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吸烟对煤矿接尘工人呼吸系统影响的探讨

张东辉　谢万力　林茂发　古焕喜　徐治中　钟洪义　李　敏　温贤忠

　　为探讨吸烟对煤矿接尘工人呼吸系统的影响 , 我

们对某煤矿接尘工人进行了吸烟情况的调查分析。

1　对象与方法

1. 1　对象

调查对象为接尘工龄 1年以上的 1 580例男性工人

(接尘组 ) ,年龄平均 50. 7± 10. 9岁 ,接尘工龄平均 18. 5

± 3. 4年。另选择同一单位非接尘男性工人 170例作为

对照组 , 年龄、 工龄与接尘组相似 (P> 0. 05)。

1. 2　方法

调查内容按统一表格询问职业史、症状、吸烟等情

况。全部工人过去均有系统 X线胸片资料。尘肺诊断按

1986年尘肺 X线诊断标准 [1 ]。统计学采用显著性检验

( t检验 )、 卡方 (i
2
)和等级相关 (rs )进行处理。

2　结果

2. 1　一般情况

接尘组 1 580例中 , 吸烟者 1 253例 , 占 79. 3% ; 非

吸烟者 327例 , 占 20. 7%。对照组中吸烟者 128例 , 占

75. 3% ; 非吸烟者 42例 , 占 24. 7%。吸烟者一般吸普通

市售中等价卷烟。接尘组吸烟者每日吸烟平均 24支 ( 3

～ 60支 ) , 吸烟年限平均 25. 52年 ( 1～ 67年 )。在全部煤

矿工人中 , 发现煤工尘肺 ( CW P) 382例 , 其中Ⅰ 期 245

例 , Ⅱ期 99例 , Ⅲ期 38例。

2. 2　煤矿接尘工人呼吸道症状发生率

接尘组咳嗽 、 咳痰、 胸痛、 气短的发生率分别为

36. 58% 、 33. 86% 、 36. 39%和 29. 11% ; 对照组上述症

状发生率分别为 15. 88% 、 15. 29% 、 5. 88%和 8. 82%。

接尘组呼吸道症状发生率高于对照组 , 差异有显著意

义 (P < 0. 05)。

2. 3　吸烟与非吸烟煤矿接尘工人呼吸道症状的比较

结果见表 1。

　
表 1　吸烟与非吸烟接尘工人呼吸道症状发生率的比较

组　　别 例数
　　咳　嗽　　

例数　　　　%　

　　咳　痰　　

例数　　　　%　

　　胸　痛　　

例数　　　　%　

　　气　短　　

例数　　　　%　

接尘组
吸　烟 1 253 499 39. 82* △ 454 36. 23* △ 465 37. 11△ 375 29. 93△

非吸烟 327 79 24. 16* 81 24. 77* 110 33. 64△ △ 85 25. 99△△

对照组
吸　烟 128 20 15. 63△ 21 16. 41△ 8 6. 25△ 12 9. 38△

非吸烟 42 7 16. 67 5 11. 90 2 4. 76△△ 3 7. 14△△

　　注: 同一症状中 , * 与* 相比 , P < 0. 05;△与△相比 , P < 0. 05;△ △与△△相比 , P < 0. 05

　
2. 4　吸烟年限与呼吸道症状的关系

随着吸烟年限的增加 , 呼吸道症状发生率大都随

之增加。咳嗽、 咳痰、 胸痛发生率与吸烟年限有显著性

的正相关关系 (rs= 0. 9, P < 0. 05) , 而气短发生率

与吸烟年限无相关关系 (rs= 0. 7, P> 0. 05)。见

表 2。　　　　　　　
2. 5　吸烟量与呼吸道症状的关系

接尘组吸烟者咳嗽、 咳痰发生率随着吸烟量的增

　　作者单位: 510310广州　广东省职业病防治院 (张东辉、

谢万力、 李敏、 温贤忠 ) , 广东省煤炭工业总公司 (林茂发 ) ,

广东省曲仁矿务局医院 (古焕喜、 徐治中、 钟洪义 )

