
高于自携捕捞作业和重潜捕捞作业 , 而自携捕捞作业与重潜捕

捞作业急性减压病发生率无明显差异。表 3显示 , 潜水深度在

30 m以上的急性减压病发生率 (0.21%)高出潜水深度 10 ～

30 m之间的发生率一倍多 , 说明深潜的危险性加大。

关于潜水海产品捕捞业急性减压病的发生率国内少见报

道。据报道 [ 2] , 我国在 1953年至 1960年间在 127 400各种潜

水人次中急性减压病发生率为 0.022%, 1977年至 1980年间

为 0.59%;美国海军 1972年至 1973年间各种潜水 127 103人

次急性减压病发生率为 0.41%; 1991年德国高气压作业

22 005人次急性减压病发生率为 0.85%;这些都是包括多工

种的综合发生率。本次调查大连地区海产品潜水捕捞业急性

减压病的平均发生率 0.13%, 与国内文献报道的综合发生率

比较 , 处于 0.022% ～ 0.59%之间 , 而低于国外报道的综合发

生率。尽管如此 , 对海产品捕捞业而言 , 与军潜和工程潜水

比较 , 其急性减压病的发病形势是严峻的。

3.2　急性减压病发病的影响因素

关于急性减压病发生的影响因素 , 文献对各种类型的潜

水作业已有详细叙述 [ 3] 。本次调查主要是结合海产品潜水捕

捞作业的实际 , 对作业时间过长 、 潜水深度过深 、 身体疲劳 、

出水减压不规范 、 劳动强度大 、 反复出入水 、 出入水间隔时

间短 7种影响因素进行了统计分析。 结果表明 , 作业时间过

长和潜水深度过深急性减压病发病人次数明显高于其他各

组 , 而身体疲劳 、 出水减压不规范 、 劳动强度大 、 反复出入

水 、 出入水间隔时间短等各组之间无显著差异。从统计结果

上看 , 急性减压病发生的各项影响因素存在主次的差异 , 实

际上在减压病的发病过程中 , 是各种因素互相制约综合影响

的结果。

3.3　关于潜水员防护和潜水安全监督管理

在现场调查中了解到 , 用人单位职业卫生和管理制度不

健全 , 如企业不为潜水员交医疗保险 , 不签订劳动合同 , 不

依法为其进行职业健康体检 , 不定期进行加压锻炼等。在潜

水安全监督管理方面流于形式 , 用人单位或潜水员为追求经

济效益 , 不顾潜水员的安全与健康 , 严重违规超时作业 , 无

限制地增加下潜深度和水下作业时间 , 间隔时间短及反复出

入水 , 又不按减压规则减压 , 甚至不设停留站直接上升出水

或仅凭个人经验和自身感觉上升出水 , 致使潜水员增加发病

机会。这些情况说明 , 当前 , 在海产品潜水捕捞业贯彻 《职

业病防治法》 和潜水安全法规很不到位 , 亟待加强医学监护

和安全管理。

3.4　建议

构建市卫生局 、 安监局和海洋渔业局联合施政 , 以海洋

渔业协会为依托的新的管理模式 , 实施政府与民间合力监管。

政府有关部门联合施政 , 可以充分发挥多部门的协同作用;

而依托海洋渔业协会 , 帮助他们根据国家法规发挥自律管理

协调作用 , 可以把政府管不到 、 不便管和管不好的部分承担

起来。通过加强海产品捕捞行业的自我约束 、 自我监督 、 自

我管理做到对潜水安全层层有人抓 , 事事有人管 , 推进现代

海产品捕捞发展。
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　　摘要:对坐位作业的 960名电子计算机操作人员进行了

视觉疲劳及颈 、 肩 、 腕部肌肉骨骼损伤的调查。 结果表明 ,

坐位作业对作业人员眼睛和骨骼肌系统均有一定危害 , 提示

需加强对坐位作业人员综合性的职业卫生防护。
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中图分类号:R135;R681;R685　　文献标识码:B

