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南昌市 10 家汽车 4S店职业卫生现状调查
Occupational health present situation of 10 automobile “Four S”stores in Nanchang city

彭维霞，郏慧

(南昌大学第四附属医院，江西 南昌 330003)

摘要: 随机抽取南昌市 10 家汽车 4S 店，对企业的职业
卫生现状进行专项调查。结果显示，南昌市汽车 4S店职业卫
生的高危影响因素包括乙苯、甲苯、电焊尘、粉尘、高温、
噪声、电焊弧光等，针对职业卫生管理中存在的漏洞，建议
企业加强职业卫生管理工作，定期做好职工职业健康体检和

职业危害因素监测。
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汽车 4S店在对汽车进行维修、保养过程中，主要的工艺

流程包括打磨、焊接、喷漆等，对于员工的职业健康有较大
影响
［1］。本文针对南昌市 10 家有代表性的汽车 4S 店职业卫
生现状进行了调查，并提出职业卫生工作的管理对策及建议。
1 对象与方法
1. 1 对象
在对南昌市所有汽车 4S店开展摸底调查的基础上，根据

不同的维修规模进行分类，并随机抽取了有代表性的 10 家汽
车 4S店进行重点调查。
1. 2 方法
针对所调查的 10 家 4S 店的维修、保养工艺流程中产生

有毒有害气体、粉尘、噪声、高温等岗位进行了全面监测，
并充分结合当天维修、保养车辆的数量以及不同岗位的工作
时间、工作强度等，分别设置了不同的监测点。在深入了解、
掌握汽车 4S店所选择的油漆、清洁剂以及固化剂等化学用品
的基础上，选择有代表性的工艺流程中的稀释、调漆等岗位
100个监测点进行取样检测，包括苯、二甲苯、乙酸丁酯、乙苯等
化学物质的分析检测;同时还对打磨、气割、电焊等 34 个监测
点进行砂轮磨尘、电焊烟尘的检测;对烘漆工艺岗位 20 个监测

点进行了高温检测;对干磨、抛光等噪声较大的岗位进行了噪
声强度检测;对 2 个电焊岗位进行了电焊弧光的检测。
按照《工作场所空气中有害物质监测的采样规范》

(GBZ159—2004)、 《工作场所空气中有害物质的测定方法》
(GBZ /T160—2004) 进行现场采样和实验室分析。
2 结果
2. 1 基本情况

10家汽车 4S店员工总人数 642 人，其中接触职业病有毒
有害的员工 100 人 (占员工人数的 15. 6% )，工作岗位主要集
中在调漆、喷漆等工种，负责调漆、刮腻子、打磨、添加稀
释剂、喷漆以及烤漆等工作。
2. 2 现场劳动卫生状况
汽车 4S店售后维修、保养服务通常包括清洗、维护发动

机，汽车外形维护，汽车电路修复等工作。汽车外形修复主
要工艺为钣金、电焊、喷漆、烘漆、打磨等，存在的主要职
业危害有乙苯、甲苯、电焊尘、粉尘、高温、噪声、电弧等。
在所调查的 10 家汽车 4S 店中，平均每天用于汽车外形修复
的时间达到 3 ～ 4 h，其他工种平均每周累计时间为 2 ～ 3 h，
工作强度一般。
2. 3 作业场所有害因素监测结果
对有代表性的工艺流程中的稀释、调漆等岗位 100 个监

测点进行取样检测，苯浓度检测结果 0 ～ 11. 0 mg /m3，超标点

4 个，合格率 96% ; 对打磨、气割、电焊等 34 个监测点砂轮
磨尘、电焊烟尘和呼吸性粉尘检测，超标点 5 个，合格率
85. 29% ; 干磨、抛光等 60 个噪声危害较严重岗位检测结果
显示，超标点 20 个，合格率 66. 67%。检测结果表明作业场
所空气中的甲苯、苯以及粉尘有所超标，噪声危害较为严重，
这对员工的职业健康构成了较大的危害。
2. 4 职业卫生管理制度

10 家汽车 4S店职业卫生管理制度的实施率达到 90%以
上，均建立了相应的职业病危害因素检测制度，职业病防治

知识培训制度等比较健全，但是大部分对于卫生管理制度的
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落实并不重视，制度并未得到有效贯彻和落实。
2. 5 维修车间职业卫生防护设施及个人防护用品发放状况

10 家汽车 4S 店职业卫生防护设施安装率 60% ～ 100%，
其中安装率最低是打磨车间的吸音设备。见表 1。
表 1 4S店维修车间职业卫生防护设施安装情况

项 目 安装 企业数

调漆间安装通风排毒设备 10 100

喷漆烤漆车间安装通风排毒设备 10 100

打磨车间安装通风排毒设备 10 100

打磨车间安装吸音设备 6 60

钣金车间安装吸音设备 7 70

钣金车间安装焊烟净化器 9 90

喷漆烤漆间安装降温设备 8 80

10 家 4S 店均发放了工作服、手套、防毒面具，9 家
(90% ) 发放了防尘口罩，7 家 (70% ) 发放了防护眼镜。
2. 6 职业健康体检

10 家汽车 4S店岗前、在岗以及离岗时进行职业健康监护
的企业分别占 70%、60%及 20%。而所有员工中在岗检查的
比率较低，只有 229 人，在岗体检率为 35. 6%，尚未发现疑
似职业病病例。提示员工在岗期间的职业健康体检工作，应
引起相关部门的高度重视，离岗员工的职业健康体检工作也

不容忽视。
3 建议及对策
3. 1 高度重视职业卫生工作
汽车 4S店应进一步完善维修车间的布局，如对钣金、机

电等岗位进行有效分隔，避免对无噪声干扰岗位的伤害。切

实做好作业场所通风设备的维护和保养工作，尽量选择无毒、
低毒的原材料及辅助材料，定期监测作业场所有毒有害因素，

确保作业场所的甲苯、苯等有毒有害物质的浓度不超标［2］。
进一步加强汽车 4S店打磨车间吸音设备的安装工作，防止噪
声等对员工职业健康的危害; 加强员工职业健康知识宣传、
培训工作，不断提高员工的自我保护意识，确保员工防护用

品发放到位，作业过程中正确穿戴好劳保用品，定期更换破

损的防护用品。
3. 2 加强健康监护工作
组织员工进行职业健康体检，包括员工上岗前的体检，

同时定期对接触有毒有害的员工进行在岗职业健康体检，对

于职业健康损害，尽量做到早发现、早诊断、早治疗。建立
并健全员工的职业健康档案，做好员工离岗时的职业健康体

检，并将检查结果如实告知员工，切实保障员工的职业健康

权益。
3. 3 贯彻落实《职业病防治法》
职业病防治机构应进一步加强对汽车 4S 店的监督、管

理、指导以及服务工作，定期开展作业场所职业卫生的监督
检查; 加强职业健康知识的教育与培训工作，切实提高企业

管理者和员工的职业健康意识，促进汽车 4S 店企业职业卫生
工作的健康有序开展。
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