
公告栏，仅有 ３１ ２％的企业在公告栏上告知职业病危害因素
检测结果。

２ ５　 个人防护用品使用
有 ７４ ６％的用人单位为劳动者配发劳动防护用品，但有

６８ ４％的企业使用的特种劳动防护用品存在假冒伪劣情况。
特种劳动防护用品鉴定、购买、发放需进一步加强管理。

２ ６　 劳动用工和职业健康监护情况
规模较大的企业劳动合同签订率为 ８１ ５％，职业病危害

劳动合同告知率为 ２８ ３％；规模较小的企业劳动合同签订率
为 ６２ ４％，职业病危害劳动合同告知率仅为 ５ ８％。职工的职
业健康体检率，上岗前为 ２７ ９％、在岗期间 ２９ ２％、离岗前
为 ２５ ８％，职业健康体检率较低。
３　 讨论

调查结果充分说明新疆工业企业的职业卫生管理状况仍

处于全国较低水平。其主要原因：（１）经济结构不合理，高
职业病风险企业在经济中比例过大，２０１２ 年新疆三种产业经
济结构为 １７ ５ ∶ ４７ ３ ∶ ３５ ２。第二产业中，矿业是新疆经济
发展的支柱产业，２００８年矿业对新疆经济总量的贡献率达到
３７ １％。（２）企业社会责任意识薄弱，企业负责人职业卫生
法制观念淡薄，一心追求经济效益，不重视职业卫生工作。

（３）政府监管能力不足，全新疆三级安全监管部门职业卫生
专职监管人员不足 ３０人，不能完全适应职业卫生监管工作要

求。（４）职业卫生技术支撑能力不足。２０１２ 年新疆约有企业
法人 ７万家，截至 ２０１２年底有职业卫生技术服务乙级资质机
构 １６家，外省备案职业卫生技术服务甲级机构 １０ 家，职业
卫生技术服务机构不足，职业卫生服务覆盖率低，职业卫生

专家少，远不能满足职业卫生服务的需要。

针对新疆工业企业存在的职业卫生问题提出以下建议：

（１）调整产业结构，大力发展节能环保，新能源、新材料等
新兴行业的投入，限期淘汰职业病危害严重的工艺技术和设

备，引导各类中小企业和家庭作坊式企业向规范化、规模化

发展，加快推进产业技术升级。（２）企业增强社会责任意识，
严格执行相关制度规定，设立职业卫生管理机构，健全职业

卫生制度。加强企业职业病防治经费的投入，包括职业卫生

防护的硬件设施、教育培训、作业场所维护、职业病危害检

测与告知、个人防护用品等的投入。（３）政府应完善职业卫
生法规、制度建设，加强职业卫生监管能力、技术支撑能力

的建设，加大监督执法力度。（４）劳动者加强职业卫生防护
意识，了解作业场所存在的职业危害因素，掌握防治职业病

的相关知识和技能，做好自身的职业健康防护。
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广西突发化学中毒急救实验室检验能力调查
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聂传丽，黎海红，王超英，苏旭

（广西壮族自治区职业病防治研究院，广西 南宁　 ５３００２１）

　 　 摘要：对全省 ９１家实验室工作人员、实验室仪器、开展
检验项目等方面进行了调查。结果表明，各地级市之间实验

室检测设备数量分布不均衡，大部分地级市实验室的检测设

备的数量和检测项目不足。建议以地级市为单位将实验室的

检测能力和设备实现资源共享，建立化学中毒急救平台，有

利于提高各地级市中毒检测水平。

关键词：化学中毒；实验室；检验
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　 　 为了解广西医疗机构的化学中毒应急能力现状，提出人
员和装备建议，建立完善的全省化学中毒应急救援体系，我