加而增高 , 有显著的正相关关系 (rs= 0. 9, P < 0. 05)。而胸痛

和气短发生率与吸烟量之间无显著性正相关关系 ( rs < 0. 8, P

> 0. 05)。见表 3。
2. 6　吸烟对 CW P发生发展的影响

吸烟的接尘工人中 CWP发生率 23. 22% ( 291 /

1 253) , 非吸烟接尘工人中 CWP发生率 25. 69% ( 84 /

327) , 两者之间无统计学上差异 (P> 0. 05)。吸烟的

CW P患者呼吸道症状发生率多数高于非吸烟

的 CW P, 但无统计学差异 (P> 0. 05)。吸烟与

非吸烟 CWP患者各晋期时间相似 , 无统计学

意义 ( P> 0. 05)。见表 4、 5。
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表 2　煤矿接尘工人吸烟年限与呼吸道症状的关系

吸烟年限

(年 )
例数

　　咳　嗽　　

例数　　　　%

　　咳　痰　　

例数　　　　%

　　胸　痛　　

例数　　　　%

　　气　短　　

例数　　　　%

< 10 49 16 32. 65 16 32. 65 14 28. 57 15 30. 61

10～ 254 77 30. 31 69 27. 17 64 25. 20 40 15. 75

20～ 417 159 38. 13 153 36. 69 128 30. 70 113 27. 10

30～ 329 149 45. 29 132 40. 12 159 48. 33 118 35. 87

≥ 40 204 98 48. 04 84 41. 18 100 49. 02 89 43. 63

　
表 3　煤矿接尘工人吸烟量与呼吸道症状的关系

吸烟量

(支 /日 )
例数

　　咳　嗽　　

例数　　　　%

　　咳　痰　　

例数　　　　%

　　胸　痛　　

例数　　　　%

　　气　短　　

例数　　　　%

< 10 74 26 35. 14 24 32. 43 32 43. 24 22 29. 73

10～ 294 102 34. 69 102 34. 69 116 39. 46 101 34. 35

20～ 731 301 41. 18 269 36. 80 263 35. 98 202 27. 63

30～ 51 22 43. 14 20 39. 22 19 37. 25 14 27. 45

≥ 40 103 48 46. 60 39 37. 86 35 33. 98 36 34. 95

合计 1 253 499 39. 82 454 36. 23 465 37. 11 375 29. 93

　
表 4　吸烟与非吸烟 CWP患者呼吸道症状的比较

组　别 例数
　　咳　嗽　　

例数　　　　%

　　咳　痰　　

例数　　　　%

　　胸　痛　　

例数　　　　%

　　气　短　　

例数　　　　%

吸　烟 291 152 52. 23 133 45. 70 166 57. 04 145 49. 83

非吸烟 91 39 42. 86 39 42. 86 45 49. 45 51 56. 04

　
表 5　吸烟与非吸烟 CW P患者晋期时间的比较

组　别
　　 0+ →Ⅰ 　　

　例数　　　晋期时间 (年 ) 　

　　Ⅰ →Ⅱ 　　

　例数　　　晋期时间 (年 ) 　

　　Ⅱ →Ⅲ 　　

　例数　　　晋期时间 (年 ) 　

吸　烟 271 10. 89± 7. 05 87 6. 57± 4. 51 22 7. 66± 4. 66

非吸烟 84 10. 76± 7. 02 30 5. 56± 4. 81 10 4. 75± 3. 68

　
3　讨论

一般认为 ,吸烟者可出现呼吸系统症状 ,这主要由

于卷烟中的烟尘对气道长期刺激作用 , 使支气管粘膜

发生一些病理改变所致。吸烟的接尘工人由于受到烟

尘和生产性粉尘的双重作用 , 其呼吸系统症状发生率

更高 [2]。据此 , 认为生产性粉尘与吸烟对呼吸系统症状

之间有相加作用 [3]。本文接尘组呼吸系统症状明显高

于非接尘组 (P < 0. 05) ,接尘组中吸烟者咳嗽 、咳痰发

生率不但高于接尘组非吸烟者 (P < 0. 05) ,也明显高于

对照组吸烟者 (P < 0. 05) ; 接尘组吸烟者咳嗽、咳痰发

生率与吸烟年限长短及吸烟量多少呈显著性正相关关

系 (rs> 0. 8, P < 0. 05)。上述结果表明煤矿粉尘与吸烟

对呼吸系统症状方面似有相加作用。但接尘和吸烟年

限的增加 ,也含有年龄因素在其中。故仍需作进一步研

究。

众所周知 ,尘肺的发生受到诸如粉尘浓度、粉尘中

游离 SiO2含量、 接尘工龄和个体等因素的影响。此外 ,

吸烟造成的慢性炎症、肺部损害和反复的修复过程 ,也
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可导致肺组织纤维化。在流行病学上得到了证实 [4～ 6]。

