
痛苦等诸多问题 , 内心会感到孤独寂寞 , 精神高度紧张;有

的患者因丧失了工作和生活能力而产生悲观失望的情绪;有

的患者思维比较极端 , 甚至出现仇恨社会的心理。由于患者

出现了各种各样的心理变化 , 就会直接或间接地引起患者一

系列的生理变化 , 这种生理变化直接或间接地影响着职业病

的病情发展 , 也影响着治疗的效果。因此 , 职业病医师必须

能够了解患者心理变化的特点 , 应用心理学的方法 , 制定完

好的心理治疗方案。职业病医师通过运用语言和行为与患者

建立良好的医患关系 , 从而使患者对医生和治疗过程产生信

任感。职业病医师还应利用体育疗法 、 音乐疗法 、 物理疗法

等手段 , 解除患者精神压力。 只有将心理治疗与临床药物治

疗有机结合在一起 , 才能真正提高职业病患者的治疗效果 ,

从而促进患者早日康复 , 重返工作岗位 , 减轻国家 、 社会 、

家庭的负担。

综上所述 , 如何恰当及时地进行职业病防护及对职业病

患者的救治问题 , 不单纯是一个简单的医疗问题 , 也是一个

很复杂的社会问题 , 因此 , 职业病医师不但要有良好的职业

素养 , 还要积极争取患者单位 、 医院 、 政府相关职能部门及

社会各界的大力支持 , 不断提高职业病患者的治愈率 , 共创

安全和谐文明的社会。
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对讲机微波辐射危害的检测技术问题探讨
田丽萍 , 孙金艳 , 郑琳

(天津市疾病预防控制中心 , 天津　300011)

　　为了探讨和评价对讲机微波辐射强度对人体的危害 , 我

们对对讲机射频辐射各种测定数据进行了分析和探讨。目前

我国对讲机的频率范围一般在 150 ～ 2 000 MHz之间 , 包括专

业调频机 、 公众对讲机 、 无中心对讲机 , 发射功率分别为 5

W、 0.5 W、 3W。根据我们的调查和大量的检测工作 , 认为

在检测与评价之前 , 必须对以下问题进行确认 , 才能做出正

确的检测报告 , 并据此做出准确的评价。

1　工作方式

对讲机有两种 、 甚至三种无线电操作方式。常用的大多

数对讲机属单工作业 (simplexoperation), 是在一条电信通路

的两个方向上交替进行传输的工作方式 , 即所谓 “讲时不能

听 , 听时不能讲” , 要通话双方人工切换;还有的对讲机为双

工作业 (duplexoperation), 是在一条电信通路的两个方向同

时进行传输的工作方式;还有半双工等其他方式 。总之 , 由

于作业方式的不同 , 对确定加权的时间是不同的。不同的操

作方式其电磁波场强的时间特征也显著不同。

2　工作状态

将对讲机工作状态分为 “发射状态” 与 “待机状态 ” 不

够准确 , 易产生误解 , 把 “待机状态” 描述为 “接收状态”

为好。无线电术语 “发射状态” (俗称 “发话”)即指单工对

讲机相当于一部无线电发射机 , 主动调制信号向外发射电磁

波 , 机旁微波场强很强 , 以保证电磁波传输若干千米衰减后 ,

受话方仍能收到调制波上的信号;“接收状态” (俗称 “接听”)

是指单工对讲机相当一部无线电接收机 , 只能接收调制波的信

号 , 并解调和进行放大与电—声转换。接收状态的对讲机不发

射电磁波 , 仅自身的直流电能使对讲机本身处于 “接收状态” ,

仅有很弱的电磁波自然的向外辐射 , 非常灵敏精密的仪器可测

量出来 , 普通的仪器由于灵敏度不够难以测出。

3　发话条件

单工对讲机处于发射状态 , 无语言信号时调制波仍在发

射中 , 其旁任何一点的微波场强十分稳定 , 有语言信号时 ,

其场强会有小幅波动。对不同通话距离的品牌 、 型号机进行

纵 、 横向对比测量时 , 或对发话状态有无语言信号 , 应详细

记录。除需保持较大样本数外 , 需要先设计好对讲机使用的

环境条件 、 测试条件和稳定的声源强度的发话条件 , 这些条

件对测试结果是有重要影响 , 在评价中应尽可能交待清楚。

4　发话距离 、 位置

所有对讲机均标有发射功率及天线增益 , 以满足不同距

离或范围的通话要求 , 为使用户易懂 , 均还直接标称通话距

离或范围 (以千米计)。不同通话距离或范围的对讲机在 “发

话” 时的微波场强在相同天线部位 、 相同距离 5 cm时也有一

定差异;发话者持对讲机所处位置不同 , 微波场强对其影响

也不同。同时 , 相同功率的对讲机天线增益若不相同 , 其测

量值也有所不同;评价时若没有发话距离 、 范围或位置的描

述 , 无法对数据横向比较或引用。

5　发话时间

在计算日常接触剂量时 , 应计算发话时间 , 详细记录每

次发话时间和发话间隔时间。对单工对讲机而言 , 更准确的

说应是发话状态的时间 , 如果用 “发话” 与 “接听” 状态全

部时间计算 , 对两种状态下的微波场强需用时间加权处理数

据更为适当 , “接听” 时间可以忽略不计。

6　发射频率

对讲机的发射工作频率必须具体说明 , 以便查对相应的

职业卫生接触限值进行评价。目前我国的接触限值为 300 MHz

～ 300 GHz、 30 ～ 300 MHz, 且时间加权方法也不同 , 但在将

来很可能在上述频率段内分段设定限值 , 与国际分段设定的

限值完全接轨 , 故注明其发射频率是必须的。 不同的频率需

用涵盖不同测量范围的仪器或更换测量量程与天线。
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