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为了解某地区职业病危害状况，对该地区职业健康状况

进行调查，并将收集的相关资料进行整理、统计和分析，现

报告如下。
1 对象和方法

1. 1 对象

调查对象为辖区 2011 年度有毒、有害作业场所的 38 家

用人单位; 健康监护对象为上述用人单位 2004—2010 年在辖

区疾控中心 ( 有职业卫生技术服务、职业健康检查资质) 进

行职业健康体检的企业职工和农民工; 全部职业病入选病例

为辖区 2004—2010 年新发职业病，均由职业病诊断机构确诊

并作出诊断，2004 年为档案资料，与其他年度比较缺乏详细

信息，2006—2010 年直接由国家“健康危害因素监测信息系

统”有关某地区的数据库数据导出电子表格，获取相关数据。
1. 2 方法

按照统一设计的调查表格对辖区内职业病危害基本情况

进行调查，并按照统一的编码及程序软件，录入并上报调查

结果。调查内容包括: 从业人数、接触职业病危害人数、行

业分布情况、存在或产生的主要职业病危害因素、用人单位

职业健康监护情况、职业病发病情况、职业健康监护情况

( 依据《职业健康监护技术规范》GBZ188—2007 执行) ，数

据处理采用 Excel 表格自动统计和 SAS9. 0 统计软件分析方法。
接尘时间和发病年龄以职业病诊断日期为准，以周年计算，

月数折算为年数。
2 现状分析

2. 1 主要职业病危害因素、工种及岗位分布情况

通过调查，该地区职业病危害因素有粉尘、化学毒物和

物理因素 3 大类。其中粉尘类有矽尘、煤尘、石墨粉尘、水

泥尘、电焊尘、铸造粉尘和其他粉尘 7 个亚类; 化学毒物有

磷及其化合物、氨气、一氧化碳、盐酸、苯系物、二硫化碳、
二硝基苯、苯酚、甲醇、柴油、酚醛树脂 11 个亚类; 物理因

素有高温、噪声、电离辐射、电磁辐射、非电离辐射 5 个亚

类。接害工种和岗位涉及采煤、掘进、爆破、破碎、打磨、
包装、运输、除渣、煅烧、电焊、油漆、配料、筛分等。
2. 2 接毒接害企业基本情况

38 家有职业危害企业，中型 22 家、小型 16 家。全区生

产工人总数6976人，接害作业人员3594人，其中女性 249 人。
有 37 家企业与工人签订劳动合同，已签订合同者6473人，占

应签订合同总人数的 92. 8% ; 36 家企业参加了工伤保险，参

保人数达6777人，占应参保总人数的 97. 1%。
2. 3 现场检测情况

2007—2010 年 4 年时间内 ( 2007 年 2 月取得职业卫生技

术服务资质) ，对辖区内 6 家单位的有毒有害作业场所进行了

现场检测，检测项目包括粉尘、游离二氧化硅、噪声、苯、
甲醛、烟草尘、CO、CO2 等，样本数量小，不具代表性，故

不做详细描述。
2. 4 职业健康监护情况

职业健康检查是一项非常专业的医疗行为，也是职业病

早期发现早期治疗的基础，最主要的目的就是发现目标疾病

( 疑似职业病和职业禁忌证) 。2004—2010 年累计对辖区内

7038名接尘作业人员进行了职业健康体检，筛查疑似职业病

352 人，占体检人数的 5% ; 职业禁忌证 41 例，其中肺结核

31 例、其他 10 例，分别占体检人数的 0. 44%、0. 14%。
2. 5 职业病发病情况

2004—2010 年，经职业 病 诊 断 机 构 确 诊 的 职 业 病 共 计

224 例，男性 221 人、女性 3 人，年龄 25 ～ 66 岁，其中尘肺

219 例、苯中毒 4 例 ( 3 女、1 男) 、噪声聋 1 例。219 例尘肺

中壹期 143 例、贰期 56 例、叁期 20 例，分别占尘肺总数的

65. 30%、25. 57%、9. 13% ; 按 接 尘 种 类 分 为 煤 工 尘 肺 185
例、石墨尘肺 15 例、矽肺 14 例、水泥尘肺 5 例，分别占尘肺

总数的 84. 47%、6. 85%、6. 39%、2. 28%。
2. 6 2006—2010 年主要职业病( 尘肺) 分布特征

2006—2010 年确诊的 161 例尘肺，主要来源于煤炭开采

业，国有企业占主流 ( 72. 05% ) ，85% 的病例涉及工种依次

是煤炭混合工、主采煤工、主掘进工［1］。53% 的病例 ( 86
例) 发病年龄集中在 41 ～ 50 岁年龄段，平均发病工龄 14. 7
年。总体来看，尘肺病是威胁该地区职业人群健康的主要职

