
格监督作业人员佩戴个人防护用品， 定期对劳动者进

行职业卫生培训， 积极采取职业健康监护及作业场所

监测等措施； 对于Ⅲ级 （重度） 危害岗位， 企业应

尽可能采取工程措施对作业场所进行整改， 如改进生

产工艺、 引进更先进的低噪声生产设备， 同时做好接

噪人员的防护工作。
纯音听阈测试结果发现， 热电部接噪人员听力异

常检出率最高， 热电部门装置中存在最大瞬间噪声声

级达 １００ ７ ｄＢ（Ａ）的作业场所， 虽然作业人员多为巡

检岗位， 员工并未按照要求佩戴防护耳罩， 因此听力

异常率较高。 建议企业为职工进行基础听力测定的同

时， 应对接噪人员的听力情况进行跟踪观察， 定期提

供耳塞、 耳罩等个人防护用品， 加强听力防护措施的

培训教育。
本调查仅选取了 １ 家企业作为研究对象， 范围较

小， 样本有限。 今后应对不同规模企业噪声危害开展

调查及职业健康风险评估， 为该行业噪声防护工作提

出更具针对性的解决措施。
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郭笑笑， 刘静， 任婕， 封琳敏， 曾强

（天津市疾病预防控制中心职业病预防控制室， 天津 ３０００１１）

　 　 摘要： 对天津市 ３３１ 家企业职业病危害因素接触人群分

布和防护措施等进行调查分析。 结果显示， ３３１ 家企业以小

型、 制造业为主， 职业病危害因素接害率随企业规模减小而

升高 （Ｐ＜０ ０１）。 职业病危害防护设施的设置率和有效率以及

防护用品的发放率、 佩戴率以大、 中型企业较高。 提示天津

市应重点监管小、 微型企业， 增强企业主体责任意识， 加强

职业卫生培训， 提升企业自主防控能力； 同时针对不同行业、
规模的企业实施分层次有效力的职业卫生管理。

关键词： 职业病危害因素； 职业卫生管理

中图分类号： Ｒ１３５　 　 文献标识码： Ｂ
文章编号： １００２－２２１Ｘ（２０２２）０４－０３６１－０３
ＤＯＩ： １０ １３６３１ ／ ｊ ｃｎｋｉ ｚｇｇｙｙｘ ２０２２ ０４ ０２６

为了解天津市企业职业病危害因素接触现状， 我

们于 ２０２０ 年 ８—１１ 月在全市开展了工作场所职业病

危害因素调查， 为制定有针对性的职业卫生管理对策

提供科学依据。

１　 对象与方法

１ １　 对象　 选取天津市 ３３１ 家企业， 重点调查企业

接触职业病危害因素的人群分布和危害防护措施

情况。
１ ２　 方法　 采用问卷调查、 查阅档案和工作场所现

场调查等方式， 收集企业的基本信息、 劳动者接触职

业病危害因素和职业病防护措施等情况。 问卷采用统

一编制的 《工作场所职业病危害因素监测项目调查

表》， 企业规模根据 《统计上大中小微型企业划分办

法 （２０１７） 》 （国统字 ［２０１７］ ２１３ 号） 划分， 行业

分类依据 《国民经济行业分类》（ＧＢ ／ Ｔ ４７５４—２０１７）。
评价内容 （１） 职业病防护设施设置及运行情

况： 在产生粉尘、 毒物和噪声的场所设置防尘、 防毒

和防噪声设施， 防护设施充分且定期维护保养。 （２）
职业病防护用品发放及佩戴情况： 有购买发票、 发放

记录， 告知劳动者已发放或现场见到劳动者佩戴防护

用品， 存在职业病危害因素作业场所劳动者均正确佩

戴防护用品。
１ ３　 质量控制　 调查人员由职业卫生技术服务专业

技术人员组成， 调查前结合 《工作场所职业病危害因

素监测项目调查表》 进行统一培训， 调查中市级疾病

预防控制中心专家现场复核， 调查数据经审核后进行

双录入， 发现异常数据信息及时进行核实与更正。
１ ４　 统计分析 　 采用 ＥｐｉＤａｔａ 软件进行数据录入建

立数据库， ＳＰＳＳ ２４ ０ 软件进行数据分析， 不同组别

的差异性分析采用卡方检验， 检验水准 α＝ ０ ０５。
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２　 结　 果

