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摘要：

［目的］　探讨硬质合金生产粉尘对作业工人肺功能的影响，为制定硬质合金生产作业工人职业健康监护技术规范提供

科学依据。

［方法］　对湖南省 3家硬质合金生产企业 272名碳化钨、碳化钴粉尘接触工人（接尘组）及同企业非粉尘作业工人 168名

工人（对照组）进行个人问卷调查、肺功能测定及职业卫生现场调查。

［结果］　3家企业碳化钨、碳化钴粉尘 8 h时间加权平均浓度超标率为 6.3%（8/127）。接尘组咳嗽、咳痰、胸闷、气急及

呼吸困难报告率分别为 13.24%、12.50%、12.50%、9.19%及 8.82%，明显高于对照组，差异有统计学意义（P < 0.05）。接
尘组用力肺活量（FVC）、第一秒用力呼气量（FEV1）、呼气流速峰值（PEF）、用力呼气 25%时的瞬间流速（FEF25）四项

指标的实测值 /预计值百分比分别为（98.69±11.72）%、（93.39±12.22）%、（92.59±17.19）%、（90.22±21.98）%，明显

低于对照组［分别为（105.35±11.59）%、（99.15±11.28）%、（99.49±17.83）%和（96.45±19.24）%］，差异有统计学意

义（P < 0.01）；粉尘浓度超标岗位与非超标岗位工人肺功能测定指标差异无统计学意义（P > 0.05）。

［结论］　硬质合金生产粉尘对作业工人呼吸系统损伤明显，作业工人肺通气功能及部分小气道通气功能下降。
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Abstract: 

［Objective］　To evaluate the effects of cemented carbide dust exposure on pulmonary function of workers and to provide a 
scientific basis for making related occupational health technical specifications. 

［Methods］　In three cemented carbide production enterprises of Hunan Province, 272 tungsten carbide and cobalt carbide 
dust exposed workers (dust exposure group) and 168 control workers (control group) were recruited to conduct a survey including 

questionnaire, lung function test, and occupational health field investigation.

［Results］　The disqualified rate of 8-hour time weighted average concentration of tungsten carbide and cobalt carbide was 
6.3% (8/127). The report rates of cough, sputum, chest tightness, short of breath, and breathing difficulties in the dust exposure 

group were 13.24%, 12.50%, 12.50%, 9.19%, and 8.82%, respectively, significantly higher than those in the control group (P < 
0.05). The dust exposure group’s forced vital capacity (FVC), first second forced expiratory volume (FEV1), peak expiratory flow 
(PEF), measured value/expected value of forced expiratory flow 25% (FEF25) were (98.69±11.72)%, (93.39±12.22)%, (92.59±
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职业性硬金属肺病已列入我国《职业病分类与目

