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天津市200 1--2009年空气污染物二氧化硫、
二氧化氮和可吸人颗粒物对冠心病
死亡影响的时间序列分析

王德征江国虹张辉 宋桂德 张颖

【摘要】 目的了解天津市大气污染对居民冠心病死亡的影响。方法采用2001--2009年

天津市疾病预防控制中心收集的居民全死因监测数据，同期气象和大气污染资料源白天津市气

象局和环境监测中心。采用时间序列的泊松回归广义可加模型分析天津市每日大气污染与居民

冠心病死亡危险度，同时控制气象因素、长期趋势、星期几效应以及人口数等混杂因素的影响。

结果2001—2009年天津市冠心病粗死亡率为105．12／10万至167．03／10万，世界标化死亡率为

96．07／10万至105．11／10万，呈逐年上升趋势(P=0．000)。单因素分析显示大气中二氧化硫(so：)、

可吸入颗粒物(PM。。)、二氧化氮(NO：)日均浓度每升高10¨g／m3，冠心病死亡风险的RR值分别增

力口1．25％(95％C／：0．75％。1．75％)、0．65％(95％CI：0．51％一0．79％)和1．04％(95％CI：0．52％一

1．55％)倍；SO：、PM。。效应在当日达到最高，NO：效应在3日后达到最高；多因素分析显示，NO：日

均浓度对冠心病死亡的风险无统计学意义(P=0．1313)，SO：、PM。。日均浓度每增加10“e,／m3，冠心

病死亡风险的RR值分别增加0．86％(95％CI：0．60％～1．12％)倍和0．40％(95％CI：0．06％一0．75％)

倍。低温、低风速、年均人El数增加也是冠心病死亡的危险因素(P<0．05)。结论天津市大气污

染可增加人群冠心病死亡风险。
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【Abstract】 Objective To quantitatively explore the effect of air pollution on coronary heart

disease mortality in Tianjin．Methods Mortality data in 2001—2009 were from Tianjin mortality

surveillance system operated by the Tianjin Centers for Disease Control and Prevention while data

related to meteorology and air pollution were from tlle Tianjin Meteorological Bureau and Tianjin
Environmental Monitoring Station．respectively．Generalized Additive Model(GAM)extended

Poisson regression was used to examine the relationship between air pollution and mortality in Tianjin，
under the controlling of time trends，weather，the day of week and population etc．Results The crude

coronary heart disease mortality in Tianjin increased from year 2001 to 2009，from 105．12／100 000

to 167．03／100 000．The standardized mortality rate of 96．07／100 000 to 105．1 1／100 000．Air pollutants

was more strongly associated with coronary heart disease mortality．By single GAM analysis，
a 10 ltg,／m3 increase in S02，PMlo and N02，which accounted for 1．25％(95％C／：0．75％一1．75％)，0．65％

(95％C，：0．51％一0．79％)and 1．04％(95％CI：0．52％一1．55％)increased in daily mortality．By multiple

GAM analysis，a 10 u g／m3 increase in S02 and PMlo which accounted for 0．86％(95％CI：

O．60％一1．12％)and 0．40％(95％C／：0．06％一0．75％)increased the daily mortality．N02 was not

significantly associated with coronary heart disease mortality rates，but factors as low temperature，low

wind speed and population size were(P<0．05)．Conclusion Results from this studv showed that air

pollution was a risk factor for coronary heart disease mortality in Tianjin．
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冠心病是导致我国居民死亡的主要原因之一。

有关大气污染同冠心病关联的研究在很多国家和地

区开展n，2|，国内部分城市也进行了有益的探索b。1。

天津市是典型的北方工业城市，探讨大气污染物对

天津市居民冠心病死亡的影响对正确制定疾病控制

规划、合理配置卫生资源，科学考核防治措施具有重

要意义。

资料与方法

1．资料：采用2001--2009年天津市疾病预防控

制中心所收集的天津市居民全死因监测数据。冠心

病诊断分类按照疾病和有关健康问题的国际统计分

类(ICD一9：410～414；ICD一10：120～125)№·⋯。以实际

死亡日期为分析时间点。采用天津市气象局和天津

市环境监测中心收集的同时段天津市气象指标(包括

日均温度、平均相对湿度、平均大气压、平均风速等)

