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机械加工企业职业噪声暴露与

高血压关系的流行病学研究

陈立章庞力娟付本燕

·897·

·现场调查·

【摘要】 目的探讨机械加工企业职业噪声暴露与高血压的发病关系。方法对噪声作业场所

进行现场噪声测定，对噪声从业人员进行现场调查。结果 机械加工企业噪声从业人员高血压患病

率为12 1％。随着累积噪声暴露量(cNE)的增加高血压患病率逐渐升高(趋势f=29 932，P<

0．01)，高血压患病率与cNE之间存在明显的剂量反应关系。非条件109istic回归分析结果显示：在

校正了年龄、体重指数和高血压家族史等影响因素的干扰后，cNE每增加l dB(A)，噪声从业人员其

高血压发病的危险增加5％(oR=1．047)。结论噪声暴露可能是高血压发病的一个危险因素，降

低作业场所的噪声强度可能是减少机械加工企业噪声从业人员高血压发病的有效措施。
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【Abstract】 Objective To study the relatlons of nolse expose and hypertension in mechanic factory
workers Methods A cross—Sectional studv on 1205 workers(exposed to different noise levek)in Hunan
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工业噪声是工业生产中特别是机械加工企业中

广泛存在的职业性有害因素。在现代工业社会，噪

声被认为是一种重要的职业紧张刺激因子，已成为

社会公害之一。有报道长期暴露于噪声环境除了引

起特异性听力损伤外，还可以引起神经、代谢和心血

管系统等的非特异性损害，其中高血压是最常见的

心血管系统疾患。目前国内外制定工业噪声的卫生

标准主要以噪声引起的听力损伤为依据，没有考虑

噪声对心血管系统的影响。因此在噪声从业人员中

开展噪声暴露与高血压患病关系的研究对进一步了

解噪声危害，保护广大噪声从业人员的身体健康具

有重要意义。本研究旨在探讨机械加工企业职业噪

作者单位：410078长沙，中南大学公批卫生学院(陈立章、庞力

娟)；湖南省岳阳职业技术学院(付本燕)

声暴露与作业工人高血压的发病关系，为预防和减

少噪声职业危害提供科学依据。

对象与方法

1．研究对象：选择湖南省两个大型机械加工企

业，噪声环境稳定、作业人员相对固定的工作场所为

本次研究的调查现场，工种包括铆工、焊工、清理工、

电钳工、电工。该场所中符合条件的所有噪声从业

人员均作为本次调查的研究对象。要求研究对象作

业工龄在O．5年以上、每个工作日在工作场所工作

8 h。

2．高血压标准：根据1999年世界卫生组织／国

际高血压联盟(wHO—IsH)高血压治疗指南中制定

的新的18岁以上者高血压诊断标准和分级，本次调

查将收缩压(sBP)≥140 mm Hg(1 mm Hg=
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0．133 kPa)和(或)舒张压(DBP)≥90 mm Hg者定

