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职业暴露与肺癌临床特征的相关性分析

刘英宇王红阳张蕾

【摘要】 目的分析职业暴露人群肺癌发生及其特征。方法对唐山市21lo名有从事石

棉、煤焦油、烟尘、重金属、橡胶等相关职业且年龄>120岁的居民进行问卷调查(包括一般情况、工

作年限、吸烟史和吸烟程度)，另外收集378例医院就诊的肺癌患者，其中有职业暴露史149例，将

其一般情况、肺外病变临床表现、胸部影像学、病理类型、伴随疾病和肿瘤转移情况等与其他职业

患者比较。结果在21lO名有职业暴露的研究对象中，肺癌患者共621例(29．43％)。男性患病

率高于女性，但差异无统计学意义(P>O．05)。调查显示，年龄、吸烟年限、吸烟程度以及从事职

业暴露的工作年限均为肺癌患病的重要因素(P<0．01)。两组患者在肺外病变临床表现的发生率

和表现形式上的差异均无统计学意义(P>O．05)；胸部影像学表现为阻塞性肺气肿，职业暴露组

(36．91％)高于其他职业组(18．78％)，差异有统计学意义(P<0．05)；病理类型为鳞癌的概率，职业

暴露组(36．24％)高于其他职业组(28．38％)，但差异无统计学意义(P>0．05)；后期肿瘤胸膜转移，

职业暴露组(14．09％)也高于其他职业组(7．42％)(P<0．05)。结论职业暴露人群中吸烟程度

重、年长者和职业暴露年限高者肺癌的发生率高，I临床影像学表现多为阻塞性肺气肿，病理类型以

鳞癌和后期肿瘤胸膜转移为多见。
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【Abstract】0bjective To study the relationship between clinical characteristics of lung
cancer patients and their occupationaI exposure．Methods 2110 workers(≥20 years)who had been

engaged in occupation tllat were exposed to risk factors of 1ung cancer．were asked to fill in

questionnaires which included social demographic characteristics，length of service，smoking history

and habits etc．378 CaseS with lung cancer admitted in the Tangshan Wbrker’S Hospital were selected
and their clinical data including general information，symptoms or signs other than lungs，CT findings，
histological type of the tumor．metastasis of tUlTIOrs etc．were compared between the occupational
exposure group and the control group．Results The rate of lung cancer was 29．43％(621／2110)

among the workers with occupational exposure，and in men it was higher than in women(P>0．05)．
There were significant differences seen in the rates of lung cancer with different age．smoking history／
habits and years of employment among workers having had the histories of occupational exposure

(P<O．01)．Witll CT findings．the rate of obstructive emphysema in the occupational exposure group

(36．91％)was higher than in the control group(18．78％)，(P<O．01)．Pathologically，squamous cell

careinoma(36．24％)appeared to be higher than it did in the control group(28．38％)．The rate of

pleural metastasis in the occupational exposure group Was 14．09％．while it was 7．42％(P<0．05)in

the control group．Concll坞ion People．having had occupational exposure，showed an association
between the rate of lung cancer and factors as：excessive smoking，advanced age and long histories of

occupational exposure．Squamous cell carcinoma with obstructive emphysema and pleural metastasis

appeared to be dominantly seen．
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素中，从而比其他职业人群更易发生病变，损害健康

甚至危及生命⋯。职业癌则为从事某些特定职业者

在工作过程中更易受到致癌的化学性或者物理性刺

激而发生癌性病变乜1。一些职业人群与癌症的关系

密切，如从事石棉、化工、金属冶炼、制革以及化纤等
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行业的工人，患肺癌的概率远远超出其他行业[3]。

