
2.3　实验室检查结果

各组MHb 定量及 ALT检查结果见表 3。

表 3　各组间 MHb 阳性及 ALT增高情况

组　别
　　MHb阳性　　 　　ALT 增高　　

n % n %

接毒饮酒组 29 26.9 21 19.4

接毒不饮酒组 78 25.0 29 9.3

对　照　组 5 1.8 2 0.7

　　接毒饮酒组与接毒不饮酒组之间 ALT 增高检出率差异有

极显著意义 , χ2 =7.88 , P ≤0.005。两组 MHb 阳性率和 ALT

增高检出率均非常显著高于对照组。各组 Heinz 小体 、 血尿常

规检查均在正常范围之内 , 各组间差异没有显著意义。

3　讨论

硝基氯苯是苯的氨基和硝基化合物中毒性较大的品种 ,

纯品为黄色晶体 , 生产条件下主要以粉尘或蒸气状态经呼吸

道和完整皮肤侵入人体。我国至今尚未制订慢性硝基氯苯中

毒的诊断标准。本文调查发现 , 长期在硝基氯苯达到或接近

国家最高容许浓度 (MAC)的环境下工作的接毒组 , 与对照组

比较各种自觉症状 、 体征 、 ALT增高及 MHb 阳性检出率均明

显增多 , 且差异有非常显著意义。提示在MAC 以下长期接触

对人体仍有一定危害 , 可能与经皮肤吸收有关[ 3] 。 接毒饮酒

组的消化系统症状 、 ALT增高检出率明显高于接毒不饮酒组 ,

并有显著差异 , 说明饮酒对硝基氯苯作业工人的肝脏损害有

促进作用。因此 , 在中毒预防措施上 , 在加强个人防护的基

础上要特别强调硝基氯苯作业工人不宜饮酒 , 以免增加毒物

对肝脏的损害。
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　　摘要:我区监督力度不断加大 , 厂矿监测率逐年上升 ,

作业场所尘毒监测合格率也呈上升趋势 , 但由于法规不健全 ,

企业效益差 , 导致经常性卫生监督难度大 , 劳动卫生工作亟

待加强。
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　　为了解我区劳动卫生工作基本现状 , 并为上级行政部门

制定我区劳动卫生职业病防治规划提供可靠的信息和依据 ,

1998年底对我区劳动卫生工作进行了调查 , 现报告如下。

1　内蒙古自治区劳动卫生工作现状

1.1　劳动卫生与职防机构

全区 12 个盟市中 4 个盟市建立了职业病防治所 , 8 个盟

市卫生防疫站设有劳动卫生科 , 加上呼铁局 、 林管局两企业

职防机构 , 共有职防专业人员 600 余人 , 其中高级人员 39 人 ,

中级人员 156 人 , 初级人员 351 人 , 其他 66 人。各区 、 旗 、

县站均设置了劳卫科或卫生科 , 配备了专 (兼)职劳卫人员。

1.2　厂矿企业基本情况

随着原有的经济体制发生转变 , 我区大部分企业陷入困

境 , 特别是中 、 小型企业经济效益低下 , 关 、 停 、 并 、 转随

时出现 , 随之而来的职工下岗使得厂矿企业数及职工人数
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逐年减少 , 据不完全统计我区 1996～ 1998年 3年平均厂矿数仅为 2 345

个 , 职工 52万余人 , 其中乌海市 、 包头市 、 锡林郭勒盟 、 通辽市资料

只限于直管企业 , 另外统计资料缺乌兰察布盟 , 见表 1。

表 1　内蒙古自治区 1996 ～ 1998年厂矿基本情况

年份 厂矿数 职工人数 接触各种职业危害职工数

1996 2 465 536 340 252 580

1997 2 449 523 286 274 560

1998 2 121 507 546 234 145

平均 2 345 522 390 253 761

1.3　劳动卫生监督实施情况

从全区劳动卫生监督监测情况来看 , 监督力度在不断加

大 , 厂矿监测率从 1996 年的 31%上升到 1998年的 57%;国有

企业监测率也在逐年上升 , 但乡镇和集体企业监测率较低 ,

仅为 41%, 详见表 2。

1.4　卫生监督监测合格情况

随着企业安全文明生产的不断加强 , 以及工人卫生意识

及自我保护意识的不断提高 , 作业场所各种有害因素总的监

测合格率呈上升趋势 , 见表 3。

1.5　职工健康监护情况
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表 2　内蒙古自治区厂矿企业劳动卫生监测情况

年份

　　　　　　合计　　　　　 　　　　　国有企业　　　　　　 　　　　　三资企业　　　　　 　　　　　乡镇和集体企业　　　

应测

厂矿数

实测

厂矿数

厂矿监

测率 (%)

应测

厂矿数

实测

厂矿数

厂矿监

测率 (%)

应测

厂矿数

实测

厂矿数

厂矿监

测率 (%)

