
·382 主望煎堑堑堂墨查!!!!至!旦笙!!鲞笪!塑曼!堕!墅!!!竺型：垒2型!!!!：塑!：!!，堕!!

江苏省农村居民生产陛农药中毒
危险因素的配对病例对照研究

涂志斌 崔梦晶 么鸿雁 胡国清Huiyun Xiang Lorann Stallones 张徐军

【摘要】 目的探讨江苏省农民生产性农药中毒的危险因素。方法采用以人群为基础的

1：2病例对照研究，按同性别、同村庄和年龄相差不超过3岁的匹配原则，对121例生产性农药中

毒病例和242名对照进行统一问卷凋查。用EpiData 3．1软件建立数据库，SPSS 16．0软件进行单

因素、多因素条件logistic回归分析。结果单因素分析结果显示，缺乏安全指导、喷洒农药前不

阅读标签、不退步打药、用手擦汗、药械滴漏、打药时身体受到污染和打药过程中身体感到不适仍

继续打药与生产性农药中毒有关；多因素logistic回归分析结果表明，缺乏安全指导、喷洒农药前

不阅读标签、用手擦汗、药械滴漏4项为农民生产性农药中毒的危险因素，其OR值分别为2．25

(95％CI：1．35—3．74)、1．95(95％CI：1．19～3．18)、1．97(95％CI：1。20～3．24)、1．82(95％CI：1．10～

3．叭)。结论江苏省农民生产性农药中毒与缺乏安全指导、喷洒农药前小阅读标签、用于擦汗、

药械滴漏等危险因素有关。
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【Abstract】0bjeetive To explore the risk factors on cases regarding work-related acute

pesticide poisoning among farmers of Jiangsu province．Methods A population—based．1：2 matched

case．conUol study was carried out．with 121 patients as case-group paired by 242 persons with same

gender．district and age less then difierence of 3 years，as controls．Cases were the ones who had

suffered from work—re【ated acutc pesticide poisoning．A unified questionnaire wasused．Data base was

established by EpiData 3．1．and SPSS 16．0 was used for both data single factor and multi—conditional

logistics regression analysis．Results Results from the single facfor logistic regression analysis

showed that the related risk factors were：1ack of safety guidance．1ack ofreadable labels befores praying

pesticides，no regression during application，using hand to wipe sweat，using leaking knapsack，body

contaminated during application and continuing to work when feeling in after the contact of pesticides．

Results from multi．conditional logistic regression analysis indicated that the 1ack of safety guidance

(OR=2．25，95％C／：1．35—3．74)，n0 readable labels befores praying pesticides(OR-=l 95，95％C，：

1．19—3，1 8)，wiping the sweat by hand during application(OR=1．97，95％CI：1 20-3．24)and using

leaking knapsack during application(OR=1．82，95％c，：1】O一3．01)were risk factors for the

occurrence of work．related acute pesticide poisoning．Conclusion The lack of safety guidance．no

readable labels befores praying pesticides，wiping the sweat by hand or using leaking knapsack during

application were correlated to the occurrence ofwork—related acute pesticide poisoning．
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急性农药中毒已成为中国乃至全球农民重要