WHO报告称全球因肺癌死亡的患者中至少有10％

与其职业相关H]。为此本研究对唐山市2008年6月

至2011年12月期间与石棉、煤焦油、烟尘污染相关

职业肺癌患者的临床资料进行回顾性分析，探讨职

业暴露与肺癌临床特征的相关性。

对象与方法

1．研究对象：为2008年6月至2011年12月2110

名年龄／>20岁唐山市从事石棉、煤焦油、烟尘、重金

属、橡胶等相关职业的居民。知情同意后由经培训

的医学院校学生协助问卷调查，内容包括一般情况、

工作年限、吸烟史和吸烟程度。

2．资料来源：选取2008年6月至2011年12月于

唐山市工人医院就诊的378例肺癌患者病例。其中

正在或曾经从事与石棉、煤焦油、烟尘、重金属、橡胶

等相关的职业患者149例(职业暴露组)，其他职业

患者229例(其他职业组)。职业暴露组患者中，男

性107例，女性42例，平均年龄(46．8±5．2)岁；其他

职业组患者中，男性160例，女性69例，平均年龄

(51．3 4-4．6)岁。

3．研究方法：对两组患者的性别、年龄、吸烟史、

工作年限等一般资料以及经X线胸片、痰癌细胞和

病理学诊断方法确诊的肺外临床表现、影像学、病理

类型、伴随疾病、肿瘤转移等临床资料进行回顾性分

析和比较研究。

4．统计学分析：采用EpiData 3．1软件建立数据

库，用SPSS 18．0软件对数据进行统计学分析，组间

率的比较采用Z检验，P<0．05为差异有统计学意义。

结 果

1．职业暴露特征与肺癌患病情况：2110名研究

对象中，肺癌患者621例(29．43％)。其中男性患病

率高于女性，但差异无统计学意义。60岁以上老年

患者患病率高于其他年龄人群，且患病率随年龄增

大有增高趋势。职业暴露者中，男性吸烟比率远远

大于女性(9．1：1)，吸烟10年以上和每年吸烟≥400

支者明显比吸烟0～10年和吸烟程度轻者更易患肺

癌，从事职业暴露年限>20年者明显比工作年限短

者的患病率高，且有随工作年限增加患病率显著增

高的趋势(表1)。

2．两组患者临床特征比较：

(1)肺外病变临床表现：在医院就诊的两组肺癌

患者中，职业暴露组149例中有肺外表现者8例

(5．37％)，其中肥大性肺性骨关节病2例，全身性改

变(厌食、发热)、肌无力、血液改变、皮肌炎患者各1

例。其他职业组229例中，肺外表现者10例

(4．37％)，其中全身性改变、肌无力各1例，异位内分

泌综合征、肥大性肺性骨关节病、血液改变、皮肌炎

各2例。两组患者间的差异无统计学意义()c2=

0．20．P>0．05)。

表1职业暴露者的肺癌患病情况

(2)胸部影像学表现：两组患者经CT检查，影

像学表现均为块影病变、弥漫性结节、阻塞性肺气

肿、肺不张、心包积液和胸腔积液。其中职业暴露

组中阻塞性肺气肿的发生率为36．91％，明显高于其

他职业组(18．78％)，差异有统计学意义(P<

0．01)。见表2。职业暴露组患者影像学病变表现以

外周型为主(73例)，中心型较少；在其他职业组中，

影像学病变表现比较分散，以右肺下叶改变较为多

见(52例)。

表2两组患者胸部CT表现特征比较

相刊 检测块影弥漫性阻塞性肺不 心包 胸腔
组刑
例数病变 结节肺气肿 张 积液 积液

职业暴露组149 25 14 55 25 7 32

(16．78)(9．40)(36．91)(16．78)(4．70)(21．48)

其他职业组229 57 28 43 33 15 54

(24．89)(12．23)(18．78)(14．41)(6．55)(23．58)

f值

P值

3．50 0．73 15．45

>0．05>O．05<0．0l

O．39 0．56 0．23

>0．05>0．05>0．05

注：括号内数据为发生率(％)

(3)病理类型：表3显示职业暴露组中鳞癌的发

生率(36．24％)较其他职业组(28．38％)高，但差异无
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统计学意义(JP>0．05)，而其他病理类型的比较也无

