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【摘要】 目的 了解常熟市医用放射工作人员的健康状况，为本市今后放射防护工作的开展提供建议和对策。
方法 选择 2004 年和 2011 年参加职业病体检的 371 名医用放射工作人员作为观察对象，按放射工龄长短分为三组，
A组为工龄 ＜ 5 a; B组为工龄 5 ～ 15 a; C组为工龄 ＞ 15 a。对其体检结果进行回顾性分析。结果 ①WBC: 2004 年工
龄 5 ～ 15a组与对照组相比差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。PLT: 2004 年各工龄组与对照组相比差异均有统计学意义
( P ＜ 0． 01) 。ALT、AST:不同工龄组与对照组相比，差异均无统计学意义( P ＞ 0． 05) 。②随着放射工龄的增加，眼晶体
的异常率呈上升趋势。2004 年和 2011 年工龄 ＜ 15 a组与工龄 ＞ 15 a组相比，差异有统计学意义( P ＜ 0． 01) 。两年内
工龄 ＞ 15 a组与对照组相比，差异均有统计学意义( P ＜ 0． 01) 。③2011 年放射工作人员的染色体异常率和微核异常
率均随着工龄的增加而增高，且明显低于 2004 年各工龄组。2011 年该两项指标工龄 ＜ 15 a 组与工龄 ＞ 15 a 组者相
比，均有统计学意义( P ＜ 0． 01; P ＜ 0． 05) ;且工龄 ＞ 15 a组与对照组相比皆差异有统计学意义( P ＜ 0． 01) 。2004 年该
两项指标各工龄组间均无统计学意义( P ＞ 0． 05) ; 2004 年各工龄组的微核异常率与对照组相比，差异均有统计学意义
( P ＜ 0． 01) 。结论 目前常熟市放射工作人员的健康状况明显好于 2004 年，且工龄 ＜ 15 a 者无明显健康问题，但工
龄 15 a后健康状况令人堪忧，提示辐射防护工作仍是我们职业病防治工作的重点。
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随着放射诊疗设备的大量引进、放射诊疗项目和
工作量的不断增加，从业人员的职业健康问题日益受

到各级管理机构的重视，为了评估常熟市医学放射工

作人员职业健康状况，笔者对常熟市 2004 年和 2011
年进行过职业健康体检的医学放射工作人员的资料进

行分析。

1 对象与方法
1． 1 研究对象 常熟市 2004 和 2011 年间医学放射
工作人员。2004 年 138 名，其中男 124 人，女 14 人，年
龄 19 ～ 66 岁，平均年龄 36． 67 岁，工龄 1 ～ 43 a，平均
工龄 12． 72 a，从事医用 X射线诊断有 138 人; 2011 年
233 名，其中男 176 人，女 57 人，年龄 21 ～ 69 岁，平均
年龄 38． 49 岁，工龄 1 ～ 46 a，平均工龄 14． 25 a，从事
医用 X射线诊断有 205 人，其他 28 人。另选 45 人最
近两年无射线接触史、无毒物接触史且其他条件与放
射组基本相似的医务人员( 2012 年参加健康体检) 作
为对照组，其中男 30 人，女 15 人，年龄 23 ～ 62 岁，平
均 38． 13 岁，工龄 1 ～ 41 a，平均工龄 15． 81 a。眼晶体
对照组数据参用文献［1］，染色体和微核异常数据参
用文献［2］。
1． 2 研究方法

1． 2． 1 临床检查 主要是眼科检查，眼晶体采用国产
裂隙灯检查( 眼晶体浑浊和白内障皆属异常) 。
1． 2． 2 实验室检查 主要是白细胞计数( WBC) ，血
小板( PLT) ，丙氨酸氨基转移酶 ( ALT) ，门冬氨酸氨
基转移酶( AST) 。
1． 2． 3 染色体辐射损伤 检查染色体畸变和微核率
( 血样送检苏州大学放射医学与防护学院) 。
1． 2． 4 观察分组 按工龄长短分为三组，A组为工龄
＜ 5 a; B组为工龄 5 ～ 15 a; C组为工龄 ＞ 15 a。
1． 3 统计分析 数据以 Excel 形式录入，采用 SPSS
19． 0 统计软件进行分析，所有测定数据以 x ± s 表示，
组间数据差异比较采用 t 检验; 眼科临床检查及染色
体损伤指标率的比较采用 χ2 检验。

