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2006—2012 年淄博市尘肺病发病情况分析
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摘要: 运用中国疾病预防控制信息系统，收集 2006—
2012 年间淄博市报告的新发尘肺病例资料，按病种、地区分
布、行业分布、企业性质、经济类型等方面进行分析。
2006—2012 年本市新发病例1043例，男性病例 980 例，占
94. 0% ; 女性病例 63 例，占 6. 0%。病例中壹期尘肺 905 例
( 86. 79% ) ，贰期尘肺 97 例 ( 9. 30% ) ，叁期尘肺 41 例
( 3. 93% ) ; 尘肺种类以煤工尘肺和矽肺为主，分别为 652 例
和 313 例，占 62. 51%和 30. 01%，以驻地淄川区的国有企业
的煤工尘肺病例尤其集中。提示我市新发尘肺病例数仍然较
高，尘肺病防治形势比较严峻，防尘任务依然艰巨，控制尘
肺病的重点在煤炭系统和建材行业。
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为及时了解和掌握近年来淄博市尘肺病发病情况，总结

分析其发病规律和特点，有针对性提出预防控制措施，为政

府制定防治对策提供科学依据，有效减少和预防尘肺病的发

生，我们对 2006 年至 2012 年淄博市的尘肺病报告统计信息

进行了流行病学分析，现报告如下。
1 资料与方法

1. 1 资料来源

资料来源于 2006 年 1 月 1 日至 2012 年 11 月 27 日期间淄

博市在“中国疾病预防控制信息系统———健康危害因素检测

信息子系统”网络上报的尘肺病报告卡，尘肺病病例均为当

地职业病诊断机构———山东省职业卫生与职业病防治研究院

和淄博市职业病防治院的确诊病例。
1. 2 方法

依托尘肺病报告卡，对健康危害因素监测信息系统尘肺

病报告卡导入 Excel 电子表格后按病种、发病年龄、接尘工

龄、地区分布、行业分布、企业性质和经济类型等方面进行

分析。
2 结果

2. 1 基本情况

2. 1. 1 系统查询结果和病例基本情况 淄博市 2006—2012
年报告 新 诊 断 尘 肺 病 1043 例，其 中 男 性 病 例 980 例，占

94. 0% ; 女性 病 例 63 例，占 6. 0%。壹 期 尘 肺 905 例，占

86. 8% ; 贰期 尘 肺 97 例，占 9. 3% ; 叁 期 尘 肺 41 例，占

3. 9%。壹期尘肺男性 866 例、女性 39 例; 贰期尘肺男性 75
例、女性 22 例; 叁期尘肺男性 39 例、女性 2 例。
2. 1. 2 新发病例年龄特征 病例集中在 35 ～ 54 岁及≥65
岁，45 ～ 54 岁年龄组的病例数最多，占 43. 0%。详见表 1。

表 1 2006—2012 年淄博市不同年龄组别新发尘肺病情况

诊断年龄

( 岁)

壹期尘肺 贰期尘肺 叁期尘肺 合计

例数
构成比

( % )
例数

构成比

( % )
例数

构成比

( % )
例数

构成比

( % )

25 ～ 8 80. 0 2 20. 0 0 0 10 1. 0

35 ～ 178 83. 2 30 14. 0 6 2. 8 214 20. 5

45 ～ 391 87. 1 35 7. 8 23 5. 1 449 43. 0

55 ～ 91 85. 8 9 8. 5 6 5. 7 106 10. 2

60 ～ 52 96. 3 1 1. 8 1 1. 8 54 5. 2

≥65 185 88. 1 20 9. 5 5 2. 4 210 20. 1

合计 905 86. 8 97 9. 3 41 3. 9 1043 100

2. 1. 3 新发尘肺病例接尘工龄情况 根据系统设置将病例分

为 5 个工龄段，病例多集中在 10 ～ 19 年和 20 ～ 29 年及≥30
年三个接尘工龄段，但接尘工龄 ＜ 5 年的工人也有 13 例发病。
13 例病人中，9 例发生在淄博市博山区某私营耐火材料生产

