和职业健康监护外， 其他制度和

岗位操作规程执行率均较低， 职业卫生管理制度落实

不到位； １０ 家企业均未进行职业病防护设施 “三同

时”。 详见表 ２。

表 １　 ＴＣＥ 岗位职业病防护措施

防护措施 岗位数 符合岗位数 符合率（％）

生产工艺与设备

　 工艺自动化 １６ ３ １８􀆰 ８

　 纯手工操作 １６ ８ ５０􀆰 ０

　 机械化操作 １６ ５ ３１􀆰 ３

　 密闭或半密闭化 １６ １１ ６８􀆰 ８

　 操作间负压隔离 １６ １０ ６２􀆰 ５

工程防护

　 局部通风 １６ １３ ８１􀆰 ３

　 全面通风 １６ ４ ２５􀆰 ０

　 局部排风不合理 １３ ７ ５３􀆰 ８

　 运转维护记录 １６ ２ １２􀆰 ５

个人防护

　 配备有效防毒口罩 １６ ７ ４３􀆰 ８

　 配备橡胶手套 １６ ８ ５０􀆰 ０

　 作业时佩戴有效口罩 １６ ５ ３１􀆰 ３

　 作业时佩戴手套 １６ ５ ３１􀆰 ３

　 领用记录 １６ １３ ８１􀆰 ３

　 培训记录 １６ １０ ６２􀆰 ５

表 ２　 五金电镀企业职业卫生管理情况 家（％）

职业卫生管理　 　 　 　 企业数 制订情况 执行情况

职业病危害防治责任制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ７ （７０􀆰 ０）

职业病危害警示与告知制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ８ （８０􀆰 ０）

职业病危害项目申报制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ８ （８０􀆰 ０）

职业病防治宣传教育培训制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） １０ （１００􀆰 ０）

职业病防护设施维护检修制度 １０ ８ （８０􀆰 ０） ４ （４０􀆰 ０）

职业病防护用品管理制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ７ （７０􀆰 ０）

职业病危害监测及评价管理制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） １０ （１００􀆰 ０）

建设项目职业病防护设施 “三同时” 制度 １０ ７ （７０􀆰 ０） ０

劳动者职业健康监护及其档案管理制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ９ （９０􀆰 ０）

职业病危害事故处置与报告制度 １０ ９ （９０􀆰 ０） ３ （３０􀆰 ０）

职业病危害应急救援与管理制度 １０ １０ （１００􀆰 ０） ３ （３０􀆰 ０）

岗位职业卫生操作规程 １０ ５ （５０􀆰 ０） ３ （３０􀆰 ０）

２􀆰 ４　 ＴＣＥ 检测　 １０ 家企业中 ＣＳＴＥＬ超标 ８ 家， ＣＴＷＡ超

标 ４ 家； １６ 个岗位中 ＣＳＴＥＬ 超标 １２ 个， ＣＴＷＡ 超标 ６
个。 检测结果详见表 ３。

表 ３　 作业岗位 ＴＣＥ 浓度检测结果 ｍｇ ／ ｍ３

检测项目 样品数 浓度范围 均值 职业接触限值

ＣＳＴＥＬ １６ １􀆰 ７～９８５􀆰 ９ ２８５􀆰 ８ ６０

ＣＴＷＡ １６ ０􀆰 ８～２１１􀆰 ９ ５８􀆰 ７ ３０
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２􀆰 ５　 职业健康监护情况 　 ２０１５—２０１８ 年 １０ 家企业

ＴＣＥ 作业工人上岗前职业健康检查应检人数至少 １９
人， 实际检查人数 １１ 人， 上岗前检出异常者 ５ 人；
在岗期间职业健康检查 ４０ 人次， 虽未检出职业禁忌

证和疑似职业病病例， 但检出异常 ２０ 人次， 异常率

５０％， 详见表 ４。 ＴＣＥ 职业健康检查结果异常主要为

肝功能、 血常规、 尿常规异常以及高血压。 详见

表 ５。

表 ４　 ２０１５—２０１８年 １０家企业 ＴＣＥ作业工人职业健康检查情况

年份
上岗前 在岗期间

检查人数 异常人数 异常率（％） 检查人数 异常人数 异常率（％）

２０１５ １ １ １００􀆰 ０ ９ ５ ５５􀆰 ６
２０１６ ５ ３ ６０􀆰 ０ １１ ６ ５４􀆰 ５
２０１７ ３ ２ ６６􀆰 ７ １１ ５ ４５􀆰 ５
２０１８ ２ ０ ９ ４ ４４􀆰 ４

