
动时间。
2. 4 产期和哺乳期劳动保护执行情况

被调查的女职工产假≥90 d 的 556 名 ( 占 72. 8% ) ，404
名 ( 52. 9% ) 在产休期工资有变动，产休期有 6 名 ( 0. 8% )

被解除劳动合同，83 名 ( 10. 9% ) 女职工未在每班劳动时间

内安排两次哺乳时间，244 名 ( 31. 9% ) 女职工未将哺乳和

往返途中的时间计入劳动时间，36 名 ( 4. 7% ) 女职工在哺

乳期间被延长劳动时间，91 名 ( 11. 9% ) 在哺乳期间被安排

从事夜班劳动，13 名 ( 1. 7% ) 所在单位设有哺乳室，313 名

( 41. 0% ) 女职工所在单位为产妇负担生育费用。
3 讨论

目前已经实施的《女职工劳动保护规定》 《女职工禁忌

劳动范围的规定》和《女职工保健工作规定》等一系列政策

法规，为落实女职工劳动保护工作提供了法律依据。本次调

查发现女工维权意识不强，自我保护意识不强，有 1 /3 的女

职工对“单位应该设有劳动保护管理机构和管理人员”并不

知情。企业对女工保护重视不够，存在未能按照相应法律法

规执行女职工“四期”劳动保护条例的现象。由于职业卫生

服务机制和体制等原因，职业卫生监管难度较大，女职工劳

动保护没有专门的部门管理。因此，我们提出以“妇女儿童

工作委员会”为牵头管理单位的“企业女职工劳动保护工作

模式”，采取疾病预防控制中心、卫生监督所、安监、妇儿工

委、工会以及职业卫生与职业医学研究机构等多部门共同合

作，结合各自工作特点，多措并举，搞好企业女职工劳动保

护工作。如卫生监督和疾病预防控制中心应该对用人单位的

职业卫生的台账建立、女职工体检、职业病诊断以及宣传教

育进行监管; 安监、工会以及职业卫生与职业医学研究机构

做好本职工作，所有单位应定期向妇女儿童工作委员会反馈

监管结果，妇女儿童工作委员会协调好各部门。各级管理部

门应该以保护劳动者健康及其相关权益为目标，进一步转变

观念和工作方式，加强合作，注重协调，努力做好女职工劳

动保护工作。
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大兴区民营企业劳动者职业卫生知信行及其需求调查分析
Suvery and analysis of KAP ( knowledge，attitude，practice) situation on occupational health and

its demand in workers of Daxing district private enterprise
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( 北京市大兴区卫生监督所，北京 102600)

摘要: 随机选择大兴区印刷、家具和机械制造类 11 家民

营企业的1061名劳动者进行职业卫生知信行与需求的问卷调

查。结果显示不同行业劳动者对 10 个职业卫生知识知晓率不

尽相同，96. 61% 劳动者希望获得职业卫生知识，94. 63% 愿

意参加职业健康检查。提示应继续加强民营企业劳动者的职

业健康教育和行为干预。
关键词: 民营企业; 职业卫生; 健康教育
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为了解大兴区民营企业劳动者对职业卫生相关知识、态

度、行为 ( KAP) 与职业卫生知识需求情况，我们于 2011 年

6—10 月对辖区 11 家民营企业的1061名劳动者进行了职业卫

生知信行与需求情况的问卷调查。
1 对象与方法

1. 1 对象

随机选取民营企业中的印刷、家具和机械制造类企业共

11 家，对从事职业病危害作业的劳动者1061人 ( 65. 42% 为外

来务工人员) 进行问卷调查，调查对象基本情况见表 1。

表 1 调查对象基本情况

项目 人数
构成比
( % ) 项目 人数

构成比
( % )

性别 男 573 54. 01

女 488 45. 99

年龄 ＜ 20 39 3. 68
( 岁) 20 ～ 403 37. 98

30 ～ 360 33. 93

40 ～ 259 24. 41

文化程度 小学 18 1. 70
初中 565 53. 25
高中 /中专 335 31. 57
大专以上 143 13. 48

工龄 ＜ 1 178 16. 78
( 年) 1 ～ 5 559 52. 68

6 ～ 10 207 19. 51
＞ 10 117 11. 03

1. 2 方法

自行设计调查问卷，内容包括调查对象基本情况，职业

卫生知识、态度、行为，获得职业卫生知识主要途径与需求

等方面内容。由区卫生监督所统一组织发放问卷，调查对象

匿名独立填写问卷，现场收回，共发出问卷1100份，收回问

卷1100份，有效问卷1061份，有效率为 96. 45%，使用 Excel
建立数据库，采用 SPSS16. 0 软件对数据进行统计分析。
2 结果

2. 1 职业卫生知识知晓情况

717 人 ( 67. 58% ) 知道《职业病防治法》是一部为预防

控制 职 业 病 危 害 保 护 劳 动 者 健 康 的 法 律; 有 540 人

( 50. 89% ) 知道应进行上岗前、在岗期间和离岗时的职业健

康检查; 除职业病可以预防和职业健康监护外，其余 8 项知

识比较不同行业人群知晓率间差异有统计学意义 ( P ＜ 0. 05，
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P ＜ 0. 01) 。见表 2。
2. 2 职业卫生态度