的职业卫生和公共卫生问题”，“。据估计，亚洲发

展中国家每年约有2500万农民发生轻度以上农药

中毒∞】。1997—2003年我国报告农药中毒人数达

108 372例，但生产性农药中毒仅占25．4％一“。国内

外研究发现，由于受到报告网络不完善、负责报告人

员频繁变动和缺乏强制性措施等的影响，生产性农

药中毒的漏报率高达60％。100％【4’71。目前，针对农

药中毒的研究，多是基于报告发病数据的描述性研

究，无法反映生产件农药中毒的真实情况。本研究

在对江苏省农民农药巾毒现况调查荩础上，对获得

的121例生产性农药中毒的农民进行1：2匹配病例

对照研究，探讨其危险因素，为预防和减少农药中毒

的发生提供依据。

对象与方法

1．研究对象：2009年7月至2011年8月采用分

层整群随机抽样方法，在江苏省中、南、北地区各抽

取一个村庄作为调查点。生产性农药中毒病例符合

GBZ 8-2002职业性急性有机磷杀虫剂中毒诊断标

准、GBZ 52—2002职业性急性氨基甲酸酯杀虫剂中

毒诊断标准、GBZ 43—2002职业性急性拟除虫菊酯

中毒诊断标准以及GBZ 46—2002职业性急性杀虫脒

中毒诊断标准，并在最近一年内从事农业生产活动

中，接触农药后24 h内出现症状的农民为病例组，排

除在农药生产、购买、运输和储存等过程中引起的农

药中毒。选择与病例组同性别、同村庄和年龄相差

不超过3岁的非生产性农药中毒的农民为对照组，

以1：2比例进行匹配。共收集121例病例和242名

对照。

2．研究内容：采用统一调查表，对病例组和对照

组进行人户面谈式问卷调查。调查内容包括：①一

般情况(年龄、性别、文化程度和婚姻状况等)；②农

药使用安全知识获得情况；③农药施用方法(隔行打

药、退步打药和顺风打药等)；④农药施用过程中的

行为(使用农药前阅读标签、采用防护措施、徒手配

药、打药时吸烟，饮食、用手擦汗、药械滴漏、打药时

身体受污染、身体感到不适仍继续打药和打药后未

及时清洗等)。本研究获得美国Colorado State

University和东南大学伦理委员会的批准，并征得被

调查者的同意。

3．统计学分析：先用EpiData 3．1软件建立数据

库并进行数据录入，然后用SPSS 16．0统计软件对可

能引起生产性农药中毒的14项可疑危险因素进行

单因素条件logistic回归分析，挑选差异有统计学意

义的变量(P<0．05)进行多因素条件logistic回归分

析，入选标准为0．10，排除标准为0．15，分析结果包

括各因素的回归系数(口)、标准误(s；)、P值、DR值及

其95％可信区间(u)。

结 果

1．一般情况：实际调查1600人，共获得合格问

卷1490份，回收率为93．1％。在合格的调查表中，病

例组121例，对照组242名。从表1可见，两组在性

别、地区和年龄上的差异无统计学意义，说明组间资

料均衡性较好，具有可比性。

表1病例组和对照组一般情况

因素 f篙象 f娑组42) f值 P值

性别

男 63

女 58

地区

苏南 34

苏中 19

苏北 68

年龄(岁)

<34 4

35— 21

45～ 39

55～48

≥65 9

2．单因素条件logistic回归分析：对缺乏安全指

导、不阅读标签、徒手配药、混合配药、不隔行打药、

不退步打药、不顺风打药、打药时吸烟／进食、用手擦

汗、药械滴漏、打药时身体受到污染、身体感到不适

继续打药、1_作后不清洗及无防护措施14项可疑的

农药中毒危险因素进行单因素条件logistic回归分

析，以生产性农药中毒发生情况为因变量(0=未中

毒，1=中毒)，以14项可疑危险因素为自变量，结果

显示发生生产性农药中毒的危险中，“缺乏安全指

导”是接受过安全指导的3．22倍(95％CI：2．05～

5．07，P<0．001)、“不阅读标签”是阅读标签的2．69

倍(95％CI：1．72～4．21，P<0．001)、“不退步打药”是

退步打药的1．86倍(95％CI：1-19—2．91，P=0．006)、

“用手擦汗”是不用手擦汗的2．24倍(95％印：1．43。

3．49，P<0．001)、“药械滴漏”是药械不滴漏的2．69

倍(95％c，：1．72—4．21，P<0．001)、“打药时身体受

到污染”是不受污染的1．87倍(95％C1：1．17～3．00，

P=0．009)及“身体感到不适继续打药”是身体感到
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不适停止打药的1．71倍(95％C／：1．15～2．56，P=

0．009)。见表2。

表2单因素条件logistic回归分析

因素 赋值方法 s：(B)P值 0冠值(95％C／)

缺乏安仝指导 1=是，O=否0．23<O．001 3．22(2．05—5．07)

不阅读标签 1=是，O=否0．23<0．001 2 69(1．72～4．21)

徒手配药 1=是，O=否0．33 O．250 0 68(0．35～1．31)

混合配药 1=是。0=否1．16 O．724 1．51(O．16—14．64)

不隔行打药 1=是，o=否o 29 0447 1 25(0 70—2．22)

不退步打药 1=是，0--否023 O．006 1．86(1 19—2．91)

不顺风打药 1=是，O=否026 0．182 1．42(0．85～2．36)

打药时吸烟／进食 1=是，O=否0．40 0．130 0．55(0．25～1．19)

用手擦汗 1=是，O=否O．23<O．001 2．24(1．43—3．491

药械滴漏 l=是，O=否O．23<0．001 2．69(1．72—4．21)

打药时身体受到污染 1=是，O=否024 0009 1 87(1，17～3 oo)

身体感到不适继续打药1=是，O--否O．21 O．009 1．71(1．15—2 56)

工作后不清洗 1=是，0=否0．45 O．333 1．55(0．64～3 75)

无防护措施 1=足，0--否O．23 O．582 1．14(0．72—1 80)