为高血压，有高血压病史，一周内服用降压药物，血

压低于上述标准者也定为高血压。

3．研究方法与内容：①问卷调查：对研究对象进

行问卷调查，调查内容包括一般情况、职业史、本人

高血压家族史及用药史、个人生活史(包括吸烟、饮

酒史)、文化程度、饮食特点等情况。②血压测定：由

专人使用水银血压计测量坐位右臂血压，共测量2

次，每次间隔1 min，取2次测定的平均值，若2次血

压测得的平均值相差>5 mm Hg，令受试者再休息

10 min，重复测试，直至最后2次血压测量的数值<

5 mm Hg，取最后2次血压测量的平均值作为最后

测量的结果。对于SBP≥140 mm Hg和／或DBP≥

90 mmHg者，在不同日重复以上测量，以确诊或排

除高血压诊断。③身高、体重测定：身高(精确到

0．01 m)、体重(精确到O．5 kg)的测量用人体秤，测

量时脱掉鞋及厚重的外套，体重指数(BMI)=体重

(kg)／身高(m)。。

4．作业场所环境噪声测量：对人选的每个工作

场所，按工种分组，每组随机选择一人，使用HYl23

型倍频程积分声级计进行每个工作日的连续等效A

声级测定。每个工作场所连续测量2天，取平均值

作为该场所、该工种的8 h等效连续A声级，生产不

正常时不测量。噪声作业工人的噪声接触剂量估

算：根据等能量原理按下式计算累积噪声暴露量

(cNE)=10×log(∑10“1。埘m×噪声作业工龄)⋯，

其中cNE单位为dB(A)年、等效连续A声级为dB

(A)、噪声作业工龄为年。

5．质量控制：对调查人员进行培训，统一标准和

调查方法。调查完成后，用系统抽样方法抽取10％

的研究对象以同样的方式对主要项目进行重复调

查，对2次结果进行～致性Knp抛分析。

6统计学分析：所有资料用sPSs 11．O软件建

立数据库并进行统计分析。统计方法包括r检验、

非条件logistic回归分析。

结 果

1．问卷调查结果质量：所有复查项目一致性

Knp抛值在0．517～0．902之间，P<0．05，可认为2

次调查结果一致，即本次调查收集的资料是可靠的。

2．作业场所噪声测定结果：本次的研究对象除

电工外，铆工、焊工、清理工、电钳工在工作日内均在

各自的工作厂房内工作，工作场所稳定，流动程度

小，以非稳态噪声为主，另外也有部分脉冲噪声。暴

露的噪声主要来自于厂房内机械打磨、撞击等，作业

场所噪声测定结果见表1。

表1 机械加工企业作业场所环境噪声测定结果[dB(A)]

3．研究样本～般情况：应调查1345人，实际调

查噪声暴露从业人员1258人，其中1205人资料有

效可用，有效应答率为89 59％。高血压患病数146

例，总高血压患病率为12．1％。人口学特征的高血

压患病情况见表2。

表2 机械加工企业调查对象不同人口学特征的

高血压患病率

特征 人数 专露产 特征 人数 卑棠宁
年龄(岁) 工种

18～ 221 5 4 铆工 419 13 4

3【卜一 327 5 8 电焊工 525 9 9

35～ 294 10 5 清理工 159 20 1

40～ 168 15 5 其他 102 5 9

45～ 106 24 5 文化程度

50～58 89 36 O 初中及以下 320 19 4

工龄(年) 高中及中技 785 9 7

0 5～ 76 3 9 大专及以上 100 8 0

5～ 159 8 8 婚姻状况

10～ 264 6 8 已婚 1022 12 6

15～ 338 10 7 未婚 150 5 3

20～ 173 13 3 离异、丧偶 33 27 3

25～40 195 26．7 民族

性别 汉族 1193 12 2

男 877 14 1 其他 12 O 0

女 328 6 7

4．cNE与高血压患病率：将研究对象按cNE

分组，随着cNE的增加高血压患病率逐渐升高，经

f趋势检验(P<o．01)，即高血压患病率与cNE之
间存在明显的剂量反应关系，但未排除其他因素的

干扰(表3)。

5．高血压患病的多因素分析：为了分析噪声与

高血压之间的关系，排除混杂因素的干扰，采用非条

件logistic回归分析方法，对5个在单因素分析中显

示有较大作用的变量进行回归调整，以分析噪声与

高血压之问的关系。调整的变量及赋值情况见表

4。非条件lo嘻istic回归分析结果见表5。由表4可

知，cNE、年龄、BMI、饮酒、高血压家族史和食用成
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鱼这六个变量的相对危险度(oR)均>1，提示这六