劳动者愿意了解职业卫生知识和认为卫生监督机构有必

要到企业进行职业病防治工作检查的比例最高; 95. 66% 的

劳动者认为工作中佩戴个人防护用品能有效预防职业病的发

生，因此愿意正确使用个人防护用品; 88. 88% 的劳动者认

为职业性健康检查非常必要，检查可有效地预防职业病的发

生。说明大多数劳动者对职业病防治的认识态度还是较为正

确的，55. 32% 的劳动者认为自己有患上职业病的可能。见

表 3。
表 2 大兴区民营企业劳动者职业卫生知识知晓情况

内容
印刷 ( 210 人) 家具 ( 297 人) 机械制造 ( 554 人) 合计 ( 1061 人)

人数 % 人数 % 人数 % 人数 % χ2 值 P 值

《职业病防治法》概念 138 65. 71 204 68. 69 375 67. 81 717 67. 58 0. 53 ＞ 0. 05
职业病可以预防 160 76. 19 249 83. 84 439 79. 24 848 79. 92 4. 82 ＞ 0. 05
职业健康监护 115 54. 76 151 50. 84 274 49. 46 540 50. 89 1. 71 ＞ 0. 05
劳动者依法享有的权利 110 52. 38 122 41. 08 238 42. 96 470 44. 29 7. 21 ＜ 0. 05
作业岗位存在职业有害因素 146 69. 52 197 66. 33 305 55. 05 648 61. 07 18. 20 ＜ 0. 01
职业危害因素对健康的影响 152 72. 38 163 54. 88 366 66. 06 681 64. 18 18. 17 ＜ 0. 01
毒物进入人体的主要途径 176 83. 81 199 67. 01 460 83. 03 835 78. 69 33. 71 ＜ 0. 01
长期接触粉尘引起的疾病 101 48. 10 138 46. 47 313 56. 49 552 52. 02 9. 42 ＜ 0. 01
接触含苯溶剂对人体的危害 71 33. 81 90 30. 30 225 40. 61 386 36. 38 9. 63 ＜ 0. 01
接触高强度噪声引起的疾病 156 74. 29 195 65. 66 425 76. 71 776 73. 14 12. 21 ＜ 0. 01

表 3 大兴区民营企业劳动者职业卫生态度认知情况

内容
印刷 ( 210 人) 家具 ( 297 人) 机械制造 ( 554 人) 合计 ( 1061 人)

人数 % 人数 % 人数 % 人数 % χ2 值 P 值

愿意了解职业卫生知识 200 95. 24 285 95. 96 540 97. 47 1025 96. 61 2. 85 ＞ 0. 05
愿意接受职业卫生培训 195 92. 86 280 94. 28 543 98. 01 1018 95. 95 13. 36 ＜ 0. 01
职业性健康检查非常必要 183 87. 14 263 88. 55 497 89. 71 943 88. 88 1. 06 ＞ 0. 05
正确使用个人防护用品 194 92. 38 281 94. 61 540 97. 47 1015 95. 66 10. 62 ＜ 0. 01
自己有可能患上职业病 86 40. 95 140 47. 14 361 65. 16 587 55. 32 47. 30 ＜ 0. 01
有必要对企业检查 193 91. 91 285 95. 96 544 98. 19 1022 96. 32 17. 17 ＜ 0. 01
企业组织职业卫生培训 186 88. 57 278 93. 60 525 94. 76 989 93. 21 9. 33 ＜ 0. 01

2. 3 职业卫生相关行为

积极参加职业健康检查和愿意配合企业开展职防工作的

比例最高，经常关注警示标识和在发生了职业危害或中毒事

故时尽快脱离现场比例较低，有 40. 43%劳动者有经常在工作

场所喝水、吸烟、吃零食等习惯，还有 78. 69%劳动者会经常

穿工作服回住所和去食堂等处 ( 表 4) 。
表 4 大兴区民营企业劳动者职业卫生行为情况

内容
印刷 ( 210 人) 家具 ( 297 人) 机械制造 ( 554 人) 合计 ( 1061人)