录》中，但关于硬质合金生产粉尘对作业工人健康影

响的调查，国内报道甚少。为了解此类粉尘对作业工

人呼吸系统的影响，为制定职业健康监护技术规范提

供科学依据，本课题组于2015年5月—2016年3月对

湖南省3家硬质合金生产企业作业工人进行问卷调查、

肺功能测定，并对作业岗位进行职业卫生现场调查。

1   对象与方法
1.1   工艺流程

硬质合金生产工艺流程见图1。

图1   硬质合金生产工艺流程

1.2   研究对象

接尘组为接触碳化钨、碳化钴粉尘作业工人272

名，年龄19~59（42.58±7.66）岁，工龄1~36（12.11±

9.27）年，吸烟率（每天吸烟≥10支）为48.52%；对

照组为同企业非粉尘作业工人168名，年龄22~58

（39.25±8.76）岁，工龄1~35（13.64±8.33）年，吸烟

率为45.83%。对照组较接尘组年轻，差异有统计学意

义（t=4.06，P < 0.05）；两组工人工龄及吸烟率差异无
统计学意义（t=1.79，χ2=0.30，均P > 0.05）。
1.3   测定方法

1.3.1   粉尘浓度测定   采用横断面调查的方法，根据

GBZ/T 192.1—2007《工作场所空气中粉尘测定  第1

部分：总粉尘浓度》，针对存在粉尘的工作场所进行

职业病危害因素检测，依据GBZ 159—2004《工作场

所空气中有害物质监测的采样规范》，在正常生产且

所有职业病防护措施正常运转的情况下，根据工作场

所不同情况布点采样，采用短时间定点采样法，用过氯

乙烯测尘滤膜采集空气样品，在不同工作时段分别进

行采样（每个点根据粉尘产生情况通常采样2~3次，如

粉尘产生时间短则只采样1次），采样流量为20 L/min，

采样时间为5 min；并记录每个时段劳动者的工作时

间。本交短时间定点采样265个，计算出各工作8 h时

间加权平均浓度127个。依据GBZ 2.1—2007《工作场

所有害因素职业接触限值  化学有害因素》对检测结果

进行评价。 

1.3.2   肺功能测定   使用CHEST HI-101型便携式肺功

能仪（捷斯特，日本），工前测定肺通气功能，指标包

括用力肺活量（FVC）、第一秒用力呼气量（FEV1）、第

一秒用力呼气量占用力肺活量的百分率（FEV1/FVC）；

及肺小气道通气功能，指标包括呼气流速峰值（PEF）、

用力呼气25%时的瞬间流速（FEF25）、用力呼气50%

时的瞬间流速（FEF50）、用力呼气75%时的瞬间流速

（FEF75）。将受试者的性别、年龄、身高和体重等参数

输入肺功能仪，选择亚洲人种自动生成预测值，为消

除性别、年龄、身高、体重的影响，以上指标均采用

实测值占预测值百分比来表示。

1.3.3   质量控制   测试前校正肺功能仪，固定医师操

作并对受试者进行培训，受试者取立位，每人测试3

次，选择最好一次结果录入软件进行分析。本次调查

通过中国疾病预防控制中心职业卫生与中毒控制伦

理审查委员会的审查，调查对象均签署知情同意书。

1.4   统计学分析

采用网星体检软件（AppStart 2.0），经EXCEL 2010

表格整理，建立数据库，用SPSS 16.0软件，比较各组

呼吸系统自觉症状、肺功能指标的差异，计量资料用

x±s表示，采用 t检验；计数资料采用 χ2检验。检验
水准α=0.05。

17.19)%, and (90.22±21.98)%, respectively, significantly lower than the corresponding values of the control group [(105.35±

11.59)%, (99.15±11.28)%, (99.49±17.83)%, and (96.45±19.24)%, respectively] (P < 0.01). The workers at work stations with 
either excessive or qualified dust concentrations showed no difference in lung function indices (P > 0.05). 

［Conclusion］　Cemented carbide production dust exposure could induce obvious damage to workers’ respiratory system such as 
reduced lung ventilation function and small airway ventilation function. 

Keywords: cemented carbide production; dust concentration; occupational health examination; lung ventilation 
function; small airway ventilation function
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2   结果
2.1   粉尘浓度