表 ５　 ＴＣＥ 作业工人职业健康检查异常情况

体检

类型

检查人

次数

异常情况 ［例次 （％） ］

肝功能 尿常规 血常规 高血压 合计

上岗前　 １１ ０　 　 　 　 ２ （１８􀆰 ２） １ （９􀆰 １） ２ （１８􀆰 ２） ５ （４５􀆰 ５）
在岗期间 ４０ ６ （１５􀆰 ０） ４ （１０􀆰 ０） ５ （１２􀆰 ５） ５ （１２􀆰 ５） ２０ （５０􀆰 ０）

３　 讨　 论

２０１０ 年欧盟 ｒｅａｃｈ 法案已将 ＴＣＥ 列为高度关注的

物质 （ ＳＶＨＣ）， 并开始限用或禁用 ＴＣＥ［６］。 目前一

些对清洗要求不高的电子类企业大多已使用 ＴＣＥ 低

毒替代品， ＴＣＥ 使用企业正逐渐减少， 但一些五金电

镀企业特别是精密复杂五金电镀件企业的清洗前处理

过程仍使用 ＴＣＥ。 有监测资料显示， ＴＣＥ 监测点浓度

超标率较高， 特别是电镀行业 ＴＣＥ 超标率高于其他

行业［７，８］。 本次调查发现， 五金电镀企业清洗岗位

ＴＣＥ 检 测 ＣＳＴＥＬ 超 标 率 为 ７５􀆰 ０％， ＣＴＷＡ 超 标 率 为

５０􀆰 ０％， 部分企业 ＴＣＥ 岗位 ＣＳＴＥＬ超标 １０ 余倍， 提示

五金电镀企业作业场所 ＴＣＥ 浓度超标情况确实非常

严重。 ＴＣＥ 浓度超标原因诸多， 本次调查发现， 五金

电镀企业清洗岗位使用 ＴＣＥ 浸泡、 超声波清洗方式，
ＴＣＥ 使用量大， ＴＣＥ 作业岗位自动化、 密闭化程度不

高， 排风设置不合理或无有效的局部通风排毒设施，
是导致 ＴＣＥ 作业场所浓度超标的重要原因。 虽然

ＴＣＥ 浓度与发病无明显相关性， 但高浓度接触导致

ＴＣＥ 体内蓄积可能会增加中毒或 ＴＣＥ 药疹样皮炎发

病机率［９］。 另外， 大多数五金电镀企业 ＴＣＥ 清洗间未能

做到负压隔离， 高浓度的 ＴＣＥ 易逸散至非 ＴＣＥ 作业岗

位， 增加 ＴＣＥ 中毒或 ＴＣＥ 药疹样皮炎发病风险。

作业场所有毒物质浓度得不到控制时， 个人防护

用品是第二道防护屏障。 本调查显示， 虽然部分企业

配备了防毒口罩， 因作业场所 ＴＣＥ 浓度超标较为严

重， 部分防毒口罩的指定防护因素 （ＡＰＦ） 不能满足

要求， 加之部分岗位防毒口罩更换周期普遍过长和工

人防毒口罩保存不正确， 防毒口罩有效率不足 ５０％。
有资料显示电镀行业有机溶剂接触人员防护手套的佩

戴率较低［１０］， 本次调查中 ＴＣＥ 作业工人个人防护用

品尤其是防护手套等佩戴率也较低， 第二道防护屏障

基本得不到保障。
ＴＣＥ 药疹样皮炎存在个体敏感差异性［１１］， 因此，

上岗前职业健康检查对发现 ＴＣＥ 过敏人群和职业禁

忌证有重要作用。 本次调查发现， ２０１５—２０１８ 年上

岗前职业健康检查人数明显小于应检人数， 说明企业

仍未重视 ＴＣＥ 上岗前职业健康检查， 部分企业甚至

未安排上岗前职业健康检查； ＴＣＥ 在岗职业健康检查

周期为 ３ 年 １ 次， 该 １０ 家企业 ３ 年的 ＴＣＥ 职业健康

检查人次明显超过其岗位定员人数， 说明 ＴＣＥ 人员

流动性较大， 同时存在以在岗期间职业健康检查代替

上岗前职业健康检查或不按规定周期进行在岗职业健

康检查的现象。 有研究资料显示， 长期接触 ＴＣＥ 可

导致肝脏功能损害［１１］。 本次调查显示在岗期间职业

健康检查虽未发现疑似职业病患者， 但肝功能等异常

率较高， 提示长期接触高浓度 ＴＣＥ 可能对肝脏功能

造成了损害。
本次调查还显示， 五金电镀企业清洗岗位 ＴＣＥ

职业危害严重， 建议五金电镀企业做好工艺改革和清

洗剂替代； 若暂时无法替代， 应采用带有密闭通风系

统的自动清洗装置， 并保证通风排毒、 密闭隔离等防