企业的原料粉碎作业，工种是粉碎工; 1 例为淄川区某矽砂厂

粉碎工; 另外 3 例发生在煤炭开采企业，工种是凿岩工、掘进

工和采煤工; 12 例诊断为矽肺，1 例为煤工尘肺。详见表 2。

表 2 新发尘肺病例接尘工龄情况

接尘工龄( 年) 壹期尘肺 贰期尘肺 叁期尘肺 合计 构成比( % )

＜ 5 5 3 5 13 1. 2

5 ～ 9 43 13 15 71 6. 8

10 ～ 19 209 39 11 259 24. 8

20 ～ 29 451 30 6 487 46. 7

≥30 197 12 4 213 20. 4

2. 1. 4 新发尘肺病例年份分布特点 1043例新发尘肺病例

中，以 2007 年新发病例数最多，从 2006 年的 138 例猛增到

2007 年的最大值 284 例，自 2007 年后，发病例数有所下降，

至 2010 年达到最小值 83 人，从 2010 年到 2012 年，人数又开

始缓慢增加。
2. 2 尘肺病种构成

淄博市 2006—2012 年新报告尘肺病种类中，以煤工尘肺与
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矽肺为 主，煤 工 尘 肺 占 到 62. 5%，位 居 第 一，矽 肺 也 占 到

30. 0%，其次陶工尘肺、电焊工尘肺等占到 1. 9%。详见表 3。
表 3 新发病例的尘肺病种类

尘肺种类 发病例数 百分比( % ) 尘肺种类 发病例数 百分比( % )

矽肺 313 30. 0 水泥尘肺 9 0. 9

煤工尘肺 652 62. 5 陶工尘肺 20 1. 9

石墨尘肺 1 0. 1 铝尘肺 1 0. 1

炭黑尘肺 2 0. 2 电焊工尘肺 20 1. 9

石棉肺 9 0. 9 铸工尘肺 15 1. 4

滑石尘肺 1 0. 1 合计 1 043 100. 0

2. 3 新发尘肺病的地区分布

按尘肺病新病例所在用人单位的驻地辖区的地域分布统

计，在全市五区、三县和一个高新技术开发区中，以淄川区、
博山区、张店区报告的病例数最多，其中淄川区报告的尘肺

病人数达到 536 例，占到了全市新报告病例数的半数以上;

其次为博山区，张店区位居第三，详见表 4。
表 4 新发尘肺病例的地区分布

地区 例数 百分比( % ) 地区 例数 百分比( % )

淄川区 536 51. 0 临淄区 42 4. 0

博山区 208 20. 0 沂源县 32 3. 1

张店区 149 14. 0 桓台县 2 0. 2

周村区 72 6. 9 高新区 2 0. 2

2. 4 新发尘肺病行业分布

煤炭行业中的尘肺病新发病例远多于其他行业，达到了

558 例，占 53. 5% ; 建材、冶金等行业也出现了尘肺病病例，

详见表 5。
表 5 新发尘肺病例的行业分布

行业 例数 百分比( % ) 行业 例数 百分比( % )

煤炭 558 53. 5 化工 8 0. 8
建材 163 15. 6 有色金属 6 0. 6
冶金 54 5. 2 石化工业 5 0. 5
机械 43 4. 1 建设 5 0. 5
地质矿产 39 3. 7 交通 1 0. 1
轻工 32 3. 1 其他 114 10. 9
电力 15 1. 4