3．多因素条件logistic回归分析：对单因素条件

logistic回归分析结果按血。=0．10、Grout=0．15的标准

筛选出7个具有统计学意义的变量，以生产性农药

中毒发生情况为因变量(0=未中毒，1=中毒)，以缺

乏安全指导、喷洒农药前不阅读标签、不退步打药、

用手擦汗、药械滴漏、打药时身体受到污染和打药时

身体感到不适继续打药7个因素为自变量，进行多

因素logistic回归分析。结果显示，缺乏安全指导、

喷}两农药前不阅读标签、用手擦汗和药械滴漏4项

具有统计学意义，其OR值分别为2．25(95％C／：

1．35～3．74)、1．95(95％C／：1．19～3．18)、1．97(95％∞：

1．20～3．24)、1．82(95％C／：1．10～3．01)，见表3。通

过对模型进行似然比检验，)c2=52．15，P<0．001，说

明该模型的拟合效果较好，拟合方式采用的是基于

偏最大似然估计的逐步前进法。

表3多因素条件logistic回归分析

注：aOR值为调整后的OR值

讨 论

江苏省农药中毒报告发病率居全国前五位nj。

由于受到报告系统数据质量与报告网络不完善等因

素影响，目前生产性农药中毒的报告发病水平严重

偏低于实际发病水平，无法真实反映农药在农业生

产过程中对农民健康造成的严重影响⋯。本研究发

现，缺乏安全指导、喷洒农药前不阅读标签、用手擦

汗和药械滴漏是生产性农药中毒的重要危险因素，

这与van der Hoek和Konradsen”的研究结果一致。

缺乏安全指导是生产性农药中毒的最主要危险

囚素。Soltaninejad等凹。研究发现，大多数发生生产

性农药中毒的农民都缺乏正确的农药使用安全指

导。Yaser等”0。研究表明，缺乏正确的农药使用安全

知识，多是由于文化水平低，获得正确的农药使用安

全知识途径少等原因，尤其足在偏远和经济水平小

高的地区，少有知道正确使用农药安全知识的农

民。安全教育不仪可提高农民对农药暴露危险因素

的知晓情况，且能了解急性生产性农药中毒对健康

的危害”1嘲。使用不同力‘式的安全教育，可促使农

民在农药使用过程中采取保护性行为和增加个人防

护用品的使用”31”]。

喷洒农药前不阅读标签是引起农民生产性农药

中毒的重要影响因素。由于受文化程度等因素的影

响，多数农民在喷洒农药前不阅读标签，从而导致在

喷洒农药中无法正确安全使用农药。因此，如何让

农民能够正确列解生产商复杂的农药标签内容，正

确合理地使用农药，已成为预防和减少生产性农药

中毒的主要措施之一。针对农民文化水平较低的状

况，采用卡通故事和口述农药安全使用知识等形式，

对农民理解农药标签的内容，可以有效地起到积极

的作用m”1。

在喷洒农药过程中用手擦汗也是导致生产性农

药中毒的高危因素。虽然手接触农药不是引起农民

生产性农药中毒的直接冈素，但手接触农药的机会

却很多，是导致生产性农药中毒的一个媒介“⋯。

Delhomme等”6o认为手接触农药的浓度要远高于其

他部位如眼、鼻和口腔等。Matin等[”3还认为身体其

他部位可能存在潜在的吸收剂量。因此，接触农药

用手擦汗可间接地使农药进入人体的一些敏感器官

如眼、鼻和口腔等，提高了农药的吸收剂量，进而导

致发生农药中毒危险的增加。

农民生产性农药中毒还与药械滴漏有关。农药

喷洒时间大多是在第三季度，也是一年中最炎热的

季节。气温高，绝大多数喷洒农药的农民衣着单薄，

身体的裸露部位较多，使用的防护措施又少甚至不

用。同时，皮肤又是生产性农药中毒最主要的吸收

器官”。因此，如加之药械滴漏，更易使农药透过皮
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肤进入体内，从而引起生产性农药中毒。故及时更

换滴漏的药械和改进喷洒药械陛能是减少生产l生农

药中毒发生的重要措施。另外，如果农药残留在使

用者的身体或衣服上并被带入家中，将增加家庭其

他成员，特别是儿童对农药暴露的危险。1⋯。

综上所述，缺乏安全指导、喷洒农药前不阅读标

签、施药时用手擦汗和药械滴漏是引起农民牛产性

农药中毒的丰要危|j{；=因素。对于牛产性农药中毒来

说，主观因素占大多数，表明是可预防的；改变与生

产性农药中毒有关的高危行为，对于控制生产性农

药中毒具有重要意义。
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