
 

江苏省南京市饮用水中 N-亚硝基二甲胺健康
风险评价
郑雨虹， 李登昆， 陈春静， 刘祥萍， 熊丽林

南京市疾病预防控制中心，江苏 南京 210003

摘要 ：

[背景] N-亚硝基二甲胺（NDMA）作为新型饮用水消毒副产物，因其较高的检出率和浓度而引
起广泛关注。

[目的] 了解我国长江流域下游南京段饮用水中 NDMA 浓度，并进行健康风险评价。

[方法] 于 2021 年枯水期（1—3 月）和丰水期（7—9 月），采集南京市 16 家集中供水单位的水
源水、出厂水及末梢水，采用固相萃取-大体积程序升温进样气相色谱-三重四级杆质谱联用
技术测定水样中 NDMA 的质量浓度（后简称为浓度）。分析不同水样类型、水期和消毒方式
的水样中 NDMA 浓度，计算不同暴露途径和不同暴露人群饮用水中 NDMA 的日均暴露量和
致癌风险值。采用 Crystal Ball 11 软件实现蒙特卡罗模拟，建立健康风险评价模型，同时进行
敏感性分析。

[结果] 共采集南京市生活饮用水水样 61 份，所有水样均检出 NDMA，浓度范围为 1.36~
25.65 ng·L−1

，平均浓度为（8.00±4.06）ng·L−1。水源水、出厂水、末梢水三组水样中 NDMA 平均
浓度差异无统计学意义（F=2.875，P=0.064），丰水期、枯水期水样中 NDMA 平均浓度差异无
统计学意义（t=−0.855，P=0.397），液氯、次氯酸钠、二氧化氯三种不同消毒方式的出厂水中
NDMA 平均浓度差异无统计学意义（F=0.977，P=0.385）。健康风险评价结果显示，经口摄入饮
用水 NDMA 致癌风险均值为 5.95×10−6

，P95 为 1.12×10−5
，而经皮肤接触的致癌风险均值和

P95 均低于 1.00×10−6。儿童、青少年、成人饮用水 NDMA 暴露的致癌风险均值分别为 1.84×
10−6、8.27×10−7 和 3.28×10−6。敏感性分析结果显示，日均饮水量和饮用水中 NDMA 浓度对健
康风险的贡献率较大，体重对风险值的贡献为负。

[结论] 长江流域下游南京段饮用水中 NDMA 存在潜在的致癌风险，但在可接受范围内。
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Health  risk  assessment  of N-nitrosodimethylamine  in  drinking  water  in  Nanjing,  Jiangsu
Province   ZHENG Yuhong, LI Dengkun, CHEN Chunjing, LIU Xiangping, XIONG Lilin (Nanjing Center
for Disease Prevention and Control, Nanjing, Jiangsu 210003, China)
Abstract:

[Background] N-nitrosodimethylamine (NDMA), a new disinfection by-product in drinking water,
has attracted extensive attention due to its high detection rate and concentration.

[Objective] To  investigate  the  concentration  of  NDMA in  drinking  water  in  Nanjing  situated  in
the lower Yangtze River Basin of China, and to evaluate associated human health risk.

[Methods] In dry period (January–March) and wet period (July–September) of 2021, raw water,
finished water, and tap water from 16 centralized water treatment plants in Nanjing were collected
to detect the concentration of NDMA in water samples by solid phase extraction and gas chro-
matography-triple  quadrupole  mass  spectrometry  with  programmable  temperature  vaporizer-
based large volume injection. The concentrations of NDMA in water samples of different water
types, water periods, and disinfection methods were analyzed, and the daily exposure levels and
carcinogenic  risk  values  of  NDMA  in  drinking  water  of  different  exposure  routes  and  different
exposed populations were calculated. Monte Carlo simulation was implemented with Crystal Ball
11 software to establish a health risk assessment model and conduct sensitivity analysis.