文章编号:1002-221X(2010)01-0054-03

　　电子计算机的使用极大地提高了生产和工作效率 , 但也

带来了新的职业卫生问题。据国内外资料报道 , 长期从事电

子计算机操作人员普遍反映有眼胀 、 眼痛 、 视物模糊和关节

酸痛等不适。为了保障操作人员身体健康 , 提高工作效率和

制定合理的预防措施 , 我们对坐位作业的 960名计算机操作

人员进行了视觉疲劳及颈 、 肩 、 腕部肌肉骨骼损伤的调查。

1　对象与方法

1.1　对象

观察组为坐位作业的计算机操作人员计 960人 , 其中男

610人 、 女 350人 , 平均年龄 28岁 , 平均工龄 3年 , 每日坐

位作业时间 6 ～ 8h;对照组为可自由变换体位的行政管理人

员 1 180人 , 其中男 750人 、 女 430人 , 平均年龄 27岁 , 平均

工龄 3.1年 , 每日工作 6 ～ 8 h。观察组与对照组在性别 、 年
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龄 、 工时 、 文化程度 、 家务劳动及体育锻炼等方面均基本相

同。两组受检人员均无严重的器质性疾病及其他有害因素接

触史。

1.2　方法

1.2.1　作业场所姿势 、 动作及设备调查　包括计算机操作人

员的作业姿势 、 动作及工作台和座椅类型。

1.2.2　视觉疲劳检查　 (1)自觉症状:常规询问填表 , 按

阳性症状出现率进行组间对照。 (2)视力检查:查裸眼远视

力 , 按近视检出率进行组间对照。

1.2.3　颈 、 肩 、 腕部肌肉骨骼损伤的调查

(1)自觉症状:常规询问填表 , 按各部位阳性症状出现

率进行组间对照。 (2)体征检查:按各部位阳性体征检出率

进行组间对照。肌肉骨骼损伤诊断标准以第 6版 《外科学》

为依据 [ 1] 。

2　结果

2.1　作业姿势 、 动作及设备

计算机操作人员每日作业姿势以躯干前倾 、 臀部只占少

部分座椅和腰背无靠居多 , 占 40.3%, 并两臂半曲前伸呈强

迫体位 , 背部肌肉紧张以保持坐姿 , 两腿支撑以保持平衡。

伴有头 、 眼 、 手 、 指的细小频繁运动 , 经常腰部扭曲 、 长时

间低头 、 抬背 、 抬肩。工作椅多为不可调式靠背座椅 , 工作

台面无倾角 , 工作台平均高度为 77.8cm。计算机多设置在封

闭的建筑内。

2.2　视觉疲劳

2.2.1　眼部自觉症状　观察组眼酸 、 眼痛、 畏光、 流泪、 眼

痒 、 不愿睁眼和复视症状出现率明显高于对照组 (P<0.05 ～

0.01), 视物模糊出现率两组差异无统计学意义 (P>0.05)。

详见表 1。

表 1　眼部自觉症状出现率 (%)

组别 人数 视物模糊 眼酸 眼痛 畏光 流泪 复视 眼干 眼痒 不愿睁眼

观察组 960 33.8 43.7＊＊ 60.4＊＊ 13.7＊＊ 64.5＊＊ 16.6＊ 50.0＊＊ 31.2＊＊ 39.0＊＊

对照组 1 180 23.7 11.8 5.0 5.0 18.6 1.6 15.2 8.4 14.0

　　注:与对照组比较 , ＊P<0.05, ＊＊P<0.01。

2.2.2　视力检查结果　观察组近视检出率为 35.4%, 对照

组近视检出率为 18.5%, 观察组明显高于对照组 , 差异有统

计学意义 (P<0.05)。

2.3　肌肉骨骼损伤情况

2.3.1　自觉症状　观察组颈 、 肩 、 腕部酸痛和后背部麻木出

现率明显高于对照组 (P<0.05 ～ 0.01)。详见表 2。

表 2　各部位肌肉骨骼损伤症状出现率 (%)