个因素均为高血压发病的危险因素。其中cNE的

oR为1．047，表明cNE每增加1 dB(A)，噪声从业

人员的高血压发病危险约增加5％(oR=1．047)。

表3 机械加工企业职业噪声暴露不同cNE组

高血压患病率比较

注：趋势f=29 932，P=o ooo

表4 机械加工企业职业噪声暴露与高血压相关的

调查指标赋值

讨 论

本次研究的大部分研究对象所处的噪声环境类

似，噪声主要来自于厂房内机械打磨、撞击等，以非

稳态噪声为主，噪声声压波动>5 dB(A)，间或夹杂

脉冲噪声。研究对象中同一单位的铆、焊工在同一

厂房内作业，以铆焊和打磨作业为主，清理工地也主

要是电焊、气割和打磨等工作，因此从噪声的来源、

性质以及工作地点的其他物理环境来讲都较为相

似。除了小部分电焊工和电工的工作环境噪声水平

相对较低外，其他工地的噪声声压级都在82～

1lO(1B(A)之间，8 h等效A声级在84～94 dB(A)之

间，研究对象所处噪声环境的特点决定了研究对象

在噪声接触方面具有较好的同质性。

在噪声与高血压关系的研究中，有文献报道，高

血压患病率与接触噪声强度有关”1，提示噪声暴露

可使高血压患病率增高；也有报道，噪声从业人员

中，噪声引起的听力损失与高血压患病之间有关

联”’“，同样提示长期噪声暴露可能使接触人群的

高血压患病率升高。本次对湖南省两个大型机械加

工企业接触职业性噪声的从业人员进行了高血压患

病情况的调查，研究结果显示，随着CNE的增加高

血压患病率逐渐升高，表明高血压患病率与cNE之

间存在明显的剂量反应关系。非条件109istic回归

分析结果显示，cNE的oR=1．047[此处的()R值

表示CNE增加1 dB(A)时的OR]，表明cNE每增

加1 dB(A)，噪声从业人员的高血压发病危险约增

加5％。结论为在校正了年龄、BMI、高血压家族史

等影响因素的干扰后噪声暴露仍是高血压发生的一

个独立的危险因素。这与赵一鸣等⋯、王菱芝等”。

和吴金贵等”1的研究结果相同。提示我们降低作业

场所的噪声强度可能是降低从业人员高血压发病率

的有效措施之一。

本次研究中使用了cNE这一指标，CNE的实

际含义是工人实际接触噪声的总能量，它包括了工

人接触噪声的强度和时间两个方面、将噪声强度和

噪声接触时间合并为一个变量，不仅反映了从业人

员噪声接触的实际情况，而且打破了在稳定的职业

人群中年龄与工龄高度相关的关系，使得两者同时

进入多因素分析模型时相互干扰减少，较好地解决

了年龄与工龄高度相关的矛盾。

在调查时我们发现噪声从业人员中只有

23．49％的从业人员有佩带耳塞的习惯，76．51％的

研究对象从不使用耳塞，因此建议在噪声从业人员

当中加强卫生宣传教育，树立职业危害可预防的观

点；同时加强噪声环境治理、改善从业人员的作业环

境，加强对噪声从业人员的健康监护。由于目前国

内外制定工业噪声的卫生标准主要以噪声引起的听

力损伤为依据，没有考虑噪声对心血管系统的影响，

建议在今后制定工业噪声的卫生标准时考虑噪声对

心血管系统的影响。

表5 机械加工企业职业噪声暴露对高血压影响因素的非条件婚Stic回归分析
进入变量 B wa“Y2值 P值 标准p 0R值(95％c，)

常数项 一17 272 58 980 0 000

cNE O 046 4 435 0 035 0 1394 1 047(1 003～1 092)

年龄 0 078 33 589 0 000 0．3244 l 081(1 053～1 110)

BMl 0 271 61 94l 0 000 0．4418 1 312(1 226～1 404)

家史 0 830 17 114 0 000 0．1269 2 293(1 548～3 398)

饮酒 0 466 5 473 0 019 0．2252 1．593(1 078～2 354)

成鱼 0 818 5 469 0 019 01010 2．266(1 142～4 499)
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·疾病控制·

江苏省东台市一起流行性脑脊髓膜炎暴发的流行病学调查

陈兆斌蔡加平姜汉明 王忠泽

江苏省东台市唐洋镇中学2005年1月18—26日发生6

例疑似流行性脑脊髓膜炎(流脑)的暴发，经细菌和血清学检

查确认为c群脑膜炎球菌引起；现将调查结果报道如下。

1．对象与方法：资料来自所有流脑病例流行病学个案调

查及唐洋镇中学基本情况调查。病例均采集脑脊液和急性

期、恢复期双份血清标本，送江苏省疾病预防控制中心进行

细菌学和血清学检测。脑脊液检测采用PcR法进行细菌分

群鉴定；急性期和恢复期双份血清在分群鉴定的基础上采用

ELISA法进行IgG抗体检测，看有无4倍以上增长。部分脑

脊液现场离心取沉渣直接涂片进行革兰染色镜检。

2结果：①唐洋镇中学共有三个年级．37个班，学生

2278人，教职员工46人。这次流脑疫情发生在初一(1)、(2)