但也有人认为吸烟与粉尘在尘肺发生中缺乏协同作

用 [7]。本文结果表明 , 吸烟者与非吸烟者相比 CW P发

生率 ,差异无显著意义 (P> 0. 05);吸烟与非吸烟 CW P

患者各晋期年限差异无显著意义 (P> 0. 05)。上述结果

未能证实吸烟与煤矿粉尘在致肺纤维化方面有协同作

用。

鉴于吸烟对煤矿接尘工人有一定的影响 ,因此 ,为

了减少生产性粉尘的危害 ,除做好通风防尘工作外 ,吸

烟的煤矿接尘工人戒烟是较为重要的。
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吸烟对铸造业工人呼吸系统的影响

孔　岩　邓徐明　姚慧琳　万学文　陈　静

　 　为进一步探讨吸烟对铸造业工人健康状况的影

响 , 我们对东风汽车公司某铸造厂铸造作业工人进行

了职业性体检 , 现报告如下。

1　对象和方法

1. 1　观察对象

全部来自该铸造厂铸造作业接尘男性工人 , 共 291

人 , 接尘前均无任何与粉尘有关的心肺疾患。其中 , 吸

烟组 164人 , 平均年龄 ( 47. 54± 3. 5) 岁 , 平均接尘工

龄 ( 23. 89± 4. 2)年 , 吸烟量为 5包 年以上 ; 非吸烟组

127人 , 平均年龄 ( 47. 44± 5. 6) 岁 , 平均接尘工龄

( 24. 63± 5. 1) 年。经统计分析。两组年龄 (u= 0. 17, P

> 0. 05)和接尘工龄 ( u= 1. 32, P> 0. 05)之间差异无

显著意义。

1. 2　内容和方法

全部调查对象均详细询问年龄、 职业史、 吸烟史

(包括每日吸烟量、 开始吸烟年龄和烟龄 )、 自觉症状、

曾患疾病史 , 测血压 , 心肺听诊 , 胸部 X线摄片 , 肺通

气功能检查 (包括肺活量 VC、 第一秒量 FEV1. 0、 第一

秒率 FEV 1. 0% 、 用力肺活量 FV C、 最大呼气中期流速

　　作者单位: 442000十堰　湖北东风汽车公司职业病防治
所

MM F、 50%肺活量时的流速与身高的比值 V
 

50 /HT和

25%肺活量时的流速与身高的比值V
 

25 /HT , 检测采用

日本 CHEST公司 DISCOM-21型电子肺功能仪 , 坐位

测定 , 测定结果均校正至 37℃饱和水蒸气压状态下的

体积 ) ,心电图检查 ,肝、胆、脾 B超检查和 GPT、 HBs Ag

检查。以上检查均由技术熟练的专业技术人员操作。

根据车间生产情况 , 选择有代表性的采样点分别

取样测定粉尘浓度。

2　结果

2. 1　空气粉尘浓度测定结果

共选择 50个粉尘作业点采样 ,经测定 ,粉尘浓度在

1. 4～ 9. 3mg /m3之间 , 粉尘点达标率为 81%。

2. 2　两组间自觉症状与体检异常情况比较

咳嗽、 咳痰、气短和胸闷的阳性率吸烟组明显高于

非吸烟组 , 且两组间的差异有非常显著和显著意

义。　　　　　　　

胸痛、 心悸、 头痛头昏、 腰腿痛、 咽部症状、 胃部

不适及血压、 心脏听诊、肺部听诊异常的检出率在两组

之间的差异均无显著意义。见表 1。
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