[Results] A total of 61 drinking water samples were collected in Nanjing, and NDMA was positive
in  all  the  water  samples,  with  concentrations  ranging  from 1.36  to  25.65  ng·L−1 and  an  overall
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average concentration of  (8.00±4.06)  ng·L−1.  There were no statistically  significant  differences  in  the average concentrations  of  NDMA
among raw water, finished water, and tap water samples (F=2.875, P=0.064), between wet season and dry season (t=−0.855, P=0.397),
or among different disinfection methods by liquid chlorine, sodium hypochlorite, and chlorine dioxide (F=0.977, P=0.385). The results of
health risk assessment showed that the average carcinogenic risk of NDMA and its P95 were 5.95×10−6 and 1.12×10−5 respectively for oral
intake of drinking water, and the values for dermal contact were both lower than 1.00×10−6. The mean carcinogenic risks of exposure to
drinking water NDMA in children, adolescents, and adults were 1.84×10−6, 8.27×10−7, and 3.28×10−6, respectively. The results of sensitivity
analysis  showed  that  the  contributions  of  daily  drinking  water  volume  and  NDMA  concentration  in  drinking  water  to  the  calculated
health risk were high, and the contribution of body weight was negative.

[Conclusion] There is a potential carcinogenic risk of NDMA in the drinking water of Nanjing section of the lower Yangtze River Basin，but
it is within the acceptable range.

Keywords: drinking water; N-Nitrosodimethylamine; health risk assessment; Monte Carlo simulation

  

亚硝胺作为一类新型饮用水消毒副产物，因其毒
性较高，近年来引起了广泛关注。其中，N-亚硝基二甲
胺（N-nitrosodimethylamine,  NDMA）检出率和浓度最
高[1–2]。据美国环境保护署估计，饮用水中 NDMA 质量
浓度（后简称为浓度）为 0.7 ng·L−1 时，终身致癌风险
为 10−6[3]。然而，目前只有部分国家和地区或组织对饮
用水中 NDMA 限值进行了规定[4–8]。据调查，中国出厂
水和末梢水中 NDMA 污染比美国更为严重，NDMA 在
我国的检出率为 37%，是美国的 3.6 倍，平均浓度高
达 32 ng·L−1[9]。

由于我国对饮用水中亚硝胺类消毒副产物调研
起步较晚，对 NDMA 的暴露情况分析和健康风险评估
不够充分，现行的 GB 5749—2006《生活饮用水卫生标
准》未将 NDMA 纳入监管控制之中。本研究采集南京
市集中供水单位的水源水、出厂水及末梢水，检测饮
用水中 NDMA 浓度，了解我国长江流域下游南京段饮
用水中 NDMA 的污染现状分析可能的影响因素，评估
其健康风险，为加强我国饮用水 NDMA 的卫生监测及
管理提供参考依据。

 1    材料与方法
 1.1    水样的采集与测定

按照 GB/T 5750—2006《生活饮用水标准 检验方
法》对南京市 16 家生活饮用水集中供水单位进行采
样，消毒方式主要有液氯、次氯酸钠及二氧化氯消毒。
本研究采集的水样类型包括水源水、出厂水及末梢水，

采样时间为 2021 年的枯水期 （1 —3 月）和丰水期
（7—9 月）。采样时，水样中加入硫代硫酸钠作为保存
剂，冷藏避光，于当日送至实验室，置于 4 ℃ 保存，14 d
内分析。

采用固相萃取-大体积程序升温进样气相色谱-三
重四级杆质谱联用技术测定水样中 NDMA 的水平。
NDMA 在 1~50 ng·L−1 范围内线性关系良好，相关系数

（r2）大于 0.999，回收率为 94.8%~103%，相对标准偏差
为 5.98%~6.92%，定量限为 0.7 ng·L−1。该法灵敏、准确、
简单、可靠，适用于饮用水中 NDMA 的痕量检测[10]。
 1.2    暴露评定