２ １　 基本情况　 ３３１ 家企业职工总数 １１４ ４６０ 人， 接

触职业病危害因素 ３１ ３４２ 人， 占 ２７ ３８％。 企业规模

以小型为主 （２００ 家， ６０ ４２％）， 其次为微型企业

（５５ 家， １６ ６２％）； 所属行业以制造业为主 （２９５ 家，
８９ １２％）。 职业病危害项目申报企业 ２５６ 家， 申报率

７７ ３４％。 职业病危害因素的接害率随企业规模的减

小而升高， 不同规模企业间接害率差异有统计学意义

（χ２ ＝ １ ７０４ ０９０， Ｐ＜０ ０１）。 见表 １。

表 １　 调查企业基本情况

企业

规模
企业数 职工总数

接触危害因素

人数 （％）

行业分类 （家）

制造业
批发和
零售业

交通运输、
仓储和邮政业

居民服务、修理
和其他服务业

科学研究和
技术服务业

电力、热力、燃气及
水生产和供应业

卫生和
社会工作

建筑业

大型 ３２ ６８ ４３５ １６ ３０９ （２３ ８３） ２２ ２ ３ ０ １ １ ３ ０

中型 ４４ ２６ ５５７ ７ ５８５ （２８ ５６） ３８ ０ ２ ０ ２ １ ０ １

小型 ２００ １８ ７００ ７ ０３７ （３７ ６３） １８０ ９ ２ ５ ２ １ ０ １

微型 ５５ ７６８ ４１１ （５３ ５２） ５５ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０

合计 ３３１ １１４ ４６０ ３１ ３４２ （２７ ３８） ２９５ １１ ７ ５ ５ ３ ３ ２

２ ２　 职业病危害因素分布和职业卫生培训情况 　
３３１ 家企业以接触物理因素危害人数最多 （２５ ６８６
人， ２２ ４４％）， 粉尘、 化学物质和物理因素的接害率

不同规模企业间差异均有统计学意义 （ χ２ 分别为

１ ９８７ ６２８、 １ ４６２ ２０８、 ２ ７４８ ６９２， Ｐ 均＜０ ０１）。 单

位负责人和职业卫生管理人员培训率均以大型企业最

高、 微型企业最低。 大型和中型企业劳动者培训率均

＞９０％， 劳动者培训率不同规模企业间差异有统计学

意义 （χ２ ＝ ２ ９５７ ９０７， Ｐ＜０ ０１）。 见表 ２。

表 ２　 企业职业病危害因素分布和职业卫生培训情况

企业

规模

职业病危害因素分布［人（％）］ 职业卫生培训

粉尘 化学物质 物理因素
单位负责人

培训［家（％）］
职业卫生管理

人员培训［家（％）］
劳动者培训

［人（％）］

大型 ４ ８８５ （７ １４） 　 ９ ７１６ （１４ ２０） １２ ２３５ （１７ ８８） ３１ （９６ ８８） ３１ （９６ ８８） １５ ９４８ （９７ ７９）

中型 ３ ３３０ （１２ ５４） ３ ７９３ （１４ ２８） ６ ６３３ （２４ ９８） ３９ （８８ ６４） ４１ （９３ １８） ７ １００ （９３ ６１）

小型 ３ ０４５ （１６ ２８） ４ ６８４ （２５ ０５） ６ ４６０ （３４ ５５） １４７ （７３ ５０） １５４ （７７ ００） ５ ６０６ （７９ ６６）

微型 ２３５ （３０ ６０） ２２８ （２９ ６９） ３５８ （４６ ６１） ３１ （５６ ３６） ３０ （５４ ５５） ２３５ （５７ １８）

合计 １１ ４９５ （１０ ０４） １８ ４２１ （１６ ０９） ２５ ６８６ （２２ ４４） ２４８ （７４ ９２） ２５６ （７７ ３４） ２８ ８８９ （９２ １７）