们于 ２０１１—２０１２年对广西各级承担化学中毒急救实验室的检
验能力进行了调查。

１　 对象与方法

调查承担化学中毒急救医疗机构的实验室，其中省级 ２
家、市级 １４家、县级 ７５ 家。将统一编制的 《广西急性中毒

应急能力情况调查表》发至所有的疾病预防控制中心和职防

院进行自填式问卷调查。调查表包括化学中毒急救实验室工

作人员学历、职称、检验仪器、已开展的检验项目等情况。

各市负责本行政区域内调查资料的汇总并将汇总表及原始调

查表报课题组。回收调查表 ９１份，回收率 １００％。
２　 结果
２ １　 被调查医疗机构实验室以及人员队伍情况

实验室以地级市为单位进行划分。南宁市拥有广西壮族自

治区疾病预防控制中心和广西职业病防治研究院 ２家省级机构
的实验室，南宁、桂林、柳州、百色等 １４ 个地级市均拥有一
个市级实验室，７５个县均有一家县级实验室。实验室工作人员
中有博士学位者 ２人 （均在南宁），硕士学位 ９人 （南宁 ７人，
桂林、柳州各 １ 人），本科学历 ７９ 人，大专 １２３ 人，中专 ４９
人。正高职称 ４ 人 （南宁），副高职称 １０ 人 （南宁 ６ 人，贺
州、玉林、百色、钦州各 １人），中级职称 １６０人。
２ ２　 实验室中毒检测设备

地市级化学中毒急救实验室主要实验仪器详见表 １。
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表 １　 地级市化学中毒急救实验室主要实验仪器

　 　 仪器名称 南宁 柳州 桂林 崇左 来宾 梧州 贺州 玉林 贵港 河池 百色 北海 防城港 钦州 小计

原子吸收分光光度计 １６ ７ ６ ５ １１ ３ １ ４ ４ ９ ８ ２ ２ ３ ８１

原子荧光光谱仪 ６ ２ ２ ２ ２ １ １ １ １ ５ ４ ２ １ ２ ３２

紫外 ／可见分光光度计 １２ ３ １ ２ ４ ２ ０ ３ ２ ６ ５ ３ ０ ２ ４５

可见分光光度计 ７ ５ ４ ４ ９ ５ ３ ６ ２ １０ ６ ２ ３ ２ ６８

气相色谱质谱联用仪 ４ １ １ ０ １ ０ ０ ０ １ ０ １ ０ ０ ０ ９

气相色谱仪 １０ １ ２ ２ ４ ３ ２ ４ ４ ８ ５ ２ ２ ３ ５２

高效液相色谱仪 ２ ３ ２ ０ ０ ０ １ １ ０ ０ １ １ ０ ０ １１

合计 ５９ ２３ ２０ １５ ３２ １５ ８ １９ １４ ３８ ３０ １２ ８ １２ ３０５

２ ３　 实验室中毒检测能力
根据卫生部颁发的 《省、地、县级疾病预防控制中心实

验室建设指导意见》规定，疾病预防控制机构开展的检验项

目有 ２３种化学物质。开展血毒鼠强、尿铅、尿锰、尿碘、尿
汞及空气铅、苯系物、ＣＯ 和 ＣＯ２ 检测的城市约 １０ 个，开展
血铅、尿镉、尿砷、尿氟及空气氮氧化物、硫化氢检测的有 ６
个，开展血镉、空气镉、丁烷、有机磷农药、有机氯农药检

测的城市少于 ５ 个，开展氯乙烯、甲酸、血碳氧血红蛋白、
尿粪卟啉检测的只有南宁市。

３　 讨论
从调查结果看，广西化学中毒急救实验室存在以下两方

面的问题。

３ １　 从事化学中毒实验室检验的高层次人才所占比例较低，
地级市之间人才分布不均衡

９１家实验室人员硕士以上学历者仅有 １１人，占总人数的
４ ２％ （１１ ／ ２６３）；本科和大专有 ２０２ 人，占 ７６ ８％ （２０２ ／
２６３）；具有高级职称者 １４人，占 ５ ３％；中级和初级职称 ２２７
人，占 ８６ ３％；其他 ２２ 人，占 ８ ４％。具有高级职称和高学
历的实验室人员主要集中在南宁市，南宁市检验人员共计 ６９
名，桂林、柳州、百色 ３个地级市的实验室人员均在 ２０ 人以
上；崇左、来宾、梧州、玉林、贵港、河池、钦州等 ７ 个地