由于生理和行为的差异，本研究将人群分为三个
年龄组：儿童（0~10 岁）、青少年（11~20 岁）和成人（21~
72 岁）[11]。人体暴露于饮用水 NDMA 的途径主要有经
口摄入和经皮肤接触，这两种途径的平均日暴露量计
算公式分别如式（1）和式（2）：

mLADDoral
=
ρmIRfEFtED × ϣϢ−Ϩ

mBWtAT
(1)

mLADDdermal
=
ρSKpftETs fEFtED × ϣϢ−ϫ

mBWtAT
(2)

mLADDoral
mLADDdermal

ρ

mIR fEF
tED S

Kp f

tETs mBW

tAT

其中： 和 分别是经口摄入和经皮肤接触
的每日饮用水 NDMA 暴露量（mg·kg−1·d−1）； 为末梢水
中 NDMA 浓度（ng·L−1）； 为日均饮水量（L·d−1）； 为
暴露频率（d·年−1）； 为暴露持续时间（年）； 为皮肤
表面积（cm2）； 皮肤渗透性常数 �（cm·h−1）； 为皮肤与
水接触的比例； 为淋浴时间（h·d−1）； 是体重（kg）；

是平均时间（d）。
 1.3    健康风险评估

对每日饮用水中 NDMA 癌症风险的评估，计算公
式（3）、（4）、（5）如下：

RCRoral
= mLADDoral

fCSForal (3)

RCRdermal
= mLADDdermal

fCSFdermal
(4)

RCR = RCRoral
+ RCRdermal

(5)

mLADDoral
mLADDdermal

RCRoral
RCRdermal

fCSForal
fCSForal fCSFdermal

fCSFdermal

其中： 和 分别是经 �口摄入和经皮肤接触
的每日饮用水 NDMA 暴露量�（mg·kg−1·d−1）； 和
分别是经口摄入和经皮肤接触的每日饮用水 NDMA
致癌风险； （mg·kg−1·d−1）为经口摄入致癌斜率因子，

NDMA 的 为51 mg·kg−1·d−1； (mg·kg−1·d−1) 为经皮
肤接触致癌斜率因子，NDMA 的 为 �51 mg·kg−1·d−1。
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RCR

根据美国环境保护署，致癌效应低于 1.00×10−6
，

认为风险不明显，可以忽略；在 1.00×10−6~1.00×10−4

范围，表明存在潜在的致癌风险，但尚可接受；高于
1.00×10−4

，表明存在较大风险，不可接受。第 95 百分
位点值是合理的最大暴露（reasonable maximum expo-
sure, RME），决策者经常将第 95 百分位数的 作为风
险管理的参考，若 RME 超出可接受风险，表明污染
严重。
 1.4    蒙特卡罗模拟

人体健康风险评估中环境暴露参数和人群暴露
参数存在不确定性，为降低点估计的不确定性对评估
的影响，本研究采用蒙特卡罗模拟进行概率风险评估。
蒙特卡罗模拟方法是一种基于统计抽样技术的计算
机方法，用于估计数学模型解的概率近似。本研究采用
Crystal Ball 11 软件进行 10 000 次迭代的蒙特卡罗模
拟分析，获得饮用水中 NDMA 暴露的健康风险概率分布。
 1.5    敏感性分析

用不同国家暴露参数获得的癌症风险存在较大
差异，有研究表明，使用中国暴露参数计算的 5 种亚
硝胺的总摄入致癌风险是使用美国暴露参数计算的
2.5 倍[12]。因此，为了减少分布因素造成的评估不确定
性，本研究主要是基于中国暴露参数[11]（见表 1）进行
风险评估。同时，使用 Crystal ball 11 软件对体重、日
均饮水量、饮用水中 NDMA 的浓度等参数进行敏感性
分析，评估不同参数对健康风险值的影响，确定各参
数在健康风险评估中的贡献率。