明显差异。两组患者中鳞癌和腺癌的病理类型所占

比例均较大，是肺癌主要类型。

表3两组患者肺癌病理类型比较

绷u裂撼腺癌熟燃熟箍

注：同表2

(4)伴随疾病：职业暴露组患者中，有伴随疾病

89例(59．73％)，且多为呼吸系统疾病，如肺气肿、慢

性支气管炎、慢性阻塞性肺病、外源性哮喘、矽肺等；

其他职业组患者中，伴随疾病91例(39．73％)，低于

职业暴露组且差异有统计学意义()c2=7．20，P<
0．01)。其他职业组内伴随疾病以老年患者居多，以

心血管疾病为首，其次为糖尿病和呼吸系统疾病。

两组患者均有伴随原发癌，如乳腺癌、鼻癌、子宫癌、

喉癌等。

(5)肿瘤转移发生情况：职业暴露组患者出现肿

瘤转移70例(46．97％)，其他职业组出现肿瘤转移98

例(42．79％)，两组患者差异无统计学意义(Z=0．64，

P>0．05)。职业暴露组中胸膜转移率为14．09％，高

于其他职业组(7．42％)，差异有统计学意义(P<

0．05)。见表4。

表4两组患者肿瘤转移情况比较

删裟而广芋号竽％—r
职业暴露组149 21(14．09)13(8．72)19(12．75)5(3．36)12(8．05)

其他职业组229 17(7．42)1 1(4．80)35(15．28)13(5．68)22(9．61)

f值4．44 2．33 0．47 1．07 0．27

P值 <O．05 >O．05 >O．05 >0．05 >0．05

注：同表2

讨 论

近年来随着工业化发展，环境恶化问题日趋严

重，肺癌的发生率和死亡率均在逐年增加D·6|，且男

性发病率居高，以老年人为多见n1。肺癌致病因素

有吸烟、被动吸烟、辐射、病毒感染、石棉、悬浮粒子

等，并已研究证实哺]。也有报道肺癌与烟煤燃烧等

污染物密切相关[9|。说明在污染物聚集的场所作业

可能会导致高致癌率的发生。在我国煤炭资源丰富

的滇东区农民发生肺癌的死亡率即达全国之首n 0|。

·73·

在从事与石棉、橡胶、重金属等相关生产人群中，肺

癌发生率也大大超出其他职业群体n1|。职业暴露成

为肺癌的重要原因之一[1 2|。

本研究2110名职业暴露者中，肺癌患者621例

(29．43％)。其中男性患病率高于女性，60岁以上老

年人患病率高于其他年龄人群，且患病率随年龄增

加呈增高趋势()c2=15．85，P<0．05)。调查显示，吸

烟年限、吸烟程度以及从事职业暴露的工作年限均

为肺癌患病的重要因素()C2=17．04，12=14．72，)C2=

42．27，P<0．05)。本研究中，年龄的变化与肺癌发

生的关系极其显著，这是职业暴露与肺癌发病的显

著特征n 3’14]。

两组患者临床特征比较中，肺外表现不论是在

发生率还是在表现形式上两组患者相差不大(P>

0．05)。两组患者胸部影像学表现的主要形式均为

块影病变、弥漫性结节、阻塞性肺气肿、肺不张等n 5|，

其中阻塞性肺气肿，职业暴露组与其他职业组患者

比较差异有统计学意义(P<0．05)。说明职业暴露

患者易因环境因素诱发慢性支气管炎，最终导致阻

塞性肺气肿。此影像学表现在吸烟者中更为多见。

职业暴露组出现鳞癌的概率高于其他职业组，但差

异无统计学意义(P>0．05)。目前肺腺癌的发生率

在一般人群中相对较高¨6|，而有职业暴露史的患者

中肺鳞状细胞癌的发生率高于一般职业患者[17]。说

明环境影响为职业暴露患者发生肺癌的主要原因。

在肺癌伴随疾病中，职业暴露组患者也表现出较多

的呼吸系统疾病，后期的肿瘤胸膜转移也表现出较

其他职业组高的转移率(P<0．05)。

本研究表明职业暴露是肺癌发生的一个重要因

素。因此职业防护成为预防的重要环节，并建议从事

石棉、橡胶、重金属、烟尘等相关工作的人群定期检查

身体，及时诊断，从而采取有效的治疗方法缓解病情。
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