人数 % 人数 % 人数 % 人数 % χ2 值 P 值

经常穿工作服去住所和食堂 175 83. 33 199 67. 01 461 83. 21 835 78. 69 33. 65 ＜ 0. 01
在工作场所喝水、吸烟、吃零食 75 35. 71 123 41. 41 231 41. 69 429 40. 43 2. 42 ＞ 0. 05
按要求佩戴个人防护用品 130 61. 91 247 83. 16 474 85. 56 851 80. 21 55. 94 ＜ 0. 01
发现职业安全隐患及时报告 162 77. 14 256 86. 19 417 75. 27 835 78. 69 14. 14 ＜ 0. 01
关注职业危害警示标识 102 48. 57 174 58. 59 280 50. 54 556 52. 40 6. 56 ＜ 0. 05
主动了解岗位职业危害 173 82. 38 265 89. 22 506 91. 33 944 88. 97 12. 47 ＜ 0. 01
愿意参加职业健康检查 189 90. 00 281 94. 61 534 96. 39 1004 94. 63 12. 23 ＜ 0. 01
疑似职业病如何处理 139 66. 19 234 78. 79 393 70. 93 766 72. 19 10. 64 ＞ 0. 01
愿意配合企业开展职防工作 201 95. 71 280 94. 28 527 95. 12 1008 95. 01 0. 57 ＞ 0. 05
发生职业危害事故时采取的措施 99 47. 14 163 54. 88 293 52. 89 555 52. 31 3. 11 ＞ 0. 05

2. 4 获得职业卫生知识的途径

劳动 者 获 得 职 业 卫 生 知 识 的 途 径 依 次 为 企 业 培 训

( 32. 89% ) 、广播电视传媒( 20. 17% ) 、同事交流( 13. 67% ) 、卫
生监 督 专 刊 ( 13. 19% ) 、企 业 宣 传 栏 ( 5. 75% ) 、合 同 告 知