 1.6    统计学分析

x̄ ± s

采用 SPSS 21.0 软件进行统计分析。对数据进行
正态分布检验和方差齐性检验，NDMA 的浓度使用

表示，两组间比较采用 t 检验，多组间比较采用方
差分析。检验水准 α=0.05。

 2    结果
 2.1    NDMA 的检出情况

采集水样共 61 份，包括水源水 19 份、出厂水
24 份、末梢水 18 份。不同消毒方式的水样共 42 份，

其中液氯消毒 26 份、次氯酸钠消毒 11 份、二氧化氯
消毒 5 份。采集的水样中均检出 NDMA，浓度范围为
1.36~25.65 ng·L−1

，平均浓度为（8.00±4.06）ng·L−1。水源
水、出厂水、末梢水三组水样中 NDMA 平均浓度差异
无统计学意义（F=2.875，P=0.064），丰水期、枯水期水
样中 NDMA 平均浓度差异无统计学意义（t=-0.855，P=
0.397），液氯、次氯酸钠、二氧化氯三种不同消毒方式
的出厂水中 NDMA 平均浓度差异无统计学意义（F=
0.977，P=0.385）。见表 2。

 2.2    NDMA 的暴露水平和健康风险评估
不同暴露途径下饮用水 NDMA 致癌风险值如表 3

所示。经口摄入饮用水 NDMA 的暴露量超过经皮肤接
触饮用水 NDMA 的暴露量，说明经口摄入是 NDMA 暴
露的主要途径。经口摄入饮用水 NDMA 致癌风险均值
为 5.95×10−6

，P95 为 1.12×10−5
，表明存在潜在致癌风险，

但在可接受范围之内；而通过皮肤接触的致癌风险均
值和 P95 均低于 1.00×10−6

，表明致癌风险不明显。
不同暴露人群中饮用水 NDMA 致癌风险值如表 4

 

表 1   健康风险评价模型的输入参数
Table 1    Input parameters of the health risk assessment model

 

参数 单位 分布类型（数值）

ρNDMA浓度， ng·L−1 Beta分布（1.94，12.65，1.56，1.76）

mIR日均饮水量， L·d−1
儿童：正态分布（1.25，0.57）
青少年：正态分布（1.58，0.69）
成人：正态分布（1.95，0.64）

fEF暴露频率， d·年−1 三角分布（180，345，365）

tED暴露持续时间， 年
儿童：点分布（6）
青少年：点分布（6）
成人：点分布（24）

tAT平均时间， d 点分布（26 280）

mBW体重， kg
儿童：对数正态分布（16.68，1.48）
青少年：对数正态分布（46.25，1.18）
成人：对数正态分布（57.03，1.10）

皮肤表面积，S cm2
儿童：对数正态分布（7 422，1.25）
青少年：对数正态分布（14 321，1.18）
成人：对数正态分布（18 182，1.10）

Kp皮肤渗透性常数，

（13） cm·h−1 ×ϣϢ−Ϧ点分布（2.5 ）

f皮肤与水接触的比例， — 均一分布（0.4，0.9）

tETs淋浴时间， h·d−1 对数正态分布（0.13，0.008 5）

 

表 2   不同水样类型、水期、消毒方式的水样中 NDMA 浓度
Table 2    NDMA concentrations in water samples categorized by

water sample types, water periods, and disinfection methods
 

分组 n
NDMA浓度/(ng·L−1)

F/t P
x̄ ± s 最小值 最大值

水样类型 2.875 0.064

　水源水 19 9.80±4.61* 2.87 25.65

　出厂水 24 7.35±4.03 1.36 15.75

　末梢水 18 6.97±2.57* 2.97 11.65

水期 −0.855 0.397

　丰水期 34 8.38±4.93 1.36 25.65

　枯水期 27 7.53±2.48 2.71 11.93

消毒方式 0.977 0.385

　液氯 26 7.23±3.95 1.99 15.75

　次氯酸钠 11 7.89±4.17 1.36 13.47

　二氧化氯 5 6.84±3.93 2.55 12.52
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所示。儿童、成人饮用水 NDMA 暴露致癌风险值均在
1.0×10−6~1.0×10−4