2 结果
2． 1 工龄对外周血液指标的影响 工龄对外周血各
项指标的影响见表 1，WBC: 2004 年工龄 5 ～ 15 a 组与
对照组相比差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。PLT: 2004
年各工龄组与对照组相比差异均有统计学意义( P ＜
0． 01) 。ALT、AST:不同工龄组与对照组相比，差异均
无统计学意义( P ＞ 0． 05) 。
2． 2 工龄对眼晶体的影响 随着放射工龄的增加，眼
晶体的异常率呈上升趋势。2004年和2011年工龄 ＜15
a组与工龄 ＞ 15 a 组相比，差异均有统计学意义( P ＜
0． 01) 。两年中工龄大于 15 a 组与参考文献［2］照组相
比，差异均有统计学意义( P ＜0． 01) ，见表 2。
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表 1 不同工龄放射工作人员血液指标分析结果( x ± s)

年份 分组 n WBC( × 109 /L) PLT( × 109 /L) ALT ( U/L) AST ( U/L)
2004 A1 组 38 6． 08 ± 1． 14 125． 53 ± 36． 722) 34． 37 ± 19． 13 25． 89 ± 6． 48

B1 组 51 5． 88 ± 1． 491) 131． 67 ± 52． 522) 36． 00 ± 34． 35 28． 47 ± 18． 71
C1 组 49 6． 05 ± 1． 12 130． 00 ± 45． 162) 35． 06 ± 26． 71 28． 69 ± 9． 21

2011 A2 组 72 6． 42 ± 1． 85 191． 26 ± 56． 99 27． 98 ± 26． 58 23． 10 ± 9． 81
B2 组 73 6． 40 ± 1． 73 172． 32 ± 52． 61 31． 99 ± 21． 26 26． 00 ± 11． 07
C2 组 88 6． 54 ± 1． 58 168． 88 ± 52． 23 31． 23 ± 21． 54 26． 44 ± 11． 96
对照组 45 6． 53 ± 1． 42 176． 93 ± 45． 30 34． 40 ± 25． 56 28． 73 ± 10． 43

注: 1) 与对照组相比，P ＜ 0． 05; 2) 与对照组相比，P ＜ 0． 01。

2． 3 工龄对染色体及微核的影响 2011年放射工作
人员的染色体异常率和微核异常率均随着工龄的增加而

增高，且明显低于 2004年各工龄组。2011年这两项指标
工龄小于 15年与工龄大于 15年者相比均有统计学意义
( P ＜0． 01; P ＜0． 05) ;且工龄大于 15 a与对照组相比差
异均有统计学意义( P ＜0． 01)。2004年该两项指标各工
龄组间差异均无统计学意义( P ＞ 0． 05) ;工龄小于 15 a
的染色体异常率与对照组相比，差异有统计学意义( P ＜
0． 05; P ＜0． 01) ; 2004 年的微核异常率与对照组相比差
异均有统计学意义( P ＜0． 01)。见表 3。

表 2 不同工龄放射工作人员眼晶状体检查结果

年份 分组 n 晶状体异常

异常人数 异常率( % )
2004 A1 组 38 0 01)

B1 组 51 3 5． 881)

C1 组 49 19 38． 762)

合计 138 22 15． 94
2011 A2 组 72 0 03)

B2 组 73 0 03)

C2 组 88 18 20． 452)

合计 233 18 7． 73

注: 1) 与 2004 年 C1 组相比，P ＜ 0． 01; 2) 与文献［2］对照组( 99 人中 6

人异常) 相比，P ＜ 0． 01; 3) 与 2011 年 C2 组相比，P ＜ 0． 01;。

表 3 不同工龄放射工作人员染色体、微核检查结果

年份 分组 n
染色体异常

异常人数 异常率( % )
微核异常

异常人数 异常率( % )
2004 A1 组 38 6 15． 791) 17 44． 742)

B1 组 51 9 17． 652) 20 39． 222)

C1 组 49 5 10． 20 19 38． 782)

合计 138 20 14． 49 56 40． 582)

2011 A2 组 72 03) 0 3 4． 174)

B2 组 73 03) 0 3 4． 114)

C2 组 88 16 18． 182) 12 13． 642)

合计 233 16 6． 87 18 7． 73

注: 1) 与文献［2］对照组( 128 人中 6 人染色体异常，4 人微核检出异常) 相比，P ＜ 0． 05 ; 2) 与文献［2］对照组相比，P ＜ 0． 01; 3) 与 2011 年 C2 组相

比，P ＜ 0． 01; 4) 与 2011 年 C2 组相比，P ＜ 0． 05。

3 讨论
有文献报道［3］，人体造血系统是射线的敏感靶器

官系统，职业受照群体的外周血细胞效应一直是人们

关注研究的重点之一。长期小剂量的 X 射线通过直
接或间接作用，抑制和破坏造血干细胞及造血祖细胞

而引起骨髓血窦的损伤，导致外周血细胞下降。
本文统计结果显示，WBC: 2004 年工龄 5 ～ 15 a

组与对照组相比差异有统计学意义 ( P ＜ 0． 05 ) 。
PLT: 2004 年各工龄组与对照组相比差异均有统计学
意义( P ＜ 0． 01) 。ALT、AST: 不同工龄组与对照组相
比，均无统计学差异( P ＞ 0． 05 ) 。虽然各数据均值都
在正常范围，尚无临床价值。但这并不能说明电离辐
射对血液系统没有影响，在低剂量，甚至是微剂量照