级市的实验室人员均在 １０人以上，贺州、北海、防城港市实
验室工作人员不足 １０人。实验室工作人员的数量在不同地级
市之间差别很大，人才分布不均衡。

３ ２　 实验室中毒检测设备和检测能力需要进一步提高
广西化学中毒急救实验室实验仪器共计 ３０５ 台，其中南

宁有 ５９台 （占 １９ ３％）；来宾、河池、百色 ３ 个市的仪器数
量均超过 ３０台；桂林、柳州、玉林的仪器数量在 ２０ 台左右；
而崇左、梧州、贺州、贵港、钦州、防城港、北海 ７ 个地级
市的仪器数量在 １０ 台左右，仪器总数为 ８４ 台，仅占总数的
２７％。由此可知，各地级市之间实验室中毒检测设备数量分
布不均衡，大部分地级市实验室的检测设备数量不足。

除南宁市外，其余地级市检测化学物质的种类不能满足

卫生部颁发的 《省、地、县级疾病预防控制中心实验室建设

指导意见》规定的要求，无法满足应对突发公共卫生事件的

工作要求。

提高实验室的检测能力可以为中毒急救工作提供强有力

的保障。建议在现有的条件下，以地级市为单位将实验室的

检测能力和设备实现资源共享，充分利用现有资源，实现互

通有无，建立突发化学中毒事件检验平台，有利于提高各地

级市中毒快速检测水平，以最少的投入得到最佳的效果，提

高资源利用率。

（上接第 １２６页）
３ ３　 灰化条件对测定结果的影响

本研究中灰化时间为 ３０ ｍｉｎ时，Ⅰ号马弗炉游离 ＳｉＯ２ 含
量测定结果均高于标准参考值，Ⅱ号马弗炉游离 ＳｉＯ２ 含量测
定结果均在标准参考值范围内，提示不同型号的马弗炉在 ３０
ｍｉｎ的灰化时间下对粉尘样品的灰化程度不同。对Ⅰ号马弗炉
灰化 ３０ ｍｉｎ后样品的观察发现，炉中离炉盖距离较近位置的
部分坩埚内仍可见灰化不完全的黑色纸屑，可能由于炉内温

度分布不均匀，离炉盖距离较近位置的坩埚实际受热温度低

于温控仪显示的 ９００ ℃。采用 １ 号炉灰化 ６０ ｍｉｎ 的游离 ＳｉＯ２
含量测定结果均在标准参考值范围内 （Ｐ＞０ ０５）。推测问卷
调查中部分实验人员反映灰化过程影响测定结果主要原因可

能是由于在标准规定的下限时间 （３０ ｍｉｎ）内，马弗炉内对
样品的灰化温度达不到要求。因此，建议灰化样品时应加强

对马弗炉温度的质控，并尽量将样品放置在马弗炉中间位置，

样品有残留时应延长灰化时间，或及时更换满足标准温度要

求的马弗炉。

综上所述，按照 ＧＢＺ１９２ ４—２００７的操作规程，溶解时间
应不低于标准要求的 １５ ｍｉｎ，实验过程中应加强对滤纸过滤
效果和马弗炉灰化温度的质控，必要时应适当延长灰化时间。

由于焦磷酸法测定粉尘中游离 ＳｉＯ２ 含量的各个环节相对独
立，互相之间不能弥补，因此要注重对每一个操作环节的质

控，避免低估或高估测定结果。另外，粉尘样品的分散度、

不同基质成分的粉尘样品中非游离二氧化硅物质、隐晶型二

氧化硅、无定型二氧化硅以及焦磷酸难溶物也可能影响测定

结果［３］，我们将做进一步探讨。
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