以及大气污染资料[包括8个国控测点的可吸入颗粒

物(PM。。)、二氧化硫(so：)和二氧化氮(NO：)每日平

均值(每日24小时24次监测值的算术均值)]。

2．质量控制及评价：通过覆盖全人群稳定的死

因监测系统，对天津市各级医疗机构的死亡病例实

时报告；通过医疗机构、区县级疾病预防控制中心

(CDC)和市级CDC的三级质量审核，对死亡病例实

时质量控制；通过定期对区县级CDC、医疗机构报

告死亡病例的抽样复核、全人群死因漏报调查对死

亡报告进行总体质量控制，保证冠心病死亡数据可

靠性。同时对大气污染资料、气象资料中的缺失值，

采用前后各两天数值的中位数为缺失值当天的数

值，缺失值填补比例分别为0．06％和O．91％。

3．统计学分析：采用时间序列的泊松回归广义

可加模型(GAM)随]，即

log EE(Y。)]一a+∑盘x，+∑^z，
i=O J一0

式中K为观察日i当天的死亡人数，E(×)为观察日i

日死亡数的预期值；d为截距；x为对应变量产生线

性影响指示变量，JB为通过回归模型估计的指示变量

系数；f为非参数自然三次光滑样条函数，z为对应

变量发生非线性影响的变量(SO：、NO：、PM。气温、

气湿、气压、风速、星期几、人口数以及时间因素，自

由度分别选取3、3、3、3、3、3、3、3、4、7)。

通过拟合单因素GAM并进行偏差性检验，同时

考虑气象因素、人口结构、星期几效应以及长期趋势

等混杂因素，分析大气单污染物对冠心病死亡的影

响，采用RR值评价危害大小。考虑到污染物对人体

危害可能的滞后效应，选取滞后天数为1～5 d，分析

空气污染物对冠心病死亡影响的变化。为检验模型

的稳定性，采用广义交叉确认(generalized cross

validation，GCV)进行不同统计学模型的拟合优度

检验，GCV值越小，模型拟合优度越高阳3。对单因素

分析有意义、RR值较大且模型拟合优度较好的污染

物、滞后天数等，共同拟合多因素GAM，并进行偏差

性检验和拟合优度检验。以2000年世界标准人口

计算年龄别、性别标化死亡率，采用趋势Z检验对冠

心病的年死亡率进行趋势分析。采用Spearman秩

相关分析空气污染物、气象因素指标与冠心病死亡

的相关性。数据统计采用SPSS 11．5软件和SAS 8．1

软件。

结 果

1．冠心病死亡、空气污染物和气象因素分布：

2001--2009年天津市冠心病粗死亡率为105．12／10万

至167．03／10万，世界标化死亡率为96．07／10万至

105．11／10万，有逐年上升趋势(P=0．000)(表1)。

天津市冠心病死亡、空气污染物和气象因素日间分

布存在明显的周期性(图1)。正态性检验，各种因

素均不符合正态分布(P<0．05)。2001—2009年天

津市冠心病每日中位死亡数为35例；气象因素中，

中位气温、湿度、气压、风速分别为16 oC、69％、

1015 hPa、16km／h；3种大气污染物SO：、NO：、PM。。中

位浓度(10肛∥m3)分别为4．90、4．65、10．32(表2)。

表1 2001--2009年天津市冠心病

及世界标化死亡率(／10万)

注：。趋势f检验P=0．000

2．每日空气污染物、气象因素指标与冠心病死

亡的相关关系：Spearman相关性分析结果表明，3种
污染物每日浓度问的相关性有统计学意义(P<

0．01)。每日气象因素中温度与气压间、风速与湿度

问、湿度与温度问、湿度与气压间呈高度相关性，均

有统计学意义(P<0．01)；每日温度与3种污染物均
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图1 2001--2009年天津市每日冠心病死亡数、气象因素和大气污染物浓度分布