班，两班同在二楼，相互紧邻，1月18—26日共发生流脑6

例，其中初一(2)班5例，初一(1)班l例，罹患率4 51％。初

一(2)班5倒中有4倒座位紧靠，(1)班l例与(2)班其中l例

住同一宿舍。首例于1月18日发病，末例1月26日发病，前

后9天，发病时间与往年3—4月发病高峰有所提前。其中

18日2例，19日l例，21日2例，26日1例。发病年龄为

12～14岁．男性4例，女性2例。6例均有全程(初免和加

强)A群流脑多糖体疫苗接种史(无c群流脑疫苗接种史)，

其中接种2针次2例，3针次4例。最后加强接种均为1997

年以前。②临床主要表现：6例病例均有发热(38～40℃)、头

痛、呕吐(喷射状)、脑膜刺激征呈阳性(6例全部颈部强直，4

例克氏征、布氏征阳性，3例角弓反张)，4例有昏迷，3例有抽

搐，3例有瘀点(斑)。血象，白细胞均增高(1 5万／m1～2 6

万／mI)，中性白细胞比例在76％～90％。脑脊液检查，外观

均呈浑浊(毛玻璃样、米汤样、浓液样)，颜色白色或微黄，蛋

白定性+～．}}}不等，白细胞数340～2500个／”l，中性白细胞

占80％～90％。临床分型均为普通型。③病原学检查：最后

1例脑脊液做革兰涂片镜检，找到G一脑膜炎双球菌。6例脑

脊液PcR检测并分群，结果除l例轻症病例未检出外，其

作者单位：224200江苏省东台市疾病预防控制中心

余5例均检测出c群脑膜炎奈瑟菌；双份血清抗体检测，所

有恢复期血清均较急性期血清有抗c群流脑IgG 4倍以上

增长。充分证明这是一起C群流脑的暴发。

3讨论：东台市自1982年开展计划免疫，实施A群流脑

多糖体疫苗接种以来，有效地控制了流脑发病和周期性流

行，年发病率稳步下降，近十多年来一直控制在l／10万以

下。本次流脑暴发为东台市开展计划免疫以来首次，其主要

特点有：发病早、来势猛、病情重、呈高度聚集性、所有病例均

有2次以上全程A群流脑多糖体疫苗接种史。为查明其病

源特征，在江苏省疾病预防控制中心的支持下，对所有病例

的脑脊液检测结果证实为一起c群流脑暴发。导致c群流

脑暴发的主要原因有：由于我国流脑长期流行菌群以A群为

主，占所有血清群90％～95％(其次为B群和C群)⋯，因此

江苏省流脑的计划免疫只针对A群，而忽视了B群和C群。

近年来随着C群流脑在本省和周边地区不断增多，江苏省从

2002年开始在2周岁安排了A十c流脑多糖体疫苗预防接

种．5岁以上儿童几乎未接种过A+c群流脑多糖体疫苗。

由于流脑多糖体疫苗具有群特异性，相互闻交叉免疫甚少，

加上所有病例最后1针A群流脑加强免疫(均为1997年前)

距离现今时间较长，对C群流脑普遍缺少有效免疫保护，一

旦有了传染源就会有暴发的可能。该疫情提示今后应加强

健康人群带菌和免疫水平监测，进行早期预测预报；在适龄

儿童中开展多价(如A+C)流脑多糖体疫苗预防接种，制定

新的免疫程序，适当增加加强接种的针次(如增加10周岁加

强)，以建立广泛牢固的免疫屏障。发生疫情后应尽早采取

有效抗生紊进行预防性服药和多价流脑多糖体疫苗进行应

急接种为主导的综合应急防制措施，以尽快控制疫情的扩

散、蔓延。
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