2. 5 新发尘肺病企业经济类型分布

公有 制 经 济 类 型 发 病 人 数 最 多，达 到 了 850 人，占

81. 5% ; 非公有制经济类型发病人数有 193 例，占 18. 5%。
其中，公有制经济中的国有经济企业有 641 例，占总人数的

61. 5%，集体经济企业占 20. 0% ; 非公有制经济中，私有经

济企业有 176 例，占总人数的 16. 9%，而港澳台资和外商经

济分别占 1. 6%。
2. 6 2006—2012 年尘肺病的企业规模分布

在新病例中，中型企业有 554 例，占总例数的 53. 1%，

小型、大型及不详的企业分别占 15. 5%、9. 6%、21. 8%。
3 讨论

3. 1 淄博市 2006—2012 年尘肺病诊断并上报的确诊病例流

行病学统计分析结果显示，7 年内尘肺新发病例累积1043例，

在 2007 年与 2010 年分别达到最高和最低点，这个趋势与顾

华康［1］报道的曲靖市发病情况相类似。男性病例占大多数，

占 94. 0% ; 年龄在 45 ～ 54 岁、接尘工龄 20 ～ 29 年的组别病

例数最多，分别占 43. 0%和 47. 3%。诊断病例中以壹期尘肺

为主，占 86. 8%。提示我们由于尘肺病潜伏期的缘故，上世

纪改革开放初期随着经济的发展，各种不良作业环境的粉尘

危害对广大劳动者的影响已经开始显现，并且逐渐达到高峰;

特别在我市的煤炭开采企业，危害尤为突出，这一点与范昭

宾［2］等人对山东省尘肺病的研究情况相同。作为一个历史上

盛产煤炭的老工矿城市，其尘肺病新发病例的种类以煤工尘

肺为主，达到 652 例，占 62. 5% ; 这与温贤忠［3］报道的广东

省以矽肺为主的尘肺病种类有所不同。淄博市煤炭开采行业

的煤工尘肺占尘肺病人的 60% 以上，而广东省以制造业为主

的矽肺占尘肺病人的 83. 6%。
3. 2 本次分析的1043例尘肺病新发病例中，21 世纪初开始

接尘的工人已经有尘肺病发生。有 10 例 ( 0. 96% ) 年龄在 25
～ 34 岁之间、13 例 ( 1. 2% ) 接尘工龄 ＜ 5 年的尘肺病例确

诊，说明部分年纪轻、接尘工龄短的工人开始发病，尘肺病

出现潜伏期缩短的现象。分析发病迅速的原因: 其一，是改

革开放后乡镇、个体企业得到迅猛发展的同时，忽视了职业

健康和安全生产，工作环境中职业病有害因素没有得到有效

控制; 此次尘肺病例较多的淄博市博山区某耐火材料厂和淄

川区某矽砂厂均属于粉尘中游离二氧化硅含量高、粉尘浓度

高的作业环境，其职业病危害严重，作业人员尘肺病检出率

高而受到当地职业卫生监督部门的查处。二是，此类行业职

工普遍文化素质较低，对所接触的职业病危害知之甚少，缺

乏必要的防护及自我防护意识。三是用人单位未按国家法律

法规要求开展职业健康监护工作，没有及时进行上岗前和在

岗期间的职业健康检查，以致许多工人在不了解身体状况情

况下，几年内快速发病，晋级迅速。
3. 3 2006—2012 年淄博市1043例新发尘肺病例，以公有制经

济中的国有经济用人单位检出病例为多 ( 641 例、61. 5% ) ，

其次为集体经济 ( 209 例、20. 0% ) ，非公有制经济中的私有

经济病例仅占 ( 176 例、16. 9% ) ，这除了国有经济和集体经

济的经济实体发展历史比较长、预防职业病的防护设施逐渐

老化陈旧和用工相对稳定、工人接尘时间累计较长等因素外，

也可能与这些用人单位严格执行国家的职业卫生法律、法规，

认真履行对职工的职业健康检查有关。
3. 4 新发尘肺病例区域上以淄川区、博山区、张店区为主，

其中淄川区的尘肺病人数达到 536 例，占到了半数以上。从

行业范围来看，煤炭行业中的尘肺病新发病病例远多于其他

行业，占 53. 50%，建材等行业也有部分病例。这符合淄博市

淄川区、博山区和张店区为老工矿区，淄博市 90% 以上的煤

矿、建材、陶瓷企业驻地在这三个区的特点。
3. 5 新发尘肺病病例在企业规模构成比中，大型企业的病例

占 15. 5%，比中型企业的 53. 1% 要低。原因之一是大多数国

有企业的职业病防治机构和各项管理制度健全，防尘措施相

对较好; 另一个原因就是我市企业规模以中小型企业为主，

国有大型骨干企业数量相对较少。
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综上所述，我市 2006—2012 年报告尘肺病1043例，新发