２ ３　 职业病防护措施实施情况　 防尘和防噪设施的

设置率和有效率均以中型企业最高， 不同规模企业间

差异均有统计学意义 （ χ２ ＝ １５ ６９０、 Ｐ ＜ ０ ０１， χ２ ＝
８ ８６６、 Ｐ＝０ ０３１； χ２ ＝ １３ ８０８、 Ｐ＜０ ０１， χ２ ＝ １０ ０４５、
Ｐ＝０ ０１８）。 防毒设施的设置率和有效率以大型企业最

高， 并随企业规模的减小而下降， 设置率和有效率不同

规模企业间差异有统计学意义 （χ２ ＝ １７ ７５６、 Ｐ＜０ ０１；

χ２ ＝２０ ８２２、 Ｐ＜０ ０１）。 防噪耳塞或耳罩的发放率和佩戴

率均以中型企业最高、 微型企业最低， 不同规模企业间

差异有统计学意义 （χ２ ＝ １５ ３９０、 Ｐ＜０ ０１； χ２ ＝ ２５ ８５０、
Ｐ＜０ ０１）。 防毒口罩或面具发放率和佩戴率以大型企业

最高， 企业规模越小发放率和佩戴率越低， 不同规模企

业间差异有统计学意义 （χ２ ＝ １６ ９２６、 Ｐ＜０ ０１； χ２ ＝
２３ ０２０、 Ｐ＜０ ０１）。 见表 ３。

表 ３　 企业职业病防护措施实施情况 家（％）

企业

规模
企业数

防尘设施 防毒设施 防噪设施 防尘口罩 防毒口罩或面具 防噪耳塞或耳罩

设置 有效 设置 有效 设置 有效 发放 佩戴 发放 佩戴 发放 佩戴

大型 ３２ １９（５９ ３８） １７（５３ １３） ３２（１００ ００） ３０（９３ ７５） ２１（６５ ６３） ２０（６２ ５０） ２４（７５ ００） ２０（６２ ５０） ２９（９０ ６３） ２８（８７ ５０） ２５（７８ １３） ２５（７８ １３）

中型 ４４ ４２（９５ ４５） ３７（８４ ０９） ３８（８６ ３６） ３８（８６ ３６） ３９（８８ ６４） ３５（７９ ５５） ４１（９３ １８） ３８（８６ ３６） ３６（８１ ８２） ３４（７７ ２７） ４０（９０ ９１） ３７（８４ ０９）

小型 ２００ １５８（７９ ００） １３７（６８ ５０） １５０（７５ ００） １３８（６９ ００） １４８（７４ ００） １３０（６５ ００） １６６（８３ ００） １３２（６６ ００） １５０（７５ ００） １２０（６０ ００） １７５（８７ ５０） １４４（７２ ００）

微型 ５５ ４６（８３ ６４） ４０（７２ ７３） ３５（６３ ６４） ３０（５４ ５５） ３１（５６ ３６） ２７（４９ ０９） ４７（８５ ４５） ２７（４９ ０９） ３０（５４ ５５） ２３（４１ ８２） ３７（６７ ２７） ２３（４１ ８２）

合计 ３３１ ２６５（８０ ０６） ２３１（６９ ７９） ２５５（７７ ０４） ２３６（７１ ３０） ２３９（７２ ２１） ２１２（６４ ０５） ２７８（８３ ９９） ２１７（６５ ５６） ２４５（７４ ０２） ２０５（６１ ９３） ２７７（８３ ６９） ２２９（６９ １８）
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３　 讨　 论

本调查结果显示， 天津市 ３３１ 家企业以小型企

业、 制造业为主， 风险分类严重的企业 ２７８ 家， 调查

企业员工总体接害率为 ２７ ３８％， 职业病危害因素接

害率随企业规模的减小呈升高趋势。
３３１ 家企业存在的职业病危害因素主要包括粉尘

（煤尘、 矽尘和水泥粉尘等）、 化学物质 （苯、 二甲

苯、 锰及其无机化合物、 甲醛等） 和物理因素 （噪
声）， 接害率由高到低依次为物理因素 （２２ ４４％）、
化学因素 （１６ ０９％） 和粉尘 （１０ ０４％）。 各类职业

病危害因素的接害率均随企业规模减小而升高 （Ｐ＜
０ ０１）， 微型企业的接害率明显高于大、 中型企业，
这与小、 微型企业技术含量低， 生产工艺相对落后，
部分劳动者同时接触多种职业病危害因素有关。