组别 人数 颈酸僵硬 颈痛 肩部酸痛 肩痛 后背麻木 腰酸 腰痛 手腕发酸无力 手腕部疼痛

观察组 960 31.0＊＊ 58.3＊＊ 24.5＊ 56.5＊＊ 22.9＊ 26.8 43.7 33.3＊＊ 49.9＊＊

对照组 1 180 8.0 16.9 10.0 20.3 6.7 16.7 30.5 3.3 4.5

　　注:与对照组比较 , ＊P<0.05, ＊＊P<0.01。

2.3.2　体征检查　观察组颈部肌肉压痛 、 斜方肌压痛 、 岗上

肌压痛 、 脊椎棘突压痛 、 脊椎棘突叩痛及压头试验 、 挠神经

伸展试验 、 尺神经伸展试验 、 正中神经伸展试验阳性率明显

高于对照组 (P<0.05～ 0.01)。详见表 3。

表 3　各部位肌肉骨骼损伤体征检出率 (%)

组别 人数
颈部肌
肉压痛

脊椎棘
突叩痛

脊椎棘
突压痛

斜方肌
压痛

岗上肌
压痛

压头
试验

挠神经
伸展试验

正中神经
伸展试验

尺神经
伸展试验

观察组 960 66.6＊＊ 39.5＊＊ 18.7＊ 66.6＊＊ 47.9＊＊ 43.7 37.5＊＊ 8.3＊＊ 31.2＊＊

对照组 1 180 13.5 12.1 3.3 25.4 13.5 12.9 5.0 3.3 3.3

　　注:与对照组比较 , ＊P<0.05, ＊＊P<0.01。

3　讨论

有资料表明 , 计算机操作人员易出现视觉疲劳和肌肉骨

骼损伤 [ 2 ～ 6] 。本次调查结果显示 , 计算机操作人员视觉疲劳

和肌肉骨骼损伤患病率均明显高于对照组 , 表明这些损伤与

职业有关。分析其原因:(1)用眼过度:造成操作人员视觉

疲劳的主要原因与长时间注视荧屏 、 各视点闪亮度频繁变化

及眩光有关。有调查发现 [ 3 ～ 5] , 操作人员眼睛每天要在荧

屏 、 文件 、 键盘间移动可高达 1 ～ 3万次 , 这使得两眼在各

视点闪亮及视距的频繁变化中过度调节 , 给眼睛造成极大的

负担 , 导致视觉疲劳。 (2)坐位作业:本次调查的观察组和

对照组的主要差别在于对照组人员可以自由变换体位 , 而观

察组人员工作范围局限 , 长时间 (6 ～ 8 h/d)坐位作业 , 并

两臂半曲前伸呈强迫体位 , 背部肌肉紧张以保持坐姿 , 两腿

支撑以保持平衡 , 伴有头 、 眼 、 手 、 指的细小频繁运动 , 这

种紧张 、 单调 、 重复的工作很容易引起慢性紧张性肌肉劳

损 。提示长时间强迫坐位和重复动作是该类疾患发生的危险

因素。 (3)人机界面的设计不符合工效学原理:调查中发

现 , 工人使用的工作台不能调节 , 工作椅多为不可调式靠背

座椅 , 即工作台 、 座椅 、 机器的设计未能适合操作者体形 ,

使操作者在工作中难以达到既舒适又可提高工作效率的目

的 , 需经常腰部扭曲 、 长时间低头 、 抬背 、 抬肩。 根据工效

学要求 , 工作场所座椅高度及靠背高低应可调节 。有研究表

明 [ 4 ～ 6] , 当座椅处于不同倾斜角度时 , 颈 、 肩 、 腕部的肌肉

负荷明显不同 。提示不可调式桌椅可能是造成操作者肌肉

骨骼损伤的另一个重要原因。 (4)精神及环境因素:计算

机操作人员在操作时需注意力高度集中 、 精神高度紧张 ,
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易使神经系统疲劳 。有调查发现 [ 7 , 8] , 计算机操作人员由