业病，具有分布种类多、发病缓慢、潜伏期长等特点，尘肺

的防治是一个十分严峻、不容忽视的问题。
3 对策

3. 1 全社会关注职业病防治工作

认真贯彻落实《中华人民共和国职业病防治法》，加大宣

传和培训力度，做好职业病防治健康教育和健康促进工作，

提高人们自我保护意识。
3. 2 职业环境的治理

地方政府要加强对中小企业职业病防治的监管和监察，

为劳动者创造一个良好的工作环境，降低职业病危害，保护

·883· 中国工业医学杂志 2012 年 10 月第 25 卷第 5 期 Chinese J Ind Med Oct 2012，Vol． 25 No． 5



劳动者健康。尤其要做好工作场所环境治理工作，降低工作

场所职业病危害因素的浓度和强度，加强防护设施和个人防

护用品的配置和使用，超标企业加大技术改造力度，做好生

产过程中职业病危害的预防和控制，落实二级预防措施。
3. 3 加强重点人群的保护

用人单位是职业病防治第一责任人，应履行法定的职业

病防治责任，开展职业环境职业病危害因素检测与评价，组

织接害人员定期进行职业健康体检，保障职业病病人享受职

业病待遇，积极开展三级预防，更多地保护职工的合法权益。
3. 4 卫生行政部门加强对三类技术服务机构的监管

卫生行政部门要进一步加大对职业健康检查机构、职业

技术服务机构的监督检查力度，规范职业卫生服务行为。职

业卫生服务机构要进一步加强职业卫生相关的法律法规的教

育，提高法律意识和道德意识，牢固树立以人为本的服务思

想，改善服务作风，提高服务水平; 加强技术培训，提高正

确运用、准确把握标准的能力，确保职业卫生工作的准确性、
科学性、公正性［2］。

3. 5 基本职业卫生服务 ( BOHS) 的实施

基本职业卫生服务是世界卫生组织 ( WHO) 和国际劳工

组织 ( ILO) 倡导、中国政府承诺的一项义务。具体来说就是

通过改善工作和工作环境，提供医学服务保护劳动者健康，

达到低成本、广覆盖，让劳动者受益、企业能承担的可持续

发展的一项职业卫生服务。
3. 6 多部门齐抓共管

安全生产监督管理部门、人力资源和社会保障部门、区

总工会、职业卫生服务机构形成联动机制，在政府的领导下

各司其职，共同把职业病防治工作做好，努力构建“用人单

位负责、政府依法监管、行业依法自律、职工群众监督、社

会广泛支持”的职业病防治工作格局。
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管道运输作为现代五大运输方式之一，承担着我国大部

分石油和天然气的运输工作。石油、天然气管道铺设过程中，

由于地理位置、地质地貌、水文气象、生活饮食习惯、饮用

水及食品供给、各类疾病传播媒介、传染病疫源地、生产施

工过程产生的职业危害等众多致病因素引发的传染病、多发

病、地方病、职业病、职业性常见病对员工健康威胁较大。
修订后的《中华人民共和国职业病防治法》指出，用人

单位的主要负责人对本单位的职业病防治工作全面负责。职

业病危害预评价重点关注建设项目投产运行后作业场所职业

危害的消减和防控，而对施工期间的职业危害分析、消减防

护措施与建议涉及甚少。目前，我国职业卫生监督为属地化

管理原则，而石油、天然气管道建设存在跨省市较多、建设

地点偏远等现象，因此具有社会监管不利、社会依托差的特

殊性，使得管道施工建设期的职业卫生管理变得尤其重要。
作为中国石油的职业卫生机构，多年来我们为中石油所属的

几十项国内外管道建设工程，提供了施工期间的职业健康管

理工作，摸索出了一套施工期间职业健康管理的方法。
1 设立机构、明确职责

项目各级职业健康管理部门配备专职职业健康管理人员，

明确职责: ( 1) 贯彻执行职业病防治法律、法规、标准，理

顺、完善职业病防治管理体系，定期监督检查运行情况。( 2)

建立健全健康管理工作责任制及相关管理制度，制订项目的

健康管理制度和健康管理工作实施方案。 ( 3) 组织开展项目

职业健康危害调查评价工作，确定施工期间存在的职业健康

危害预防和控制重点，组织参与勘查管道沿线水文、地理、
气候、地方病、传染病、医疗防疫卫生资源。 ( 4 ) 定期组织

对承包商、监理等参建单位的监督检查，制止、纠正危害员

工健康的行为，指挥突发健康事故的处理工作。 ( 5) 协调处

理健康管理的有关事宜，与当地安监部门、卫生部门建立联

系。 ( 6) 组织开展健康、卫生防病知识的宣传与培训工作。
( 7) 组织项目部开展职业性健康检查。 ( 8) 建立医疗救护应

急预案，组织医疗救治工作。 ( 9) 建立健全各类健康管理档

案，制定工作计划，定期进行工作总结。
2 工程前期

2. 1 开展职业健康风险调研

2. 1. 1 传染病和地方病危害 收集沿线的传染病和地方病发

生情况，结合发病率，针对健康损害程度，分析风险因素并

提出控制措施。
2. 1. 2 工作和生活环境危害 对沿线饮食饮水现状、食品构

成及水源净化方式进行考察，分析食品卫生、营养卫生、饮水

卫生状态，由此所导致食源性疾病风险等级，提出控制措施。
2. 1. 3 主要的职业病危害 分析管道施工工艺、不同工艺各

个环节存在的主要职业病危害因素，提出控制措施。
2. 1. 4 有关医疗资源和应急运转的不利因素分析 对管道建
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