护设施的有效性， 降低工作场所中 ＴＣＥ 的浓度； 设

置独立操作间， 力争完全密闭隔离， 避免 ＴＣＥ 的交

叉污染； 提供满足 ＴＣＥ 防护要求的个人防护用品，
并合理保存和定期更换防毒口罩， 督促工人正确佩

戴， 尽量减少 ＴＣＥ 的接触水平； 加强工人的职业健

康监护管理， 做好上岗前职业健康检查； 加强 ＴＣＥ
危害宣传， 提高工人的防护意识。
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２０１９ 年重庆市部分用人单位重点职业病
危害因素检测结果分析
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汪运， 彭中全， 田平， 刘治会， 汪志鹏， 胡珑瀚

（重庆市职业病防治院， 重庆 ４０００６０）

　 　 摘要： ２０１９ 年对重庆市 ８ 个区县 ２００ 家用人单位的重点

职业病危害因素进行检测， 共检测 １ ０２５ 个作业岗位， 超标

２７７ 个， 超标率 ２７􀆰 ０２％； 超标的危害因素有矽尘、 噪声、 甲

醛、 锰及其化合物、 苯， 其中矽尘和噪声超标率较高， 化学

毒物超标率较低 （Ｐ＜０􀆰 ０５）； 超标岗位多分布在小微型私营企

业， 集中于制造业。 提示应加强矽尘、 噪声等危害的监管力

度和治理工作， 日常检测工作中加强水性漆甲醛危害因素的

识别与检测。
关键词： 职业病危害因素； 检测； 水性漆； 甲醛
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按照重庆市卫生健康委员会 《２０１９ 年重庆市工

作场所职业病危害因素检测工作方案》 要求， ２０１９
年 ８—１２ 月， 我院完成了重庆市 ８ 个区县 ２００ 家用人

单位的重点职业病危害因素检测工作， 现将检测结果

进行总结分析。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 对象　 检测对象为辖区疾控中心无职业卫生检

测、 评价资质的 ８ 个区县的 ２００ 家用人单位。 用人单

位由各区县卫健委从职业病危害项目申报系统筛选，
优先选择重点行业 （非煤矿山、 冶金、 化工、 水泥生

产、 陶瓷生产、 耐火材料制造、 石材加工、 石英砂加

工、 汽车制造等）、 存在重点危害因素 （煤尘、 矽

尘、 水泥粉尘、 石棉尘、 铅、 苯、 噪声、 锰及其化合

物、 甲醛、 三氯甲烷） 的用人单位。
１􀆰 ２　 方法 　 依据 《工作场所空气有毒物质测定》
（ＧＢＺ ／ Ｔ３００—２０１７）、 《工作场所空气中粉尘测定》
（ＧＢＺ ／ Ｔ１９２—２００７）、《工作场所物理因素测量》（ＧＢＺ ／
Ｔ１８９—２００７） 等标准， 在用人单位正常生产情况下选

取存在重点危害因素的岗位进行检测。
依据 《工作场所有害因素职业接触限值 第 １ 部

分： 化学有害因素》 （ＧＢＺ２􀆰 １—２００７） 和 《工作场所

有害因素职业接触限值 第 ２ 部分： 物理因素》
（ＧＢＺ２􀆰 ２—２００７） 对检测结果进行评价。 按 《国民经

济行业分类》 （ＧＢ ／ Ｔ４７５４—２０１７） 对企业所属行业分

类， 按 《关于划分企业登记注册类型的规定》 （国统

字 ［２０１１］ ８６ 号） 对企业经济类型分类， 按 《关于

印发统计上大中小微型企业划分办法的通知》 （国统

字 ［２０１１］ ７５ 号） 对企业规模分类。
１􀆰 ３　 统计分析 　 采用 ＳＰＳＳ １９􀆰 ０ 软件对数据进行统

计分析， 率的比较采用 χ２检验或 Ｆｉｓｈｅｒ 确切概率法。
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