随着企业规模的减小， ３３１ 家企业的单位负责

人、 职业卫生管理人员和劳动者的职业卫生培训率均

随之降低 （Ｐ＜０ ０１）， 劳动者培训率达 ９２ １７％， 但

单位负责人和职业卫生管理人员培训率仅为 ７４ ９２％
和 ７７ ３４％， 未达到 《国家职业病防治规划 （２０１６—
２０２０ 年） 》 设定的 ９５％目标。

本次调查企业防尘和防噪设施的设置率和有效

率、 防尘口罩和防噪耳塞或耳罩的发放率和佩戴率均

以中型企业最高， 防毒设施的设置率和有效率、 防毒

口罩或面具的发放率和佩戴率均以大型企业最高， 企

业规模越大设施设置率和有效率、 口罩或面具发放率

和佩戴率越高 （Ｐ＜０ ０１）。 这可能与大型企业采用无

毒或低毒物质代替有毒物质， 生产工艺先进， 技术含

量高， 生产设备密闭化或采用远距离操作， 以自动

化、 半自动化代替人工操作及企业职业卫生管理水平

较高有关。
综上， 小、 微型制造企业应是天津市职业卫生工

作的重点监管对象， 结合职业病危害因素接触和职业

病防护措施现状， 现提出职业病危害因素的防控重点：
（１） 强调企业职业卫生的主体责任， 加强企业负责人、
职业卫生管理人员的定期培训， 有关部门应重视对小、
微型企业的职业卫生宣传培训及技术指导工作， 加大

职业卫生法律法规宣传力度， 提高企业自身职业卫生

管理水平及劳动者防护意识［１⁃３］。 （２） 建议小、 微型

企业可委托有资质的职业卫生技术服务机构、 专业技

术人员结合自身实际， 提供精准有效的职业健康管理

技术服务， 突出企业应重点监管职业病危害因素， 不

断提升企业自主防控能力［４，５］。 （３） 应针对不同行业、
不同规模的企业实施分层次有效力的职业卫生管理，
对无法改进生产工艺的企业做好工作场所职业病危害

因素的定期监测、 职业卫生管理等工作。
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山东省医学会中毒急危重症多学科联合委员会成立会议暨首次学术研讨会成功召开
山东省医学会中毒急危重症多学科联合委员会成立会议于 ８ 月 １７ 日在山东省济南市召开。 山东省医学会秘书长张林、 山东

大学齐鲁医院党委副书记林亚杰出席成立大会并讲话。 会议推选山东大学齐鲁医院急诊科副主任、 中毒与职业病科主任、 博士

生导师菅向东教授为第一届中毒急危重症多学科联合委员会主任委员。 ８ 月 １８ 日， 山东省医学会中毒急危重症多学科联合委员

会首次学术研讨会召开， 山东省医学会驻会副会长刘岩、 山东省卫生健康委卫生应急办公室主任王海明、 山东大学齐鲁医院院

长陈玉国、 多学科联合委员会主任委员菅向东出席开幕式并致辞， 副主任委员程文伟主持开幕式。
菅向东主任委员指出， 中毒急危重症乃急诊中的急诊、 重症中的重症， 即使是应用最先进的临床技术手段， 某些中毒病种

仍然具有很高的病死率。 破解这一医学难题， 单靠某一专业的技术力量显然无法全部完成。 有鉴于此， 山东大学齐鲁医院率先

在国内提出中毒急危重症多学科联合诊治的理念， 基于群策群力、 精诚合作、 勇于创新的精神， 不断提升中毒急危重症的综合

救治水平， 最终达到力遏顽毒、 护佑生命的目标。
本次学术会议主题为 “聚焦多学科联合， 努力提高中毒急危重症的治愈率”。 大会邀请了吕传柱、 赵敏、 曹钰、 王永义、 菅

向东、 郭树彬、 朱华栋、 柴艳芬、 李欣、 周宁、 陶小根等专家和学者围绕中毒急危重症相关的新技术、 新理念、 新发现做了专

题报告。 中毒急危重症多学科联合救治符合新形势的需求， 对中毒急危重症的规范诊疗将起到积极的推动作用。 本次学术会议

线上线下共有 ７ ０００ 余名国内同道参与。
（于光彩）
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