，表明存在潜在致癌风险，但在可接
受范围之内；青少年饮用水 NDMA 暴露致癌风险值

为 8.27×10−7
，表明致癌风险不明显。儿童、青少年、成

人以及全生命周期暴露于饮用水 NDMA 的致癌风险
的 P95 均在可接受范围之内（1.0×10−6~1.0×10−4）。

 2.3    敏感性分析
通过敏感性分析，研究体重、暴露频率、NDMA 等

参数变化对健康效应的影响程度，结果如图 1 所示。
对于经口摄入，日均饮水量对儿童和青少年健康风险
的贡献率最大，相关系数均在 0.5 以上，其次是饮用水
中 NDMA 浓度，相关系数在 0.3 以上；而在成人中，饮

用水中 NDMA 浓度是对风险评估结果影响最大的变
量（0.88）。对于经皮肤接触，暴露频率是三个年龄组人
群中对风险评估结果影响最大的变量（0.65~0.80）。另
外，发现体重对风险值的贡献为负，且在儿童中相关
性最高，表明体重较轻的人群面临的健康风险比体重
较重的人群更高。

 3    讨论
自 1989 年，NDMA 作为饮用水消毒副产物在加拿

大安大略省的一座水厂被检出后[14]
，关于饮用水中的

NDMA 检测和研究相继在国内外开展起来。对加拿大

阿尔伯塔省 20 个城市输水管网的调查显示，NDMA 的
浓度高达 100 ng·L−1[15]。对美国 50 个州的原水和饮用
水调查结果表明，NDMA 平均浓度为 9 ng·L−1[16]。日本
对原水和饮用水中 NDMA 的全国性调查表明，出厂水

 

表 3   不同暴露途径下 NDMA 的暴露水平和致癌风险
Table 3    Exposure levels and carcinogenic risks of NDMA via selected exposure routes

 

暴露途径
每日饮用水NDMA暴露量/(mg·kg−1·d−1) 每日饮用水NDMA致癌风险

平均值 中位数 P95 平均值 中位数 P95

经口 ×1.17 10−7 1.09×10−7 2.20×10−7 5.95×10−6 5.56×10−6 1.12×10−5

经皮肤 2.04×10−11 1.88×10−11 3.85×10−11 1.04×10−9 9.60×10−10 1.96×10−9

合计 1.19×10−7 1.11×10−7 2.24×10−7 5.95×10−6 5.56×10−6 1.12×10−5

 

表 4   不同人群中 NDMA 的暴露水平和致癌风险
Table 4    Exposure levels and carcinogenic risks of NDMA in different populations

 

人群
每日饮用水NDMA暴露量/(mg·kg−1·d−1) 每日饮用水NDMA致癌风险

平均值 中位数 P95 平均值 中位数 P95

儿童 3.61×10−8 3.17×10−8 7.86×10−8 1.84×10−6 1.62×10−6 4.01×10−6

青少年 1.62×10−8 1.43×10−8 3.53×10−8 8.27×10−7 7.30×10−7 1.80×10−6

成人 6.44×10−8 5.88×10−8 1.29×10−7 3.28×10−6 3.00×10−6 6.57×10−6

全生命周期 1.17×10−7 1.05×10−7 2.43×10−7 5.95×10−6 5.35×10−6 1.24×10−5

 

相关系数
−0.2 0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

暴露频率淋浴时间
体重

皮肤表面积
NDMA 浓度 经皮肤-青少年

相关系数
−0.2 0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

暴露频率
淋浴时间

体重
皮肤表面积
NDMA 浓度 经皮肤-成人

相关系数
−0.4 −0.2 0 0.2 0.4 0.6 0.8

暴露频率
体重

淋浴时间
NDMA 浓度
皮肤表面积 经皮肤-儿童

−0.2 0 0.2 0.4 0.6

日均饮水量
NDMA 浓度
暴露频率

体重 经口-儿童

相关系数 相关系数
日均饮水量
NDMA 浓度
暴露频率

体重

−0.2 0 0.2 0.4 0.6

经口-青少年

相关系数
0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

NDMA 浓度
暴露频率

日均饮水量
体重 经口-成人

 
图 1   不同人群通过不同途径暴露于饮用水中 NDMA 致癌风险模型的敏感性分析

Figure 1   Sensitivity analysis of NDMA carcinogenic risk models in different populations exposed to drinking water via
different exposure routes
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NDMA 浓度高达 10 ng·L−1 [17]。就国内而言，华东、华南、
华北出厂水中 NDMA 平均浓度较高，分别为 9、7.1、
5.4 ng·L−1