表2 2001--2009年天津市每13冠心病死亡数

及气象因素、大气污染物浓度分布

项目 i ±S M P：，P，，极小值极大值

冠心病死亡例数 3 1．32 10．98 35．00 23．00 38．00 5．00 105．00

气象因素

温度(℃) 13．41 11．0l 16．00 3．oo 24．00 12．00 33．00

湿度(％) 64．14 20．21 69．00 54．00 81．00 7．00 100．00

气压(hPa) 1016．04 10．16 1015．00 1007．00 1023．00 990．00 1046．00

风速(1(Ir汕) 10．41 4．81 10．00 6．00 13．00 2．00 43．00

大气污染物

PM,《10．g／m31 11．86 6．86 10．32 7．60 14．87 0．01 1．16

SO：(10．g／m3) 7．16 5．94 4．90 3．13 9．93 O．00 0．45

N02(10“∥m3) 5．02 2．02 4．65 3．66 6．16 0．0l O．18

呈负相关(P<0．01)；湿度与PM。。呈正相关，与SO：

呈负相关(P<o．01)；气压与SO：、NO：呈强烈的正相

关(P<O．01)；风速与3种

污染物均呈负相关(P<

0．01)。SO：、NO：每日浓度

同冠心病每日死亡数间呈

正相关(r分别为0．286、

0．094)，差异有统计学意

义(P<O．01)；PM。。每日

浓度与冠心病每日死亡数

间呈负相关(r=一0．095)，

有统计学意义(P<

0．01)。每日气象因素中，

温度、湿度与冠心病每日

死亡数呈负相关；每日气

压、风速与冠心病每日死

亡数呈正相关(表3和图

l、2)。

3．大气污染物对不同

迟滞日冠心病死亡的单因

素分析：经日均温度、平均

湿度、平均大气压、平均风

速、星期几效应、人口数等

因素调整后，大气污染物

日均浓度对当日冠心病死

亡及不同滞后天数冠心病

死亡的GAM分析显示，

大气中SO：、NO：、PM．。浓

度是增加冠心病死亡风险

的重要影响因素，SO：日

均浓度每增加10 p∥m3，

对当日(La90)冠心病死

亡的风险最高(RR=

1．0125，95％CI：1．0075～1．0175)；PM．o日均浓度每增

加10．g／m3对当日(La90)冠心病死亡的风险最高

(RR=1．0065，95％CI：1．005l～1．0079)，两种污染物对

冠心病死亡的滞后作用随时间延长而逐渐减小；NO：

日均浓度每增加10肛∥m3，对滞后第3日(La93)冠心

病死亡的风险最高(RR=1．0104，95％C／：1．0052。

1．0155)。SO：、NO：、PM，。浓度每增加10}_tg／m3对平均

滞后1～5 d的冠心病死亡风险分别为RR=1．0072

(95％C／：1．0045～1．0099)、RR=1．0041(95％C／：

1．0014～1．0067)、RR=1．0038(95％C，：1．0031。

1．0046)。经过广义交叉确认法进行不同统计学模

型的拟合优度检验结果显示，3种污染物的GCV值

均较小，GAM拟合优度较好(表4)。
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图2 2001—2009年天津『Ⅲ每|__{7i象、大7i污染物水平‘j冠心瘸死f一火系

4．大气污染物对冠心病死亡的多因素分析：由

污染物对冠心病死亡影响的单因素分析，选取当日

(La90)SO：、NO：和滞后第3日(La93)PM。。及可能混

杂因素进行GAM分析显示，NO：日均浓度对滞后第

3日(La93)冠心病死亡的风险无统计学意义(P=

0．1313)；SO：日均浓度每增加10¨g／m3，对当Et

(La90)冠心病死亡的风险RR=1．0086，95％CI：

1．0060～1．0112；PM．。Et均浓度每增加10 I．tg／m3，对

当日(La90)冠心病死亡的风险RR=1．0040，95％CI：

1．0006～1．0075。而低温、低风速是当日(La90)冠心

病死亡的危险因素(P<0．05)，且随每年人口数增

加，冠心病死亡数也在增加(P----0．0000)，见表5。

·481·

5．模型敏感性分析：为

了检验模型的稳健性，本研

究在多因素分析模型的基础

上，剔除某个气象因素，考察

对污染物回归系数的影响。

结果显示，剔除气温因素后

的GAM(滞后第1日，La91)