应测

厂矿数

实测

厂矿数

厂矿监

测率 (%)
1996 1 607 512 31.86 414 186 44.93 6 6 100.00 1 187 320 26.96

1997 1 994 1 027 51.50 659 380 57.66 9 5 55.56 1 326 642 48.42

1998 1 371 791 57.70 440 334 75.91 14 8 57.14 917 449 48.96

平均 1 657 777 46.89 504 300 59.52 9 6 66.67 1 143 470 41.12

表 3　内蒙古自治区作业场所定期监测卫生合格情况

年份

　　　　　　合计　　　　　 　　　　　　　粉尘　　　　　 　　　　　　毒物　　　　　　 　　　　　物理因素　　　　　

测定

点数

合格

点数

合格

率 (%)

测定

点数

合格

点数

合格

率 (%)

测定

点数

合格

点数

合格

率 (%)

测定

点数

合格

点数

合格

率 (%)
1996 2 898 1 519 52.42 1 416 676 47.74 380 232 61.05 1 102 611 55.44
1997 2 974 1 584 53.26 1 308 615 47.02 431 204 47.33 1 235 765 61.94
1998 2 398 1 327 55.34 1 161 528 45.48 265 216 81.51 972 583 59.98

平均 2 757 1 477 53.57 1 295 606 46.80 359 217 60.45 1 103 653 59.20

　　从职工健康监护情况看 , 由于种种原因导致粉尘 、 毒物

及物理因素各种职业危害接触职工的应检人数及体检人数逐

年下降。见表 4。

表 4　内蒙古自治区职工职业性健康体检情况

年份

　　　　　　合计　　　　　 　　　　　　　粉尘　　　　　 　　　　　　毒物　　　　　　 　　　　　物理因素　　　　　

应检

人数

体检

人数

体检

率 (%)

应检

人数

体检

人数

体检

率 (%)

应检

人数

体检

人数

体检

率 (%)

应检

人数

体检

人数

体检

率 (%)

1996 98 380 28 054 28.52 65 170 22 180 34.03 13 234 3 337 25.22 19 976 2 537 12.70

1997 55 658 19 991 35.92 37 685 15 194 40.32 9 322 2 685 28.80 8 651 2 112 24.41

1998 51 728 15 134 29.26 36 070 12 052 33.41 7 634 1 472 19.28 8 024 1 610 20.06

平均 68 589 21 060 30.70 46 308 16 475 35.58 10 063 2 498 24.82 12 217 2 086 17.07

1.6　职业病报告情况

由于劳动卫生工作困难重重 , 效益不好 , 导致了劳动卫

生队伍的不稳定 , 职报人员变动频繁 , 培训工作又不到位 ,

使得错报增多。加之有些地区的领导缺乏对劳动卫生职业病

防治工作的认识 , 导致职业病诊断 、 报告 、 管理程序混乱 ,

诊断和报告工作脱节 , 造成严重的漏报 , 见表 5。

表 5　内蒙古自治区 1996～ 1998 年职业病发病及报告情况

地区
职业病实际

发病例数

职业病

报告例数
漏 (错)报率 (%)

巴盟 40 48 错报

阿盟 3 7 错报

乌海 11 12 错报

包头 17 17 0

伊盟 90 2 97.78

呼市 1 101 309 71.93

锡盟 15 16 错报

乌盟 26 9 65.38

呼盟 34 42 错报

哲盟 20 20 0

赤峰 126 126 0

　　注:兴安盟近 3年未开展工作。

2　对策与思路

2.1　领导重视是搞好工作的根本保证

充分开发领导层 , 提高各级领导对劳动卫生工作重要性

的认识 , 将劳动卫生职业病防治工作纳入主管领导任期目标

中 , 作为政绩考核的内容之一 , 使职业卫生工作纳入领导的

议事日程中。

2.2　加强企业干部职工职业卫生意识

在当前我区劳动卫生人员少 , 监督监测手段落后 , 企业

经济效益不好 , 难以接受监测 、 体检的情况下 , 要想保证企

业接害作业职工的身体健康 , 必须把工作重点放在职业卫生

知识的宣传教育上 , 只有加强了健康教育 , 提高了干部职工

的自我保护意识 , 才能防患于未然。

2.3　立法

　　由于劳动卫生法律 、 法规不健全 , 加之企业的不景气 ,

多数企业拒绝卫生部门的监督监测 , 致使监测率 、 体检率逐

年下降 , 工人的作业环境及身体状况得不到卫生部门的有效

监控 , 致使有些地方出现职业病抬头的趋势。故加强职业病

防治立法 , 尽快促成其实施办法的出台已是当务之急。

2.4　摸清情况 , 加强领导

掌握企业基本情况 , 建立健全劳动卫生档案是搞好劳动

卫生工作的基础和前提 , 在市场经济体制下 , 不少地方忽略

了这方面的工作 , 这既影响了劳动卫生工作长远计划和宏观

决策 , 也造成法律实施的盲区。同时上级主管部门应经常对

基层劳动卫生工作进行检查指导和督促 , 以促进劳动卫生工

作的健康发展。
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