尘肺病例数依然较高，尘肺病防治形势比较严峻，控制尘肺

病的重点在煤炭系统和建材行业。建议加强粉尘作业人员的

个人防护，实施全面的职业健康教育，严格执行国家关于企

业防尘监测和接尘工人按期体检的规定，提高健康监护覆盖

率，努力做好我市尘肺防治工作，减少尘肺病的发生，切实

保障人民利益。
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2782例急性中毒住院病例分析
Analysis on 2782 cases of inpatient with acute poisoning
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摘要: 统计分析我院 1990—2010 年 21 年中2782例急性中
毒住院病例的情况。职业性急性中毒1162例 ( 41. 8% ) ，其中
工业生产中急性中毒 952 例 ( 34. 3% ) ，农业生产中急性中毒
210 例 ( 7. 5% ) ，非职业性急性中毒1620例 ( 58. 2% ) 。职业
性急性中毒病例，除 4 次群体性中毒外，其余各年度病例数
变化不大，中、青年男性居多。非职业性急性中毒病例数量
大，中、青年女性居多，老年人占一定比例 ( 10% ) 。提示相
关部门不仅要加强工业劳动卫生监督管理，加强对农药产、
供、销、运、用的监督力度，对非职业性急性中毒也应高度
重视。
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我院是我国较早建立的集职业病防、治、研一体的院所

之一，50 余年来按照《国家职业病诊断标准》诊治了大量职

业性急性中毒患者。1997 年我院相继被卫生部定为“国际紧

急救援中心网络医院”、被沈阳市卫生局定为“沈阳市急性中

毒救治中心”，非职业性急性中毒病人明显增多。现将 1990—
2010 年我院住院治疗的急性中毒病例进行统计分析。
1 资料与方法

1. 1 资料来源

1990 年 1 月 1 日—2010 年 12 月 31 日收治的急性中毒住

院病例资料2782例。
1. 2 方法

统计2782例住院治疗患者各年度的病例数、中毒类型及

性别、年龄、接触毒物种类等。将工业生产中因毒物跑、冒、
滴、漏等引起接触人员急性中毒列为工业急性中毒; 将农业

生产中因防护不当引起接触人员急性中毒列为农业急性中毒;

将日常生活中接触、吸入、口服有毒物质引起急性中毒列为

非职业性急性中毒。
2 结果

2. 1 概况

2782例患者中男1299例 ( 46. 7% ) 、女1483例 ( 53. 3% ) 。

其中，工业急性中毒的 952 例 ( 34. 3% ) 中男 657 例、女 195

例; 农业急性中毒 210 例 ( 7. 5% ) 中男 169 例、女 41 例;

非职业性急性中毒1 620例 ( 58. 2% ) 中，男 473 例、女1147

例。
2. 2 急性中毒病例年度分布

由图 1 可见 1997—2007 年每年中毒病例均超过 100 例，

最高达 246 例。由图 2 可见 1997—1999 年病例剧增，其原因

是在此期间发生了 4 起大型群体中毒事故。图 3 显示 1998—
2005 年间病例稍增，可能与此时郊区菜农兴起大棚种植有关，

种植者在较为密闭的环境中喷洒农药，且自我保护意识差，

发生中毒人数有所增加。由图 4 可见，1997 年本院被确定为

沈阳市中毒救治中心后，1998 年起收治非职业性急性中毒病

例明显增多。
2. 3 年龄分布

2782例患者年龄 9 ～ 86 岁，平均 37. 3 岁; 工业急性中毒

患者年龄 9 ～ 60 岁，平均 36. 6 岁; 农业急性中毒患者年龄 18
～ 63 岁，平均 38. 6 岁; 非职业性急性中毒病例年龄 16 ～ 86

岁，平均 36. 8 岁。中毒患者年龄分布见表 1。

图 1 2782例急性中毒病例年度分布
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