针对3家企业所有生产环节进行检测，获得接触

8 h时间加权平均浓度127个，按照GBZ2.1—2007《工

作场所有害因素职业接触限值  化学有害因素》中其

他粉尘容许质量浓度（后称“浓度”）（8 mg/m3）判断标

准，粉尘浓度超标岗位8个（超标率为6.3%），其中碳

化装卸料岗3个（超标岗浓度8.03~17.10 mg/m3），球磨

岗2个（超标岗浓度23.14~25.20 mg/m3），半机加岗3

个（超标岗浓度18.80~33.20 mg/m3）。见表1。

2.2   呼吸系统自觉症状

接尘组咳嗽、咳痰、气急、胸闷、呼吸困难报告

率明显高于对照组，差异有统计学意义（P < 0.05或P < 
0.01）。见表2。

2.3   肺通气功能及小气道通气功能

接尘组FVC、FEV1及PEF、FEF25的百分比值明

显低于对照组，差异有统计学意义（P < 0.01）；FEF50、
FEF75和FEV1/FVC的百分比值两组比较差异无统计

学意义（P > 0.05）。见表3。
2.4   岗位粉尘浓度超标与否作业工人肺功能结果比较

在接尘组中，以岗位粉尘浓度是否超标将作业

工人分为超标组（n=122）和未超标组（n=150），经
比较，两组肺功能各项指标差异均无统计学意义。

见表3。

表1   不同岗位8 h加权平均粉尘浓度及超标率
岗位 样本数 浓度范围（mg/m3） 均值（mg/m3） 超标数 超标率（%）

碳化装卸料 4 5.8~17.1 10.2 3 75.0

过筛 5 0.4~6.4 3.0 0 0.0

球磨 10 0.5~25.2 7.3 2 20.0

还原 9 0.6~7.0 4.5 0 0.0

配碳 2 0.15~1.9 1.0 0 0.0

理化检验 3 0.15~0.8 0.4 0 0.0

碳化 6 0.15~5.4 1.4 0 0.0

紫钨 5 0.5~1.3 0.9 0 0.0

碳化钨包装 5 0.15~2.3 1.1 0 0.0

湿磨 6 0.15~2.2 1.2 0 0.0

喷雾干燥 6 1.1~3.2 2.0 0 0.0

混合料包装 2 0.4~1.5 1.0 0 0.0

压制 14 0.15~3.2 0.8 0 0.0

喷涂 2 0.8~2.6 1.7 0 0.0

烧结 2 0.5~1.6 1.0 0 0.0

半检 2 0.8~2 1.4 0 0.0

半机加 6 0.8~33.2 12.2 3 50.0

精机加 32 0.15~2.3 0.6 0 0.0

成检 3 0.15 0.15 0 0.0

成品包装 3 0.4~5.2 3.6 0 0.0

表2   两组工人呼吸系统自觉症状报告率

组别 人数
咳嗽 咳痰 气急 胸闷 呼吸困难

n % n % n % n % n %

对照组 168 5 2.98 3 1.79 4 2.38 7 4.17 2 1.19

接尘组 272 36 13.24 34 12.50 25 9.19 34 12.50 24 8.82

χ2 — 12.94 15.50 7.82 8.54 10.88

P — < 0.05 < 0.01 < 0.01 < 0.01 < 0.01

表3   不同分组工人肺通气功能及小气道通气功能（%）比较
组别 人数 FVC FEV1 FEV1/FVC PEF FEF25 FEF50 FEF75

对照组 168 105.35±11.59 99.15±11.28 94.46±8.18 99.49±17.83 96.45±19.24 82.59±23.53 65.73±28.22

接尘组 272 98.69±11.72 93.39±12.22 94.92±9.10 92.59±17.19 90.22±21.98 79.80±24.94 62.31±28.27

t — 5.83 5.04 0.55 4.00 3.12 1.18 1.23

P — < 0.01 < 0.01 0.58 < 0.01 < 0.01 0.24 0.22

未超标组 150 99.38±11.34 93.16±11.59 94.10±9.48 90.98±18.03 88.94±22.51 79.02±25.30 66.03±27.01

超标组 122 97.90±12.17 93.67±12.98 95.86±8.60 94.48±16.06 92.06±20.81 80.70±24.62 65.38±29.73

t — 1.03 0.34 1.60 1.69 1.11 0.55 0.19

P — 0.30 0.74 0.11 0.09 0.24 0.58 0.85

3   讨论
硬质合金是由难熔金属如碳化钨和胶结金属（如

钴），用粉末冶金工艺进行生产，国内从业人员相对较

少。在硬金属肺病纳入国家法定职业病名单前，作业

工人参照尘肺类别进行职业健康检查，国内相关报道

甚少。本次调查表明硬质合金生产粉尘对作业工人呼

吸系统损伤明显，主要表现为咳嗽、咳痰、胸闷、气急

及呼吸困难等症状，与邹世渠等［1］报道相似；肺通气

功能损伤以FVC及FEV1下降明显，对FEV1/FVC影

响不大，这与文献报道硬金属肺病患者主要表现为限

制性肺通气功能障碍相符［2-3］；硬质合金生产粉尘还

能引起作业工人小气道功能障碍，以PEF 、FEF25下

降明显，与马伏生等［4］报道一致。因此，在硬质合金

生产粉尘作业工人职业健康检查中有必要增加小气

道通气功能测定。

硬金属肺病发病机理尚不明确，其病理改变以巨
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细胞间质性肺炎为主［2-3，5］，一般认为与个体易感性

有关，与粉尘浓度及接触时间可能无明显相关［2］。肺

功能下降是间质性肺炎的早期敏感指标，本次调查表

明硬质合金生产粉尘浓度高低与肺功能下降程度没

有明确关联，是否与个体易感性相关，尚有待进一步

观察。 

由于缺乏当地人群肺功能预计值数据，本次调查

采用肺功能仪自带预计值，这可能是导致FEF75结果

偏低的原因。
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