拟合各污染物对冠心病死亡

的RR值变化不大(表5、6)。

讨 论

本研究表明，2001—

2009年天津市S0：、NO：、

PM。。平均水平高于国家环境

空气质量标准二级水平”0；，

其中NO：平均水平低于北京

和上海市，SO：平均水平高于

两市，PM．。平均水平居两市

之间㈠“]。天津市冠心病死

亡、空气污染物和气象因素

日间分布存在明显的周期性

和相关性，低气温和低风速

能增加冠心病死亡的风险。

Scarborough等[12·对英格兰1999—2004年冠心病死

亡数据的分析表明，人群冠心病死亡率随温度的降

低和Et照时间的缩短而增加。此前天津市冠心病死

亡周期性的时间序列分析也表明，”，冠心病死亡率

在冬季，特别是1月呈现高水平，有明显的季节性。

天津市采暖期污染物的水平明显高于非采暖期污染

物水平，全年污染物的波动呈现明显季节性循环。

Choi等。141认为研究大气污染与心脑血管病的关系，

必须要考虑气象因素的影响，其中对血压产生影响

的大气污染物因季节不同而有差异，在夏季主要是

PM。。和NO：，而在冬季则是SO：和O，。Delfino等‘”J

研究认为，与交通污染相关的空气碳氧化物的浓度

壅型!!二!!罢娑黧篙黧桀蹩慧掣型婴欤裟al黛磊裟徽霈^症 亚柏泪舟 亚*l揖离 亚伯茸厍 亚竹I同沽 Dk』 cn u l寸 |!，l／L仪桃'肃《伏

注：。P<0．Ol；6 P<0．05

气溶胶(PM：，和NO。)浓度每

升高0．8¨∥m3，冠心病住院和

死亡的风险分别升高3％和

6％。本研究在对可能的混杂

因素进行调整后，单因素分析

SO：、PM。。、NO：日均浓度每增

加10¨∥m3，对冠心病死亡的
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表4大气污染物对不同迟滞日冠心病死亡的单因素分析

表6大气污染物对冠心病死亡影响的GAM敏感性分析

注：4经平均湿度、平均大气压、平均风速、星期几效应、人口数的

调整

RR值分别为1．0125、1．0065、1．0104，与国内外研究

结果相似n7·18]。多因素分析模型中同时引入其他污

染物时，SO：、PM。。危险度分析结果稳健，但NO：对当

日冠心病死亡的风险无统计学意义。Scaife等¨训研

究NO：及其他空气污染物共同对冠心病的影响，结

果显示仅NO：对冠心病死亡的影响无统计学意义，

考虑可能是与其他空气污染物协同影响冠心病死

亡，但也有研究认为可能是分析自变量间存在共曲

性造成的乜0I。

许多研究认为大气污染对人体健康的急性影响

存在滞后效应。Analitis等[2叫的Meta分析(欧洲29

个城市)显示，大气污染对心脑血管系统疾病的滞后

效应可能比呼吸系统疾病迅速。Kim等旺21在韩国首

尔的研究表明，呼吸系统疾病死亡受死亡当日的大

气污染暴露水平影响，心脑血管系统疾病死亡则受

到死亡前1 d的影响。本研究选取了空气污染当日

及滞后1～5 d的冠心病数据进行分析，结果显示冠

心病死亡的滞后作用随时间延长而逐渐减小。NO：

对滞后3 d冠心病死亡的风险最高，SO：、PM。。与对当

日冠心病死亡的风险最高。有研究表明，空气污染

物暴露可损伤微血管功能，进而引起NO：介导的交

感神经兴奋乜⋯，提示大气污染可能对冠心病急性发

病起到诱导作用。
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综上所述，本研究发现SO：、PM，。日均浓度短期

升高是人群冠心病死亡的危险因素，有必要开展大

气污染治理，合理分配卫生资源，降低冠心病死亡

危害。
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