于不适的作业环境 、 职业性精神紧张 , 导致心理健康水平

低 , 主要表现在强迫和抑郁两个方面 , 身心疾患患病率

高 。此外 , 电子计算机多设置在封闭的建筑内 , 长期在其

中工作易在心理上产生隔离感。 这些都可诱发视觉疲劳和

肌肉骨骼疲劳。

根据以上讨论分析 , 建议采取以下预防措施:(1)保持

良好的工作环境 , 选择合格的器材设备 , 配置符合各种身材

使用的可调式桌椅。视频 、 键盘和桌椅的位置高低 、 距离远

近 , 均应随人而异可作调整 , 使得操作人员在工作时获得眼

—荧屏 、 手臂—键盘的最好协调和最佳位置。 (2)加强对计

算机操作人员的用眼卫生及坐姿人-机工效学知识宣传 , 养成

符合人-机工效学的作业姿势 , 建立工间休息制度 , 在休息时

做生产操和眼保健操 , 以减轻视觉疲劳和骨骼肌肉疲劳。进

行健康体检 , 特别注意视力检查 , 发现计算机作业对操作者

健康有影响时应尽早处理。
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某市女职员乳腺疾病调查
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(营口市卫生学校 , 辽宁 营口　115000)

　　摘要:对某市 30所企事业单位的6 216名女职员进行常规

体检及乳腺近红外线扫描 , 对疑有恶性病变者 , 进行手术切

除活组织检查。结果查出各种乳腺疾病 12种 , 共1 553例。其

中 , 乳腺增生症 1 329例 , 纤维腺瘤 201例 , 副乳 6例 , 乳腺

癌 3例。提示乳腺疾病是女职员保健工作的重点 。
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近年来 , 乳腺癌的发病率呈直线上升的趋势 , 已成为严

重威胁妇女健康的主要病因。早发现 、 早诊断 、 早治疗和积

极预防是防治乳腺癌的关键。为此 , 我们对某市 30所企事业

单位女职员进行乳腺疾病普查 , 现将结果报告如下。

1　对象和方法

1.1　对象

某市区 30所企事业单位 , 共 6 216名女职员 , 年龄 17 ～

65岁 , 未婚和已婚者均进行乳腺检查。

1.2　方法

常规体检 , 重点进行乳腺及腋窝淋巴结触诊;应用 P型

红外线乳腺诊断仪 (北京龙兴医疗设备科技开发公司生产)

进行乳腺近红外线扫描。 经上述检查为疑有恶性病变者进行

手术切除活组织检查 , 其诊断以病理诊断为准。

2　结果

2.1　患病情况

本次普查出各种乳腺疾病 12种 , 共 1 553例 , 患病率为

24.98%。其中 , 乳腺增生症 、 纤维腺瘤 、 乳腺癌患病率较

高 , 详见表 1。

表 1　乳腺疾病的患病情况

疾病名称 例数 患病率 (%) 构成比 (%)

乳腺增生症 1 329 21.380 85.576

乳腺纤维腺瘤 201 3.234 12.943

副乳 6 0.096 0.386

乳腺癌 3 0.048 0.193

乳腺炎 3 0.048 0.193

脂肪瘤 3 0.048 0.193

脂肪变性坏死 2 0.032 0.129

乳汁淤积 2 0.032 0.129

乳腺导管扩张症 1 0.016 0.064

炎性坏死 1 0.016 0.064

乳腺导管内乳头状瘤 1 0.016 0.064

乳晕鳞状上皮增生 1 0.016 0.064

总计 1 553 24.984 100.000

2.2　主要乳腺疾病与年龄的关系

在本调查中 , 乳腺增生症在 30 ～ 39岁组患病率最高 , 50

岁以上组患病率最低;乳腺纤维腺瘤在 50岁以上组患病率最

低;乳腺癌的病例都发生在 40 ～ 49岁组。详见表 2。

3　讨论

乳腺疾病是女性常见且危害较大的疾病。根据上海市的统
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