( 4. 81% ) 、报刊杂志 ( 3. 96% ) 、街头宣传活动 ( 3. 11% ) 、互联

网( 1. 79% ) 及外出前家乡的务工培训( 0. 66% ) ; 期望获得职业

卫生知识传播的方式分别是岗前培训 ( 31. 01% ) 、专业人员介

绍( 28. 65% ) 、宣传专刊( 9. 43% ) 、视听资料( 8. 11% ) 、宣传挂

图及张贴画( 6. 88% ) 、带有宣传内容的小礼品( 6. 59% ) 、报刊

( 5. 56% ) 、其他 3. 14% ( 墙体广告、宣传栏、标语) 。

2. 5 职业卫生相关知识需求情况

预防职业病措施列首位 ( 23. 56% ) ，其次是劳动者权利

与义务 ( 22. 05% ) 、职业病法规 ( 17. 82% ) 、企业的责任与

义务 ( 10. 75% ) 和职业病的诊断及康复治疗 ( 10. 27% ) ，突

发职业事故应急处置、防护用品的正确使用、职业病待遇和

职业禁忌证分别占 5. 47%、4. 14%、4. 90% 和 1. 04%，说明

随着《职业病防治法》的宣传普及，劳动者的自我保护意识

也在逐步提高。
3 讨论

本次调查的职业健康监护、职业病可以预防、劳动者依

·554·中国工业医学杂志 2013 年 12 月第 26 卷第 6 期 Chinese J Ind Med Dec 2013，Vol． 26 No． 6



法享有职业卫生保护权利、接触含苯的有机溶剂可能引起的

疾病等知晓率与我们 2007 年调查比较有了较大提高 ( 25%，

37. 04%，21. 91% ) ［1］。虽然大兴区借助开展基本职业卫生服

务试点，采取多种形式广泛开展职业病防治宣传活动和举办

企业管理人员与劳动者职业卫生知识培训班，但调查的 10 项

职业卫生知识知晓率与《国家职业病防治规划 ( 2009—2015
年) 》的要求还有差距，说明目前采取的宣传方法其作用和效

果还有一定的局限性，提示今后在普及宣传形式和培训途径

上还需不断创新，以适应劳动者职业卫生知识的需要，提高

其职业健康意识和自我保护能力。调查还显示劳动者在工作

场所吸烟、吃零食和穿工作服回住所等不良职业行为习惯比

例较高，因此如何让劳动者建立正确的职业卫生认知态度与

信念、克服侥幸心理，养成良好的职业健康行为，也应是今

后职业健康教育研究的重点内容之一。
调查发现劳动者更希望通过岗前培训、专业人员介绍和

职业卫生知识读本及视听资料等方式 ( 占 77. 20% ) 获得职

业卫生知识，这也为民营企业开展职业卫生宣传培训和职业

健康教育提供依据。鉴于辖区内企业数量多，职业卫生专业

人员少，难以满足众多企业对专业人员培训需求，建议由职

业病防治机构组织编印通俗易懂的培训材料，并负责对各企

业的职业卫生专兼职人员或企业骨干进行专题培训，经考核

合格后作为职业病卫生知识的传播者负责对企业劳动者再培

训，同时也可借鉴同伴教育的经验，以人际传播方式在劳动

者间普及职防知识。用人单位应将对劳动者职业卫生知识培

训常态化，如定期播放职业病防治知识宣传片，有条件的企

业可尝试将职业健康安全提示用语以电子屏目滚动播放和群

发短信等方式传播给劳动者，通过采取以劳动者喜闻乐见的

方式而有针对性的开展职业健康安全教育活动，尤其是加强

新员工的岗前职业卫生培训，将对预防和控制职业病及职业

危害的发生和保护劳动者的职业健康起到关键性作用。对辖

区内劳动者人数较多且职业危害较严重的企业，可由专业人

员对其进行专门的职业卫生培训，从提高劳动者职业病防治

法规与防治相关知识的知晓率开始，最终达到知识、态度和

行为水平的共同提高。
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1 例心律平中毒致心脏骤停的抢救护理
王项菲

( 沈阳急救中心急诊科，辽宁 沈阳 110005)

1 病例资料

患者，女，29 岁。自服心律平 40 片 30 min 后，于 2013
年 6 月 20 日 20: 10 由家属陪同步行来诊。入院体检: 意识清，

呼吸平稳，血压 123 /82 mm Hg，心电图示窦性心律，心率 74
次 /min。20: 15 患者突然出现意识丧失，瞳孔散大，抽搐，继

而呼吸心跳停止，心电图示室颤。立即给予 200 WJ 电击除颤

一次后心电监护示电机械分离，心脏按压泵进行胸外按压，

调试按压深度为 4 cm，频率为 100 次 /min。行气管插管，固

定后连接呼吸机辅助通气。遵医嘱给予阿托品 1 mg，肾上腺

素 1 mg 静脉注射，每 3 min 一次，共给予阿托品 3 mg，肾上

腺素 5 mg，利多卡因、多巴胺持续静脉滴注。20: 45 心电图

示窦性心动过速，心率 124 次 /min，瞳孔较前回缩，光反射

迟钝，血压 80 /41 mm Hg。自主呼吸逐渐恢复。予洗胃，20%
甘露醇 150 ml + 活性炭 50 g 吸附导泻等对症治疗。同时采用

冰帽头部物理降温，待血压平稳后，给予 20%甘露醇及纳洛酮

促进脑复苏药物。严密监测心电、血压、血氧饱和度和血气分

析的变化，调整药物的滴速及呼吸机参数。次日 4: 20 患者意

识转清，双瞳孔等大正圆 ( d = 3. 0 mm) ，呼吸平稳 ( 15 次 /
min) ，窦性心律，心率 70 次 /min，血压 110 /72 mm Hg，四肢

活动灵活，撤呼吸机。经过 2 d 急诊观察，患者痊愈出院。

2 护理体会

2. 1 持续有效的心脏按压。在心跳呼吸骤停病人的抢救过程

中应尽早实施 CPＲ，使用心肺复苏泵进行大约 30 min 的心肺

复苏，确保心脏按压的持续性和有效性，使心脑及各脏器得

到充分的血液灌注，提高抢救成功率。
2. 2 早期给予降温治疗，保护脑细胞。心肺复苏同时采取头

部冰帽降温，使头部温度降到 32℃左右。低温治疗可降低脑

氧代谢率，减轻再灌注损伤，心跳恢复，血压平稳后立即给

予脱水剂及促进脑复苏的药物。
2. 3 加强有效循环监护。心律平是兼有局麻作用与轻度 β-
受体阻断作用的 Ic 类抗心律失常药物。大量服用可以引起血

压下降、心功能降低、窦房结抑制、房室传导阻滞，甚至猝

死。复苏初期循环系统不稳定，应加强监测心率、心律、血

压的变化，每 5 ～ 10 min 监测并记录 1 次血压、脉搏、呼吸和

血氧饱和度，根据血压波动调节升压药物的滴速。生命体征

平稳后，每 30 min 监测并记录上述指标 1 次，发现心律失常

的危险信号及时报告医生做好治疗及除颤等准备工作。
2. 4 加强呼吸道管理。抢救过程中严密观察患者呼吸变化，

呼吸停止给予呼吸机辅助通气。选择适当的呼吸机参数，对

吸入气体进行湿化和温化处理。注意呼吸机有无管道连接脱

落、漏气、气道被痰液阻塞等情况，及时处置，保持气道通

畅。并根据血气分析结果，调整有效通气指标及氧浓度。本

例患者自主呼吸恢复时间较早，符合撤机指征，尽早撤机及

气管插管，避免呼吸机相关肺炎发生。
2. 5 心理护理。患者经抢救清醒后，发现自己处在一个陌生

的环境里，因气管插管带来不适而感到恐惧不安，不配合或

拒绝治疗。护理人员耐心开导，以减轻患者的不安心理，使

其充分信任医护人员，增强了战胜疾病的信心。
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