，西北、东北和西南地区出厂水中 NDMA 浓
度较低，分别为 3.6、4.2 、2.1 ng·L−1 [18]。本研究中 NDMA
平均浓度为 8 ng·L−1

，低于美国加州卫生部制定的限
值 10 ng·L−1

，但高于加州提出的 3 ng·L−1 公共卫生目标[19]。
NDMA 在水体中的浓度与采样季节、水源类型、

水源污染状况、水处理工艺、检测方法、地区经济水
平和地理条件等因素有关[20]。有研究表明，来自河流
水源的 NDMA 平均浓度高于地下水源，可能是因为工
业废水、生活污水、污水处理厂的废水和可溶性微生
物等对河流水源的污染，导致水体中 NDMA 前体的含
量较高[21]。本研究水源水中 NDMA 浓度偏高，说明原
水可能已经受到 NDMA 的污染。不同饮用水消毒方式
也影响水体中 NDMA 浓度，在 NDMA 前体存在的情况
下，氯胺化比氯化和臭氧化产生更多 NDMA[22]。一些
先进的处理技术，如生物活性炭和紫外线处理可以降
低 NDMA 前体的浓度[23]。本研究不同消毒方式间差异
无统计学意义，可能是因为南京市水厂主要采用氯化
（CLO−）和二氧化氯消毒方式，其产生的 NDMA 消毒副
产物相对于氯胺消毒方式均较少。另外，水体中 NDMA
浓度与 pH 和水温有关，pH 为 8~9 时，温度与 NDMA
形成呈负相关，pH 为 7 时，温度与 NDMA 形成呈正相
关[24]。不同采样水期（丰、枯水期）差异无统计学意义，

可能是缺乏长时间的连续监测，导致饮用水中 NDMA
时间特异性分析受限。

健康风险评价结果显示，南京市集中供水单位管
网末梢水 NDMA 的平均致癌风险均值为 5.95×10−6

，

P95 为 1.12×10−5
，提示存在潜在致癌风险，但在可接受

范围内。其中，经口摄入饮用水 NDMA 的致癌风险明
显高于经皮肤接触吸收的风险，这可能归因于 NDMA
具有较低的皮肤渗透系数。关于饮用水 NDMA 致癌效
应，其他地区也进行了相应的研究，包括河南省嘉鲁
河流域（1.36×10−5）[25]、台湾地区（3.2×10−6 ）[26]、松花江
流域（1.6×10−5 ）[21]和浙江省绍兴市（1.0×10−5 ）[12]。尽管
不同地区的 NDMA 健康效应值有所不同，但这些研究
的结果都表明，中国应对饮用水中的 NDMA 进行管制。

本研究存在一定的局限性：首先，仅检测了生水
中的 NDMA，未考虑蒸煮或烹饪对 NDMA 浓度的影响，

有研究表明，煮沸后的水中 NDMA 浓度下降[27]
，因此

本研究结果可能低于实际情况；其次，由于空气中的
NDMA 浓度较难检测，本研究只考虑了经口摄入和经
皮肤接触，未考虑呼吸途径；另外，风险评估过程中会

存在一定的不确定性，比如个人饮用习惯的不同（使用
净水器、饮用开水或只饮用瓶装水等）；最后，由于缺
少对二、四季度以及距离水厂不同远近位置的采样，

导致对 NDMA 时空变异性分析受限。
综上，本研究结果表明长江流域下游南京段饮用

水中 NDMA 平均浓度接近全国平均水平，存在潜在的
致癌风险，但在可接受范围内；应从源头上控制 NDMA
对原水的污染，同时不断优化水处理工艺以降低管网
末梢水中 NDMA 的浓度。
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