射的职业条件下，还不足以对血液系统造成辐射危

害，另一个原因可能是调查样本量偏少，观察时间不

足。随着样本量的增加和观察时间的延长，抑或会观
察到血液系统显性变化。由此提示应当继续坚持职
业健康体检。
电离辐射造成眼晶体损伤已有大量的研究报

道［1］。人体各种组织对于射线的耐受力各有不同，眼
部以晶状体囊下的上皮细胞对射线极为敏感。本文
调查结果显示，随着放射工龄的增加，眼晶体的异常

率呈上升趋势。2011 年我市眼晶体的异常率为
7． 73%，明显低于 2004 年的 15． 94%，且明显低于浙
江省宁波市 23． 13%［1］。分析其原因: ①我市放射工
作单位防护条件日益改善，放射工作人员人均年有效

剂量明显低于职业照射剂量限值。②眼晶体混浊受
年龄、遗传、代谢、营养、毒物等多因素的影响。一般
情况下，眼晶体异常率会随年龄的增大而增加，故不

排除抽样误差及检查方法的灵敏度等因素。但笔者
认为，首先应考虑辐射防护问题，因为样本中人员构
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成不同，如从事放射治疗的人员，在心内、脑外等介入
治疗过程中，暴露时间过长，直接导致眼晶体异常率

的增高。据此，值得引起职业病防治机构、放射医务
人员的高度重视。
染色体畸变与辐射剂量关系密切且十分敏

感［2，4］，染色体畸变分析作为长期低剂量辐射损伤评

价更为客观。本次调查结果表明，2011 年不同工龄组
的染色体异常率随工龄增加而逐渐上升，且 2004 年
异常率明显高于 2011 年。微核来源于染色体的无着
丝粒断片，微核的多少直接反映染色体损伤程度。现
已证实［5］，细胞微核与剂量有良好的线性关系。调查
结果显示，放射工作人员的微核异常率随工龄增加而

逐渐上升。2011 年放射工作人员的微核异常率与
2004 年相比，明显得到改善，说明染色体畸变率及微
核异常率随放射工龄的增加呈累积效应，慢性小剂量

受照者还未见到临床和化验指标的变化前，染色体、
微核异常就较早出现，故可考虑将其作为检测细胞遗

传学辐射损伤的可靠指标［6］，来评价电离辐射的早期

效应。笔者同意文献观点。

4 建议与对策
长期接触低剂量放射线对眼晶体等敏感性器官

潜存着远期危害，然染色体畸变的长远病理效应更是

难以预测。为切实保障放射工作人员的辐射防护安
全，我们呼吁各级卫生管理部门，进一步完善立法，加

大执法力度。例如，严格执行辐射防护知识培训及凭
证上岗制度; 强化职业病体检制度; 管理人员应定期

检查监督。医疗用人单位合理配足放射岗位编制，科
学排班，按时安排工作人员休假。在人员充足的单位
最好实行轮岗间岗制; 在硬件建设方面: 要严格把握

放射场地、房屋设施的放射防护安全质量关，按照相
关规定配备防护用品。定期组织放射从业人员进行
辐射防护培训，不断提高其防护意识、安全操作意识。
严格执行使用个人铅衣、铅眼镜防护上岗制度。力求
有效保障放射从业人员的安全健康。
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( 上接第 581 页) 表 2 两市放射工作人员 B超检查结果

B超检查结果
酒泉市

异常人数 检出率( % )
天水市

异常人数 检出率( % )
脂肪肝 47 22 10 3
肝囊肿 4 2 0 0
肝血管瘤 2 1 1 0
胆结石 5 2 5 1
胆囊息肉 4 2 6 2
肾结石 4 2 0 0
肾囊肿 2 1 0 0
其他 2 1 2 1

天水市地处甘肃东南部，四季温暖舒适，人们日常

饮食中吃蔬菜较多，吃肉少，户外活动较多，脂肪摄取少

消耗多，脂肪在体内储存少，不容易产生高血脂、高血
压、脂肪肝，所以在检查时发现的脂肪肝、高血压较少。
但天水市的放射工作人员中血小板减少患者较

多，检出率 19% ; 白细胞减少患者也较多，检出率
7%，可能是天水市的放射工作人员，工作量较高所
致。( 天水市现有常住人口 370 万，放射工作人员 361
人，平均每人服务 10 250 人; 酒泉市现有常住人口
110 万，放射工作人员 211 人，平均每人服务 5 210

人，服务量天水是酒泉的 1． 96 倍) 。
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