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1495名铁路工人心电图检查结果及影响因素分析

黄磊,曾维德,林秋怡,黄大敏

(右江民族医学院公共卫生与管理学院,广西 百色 533000)

摘 要:目的 了解铁路工人心电图检查结果及其影响因素,为制定有针对性的干预措施提供科学依据。方法 收集

2019年南宁铁路局百色工务段和机务段共1495名铁路工人一般情况资料及职业健康体检资料,采用SPSS25.0统计软

件对数据进行统计分析。结果 1495名铁路工人中血压、空腹血糖、血脂、心电图异常人数分别为258名(17.26%)、81
名(5.42%)、398名(26.62%)、405名(27.09%)。不同年龄、接害工龄、BMI、工作单位、工作地段、接害因素的铁路工人

心电图异常率比较,差异有统计学意义(P<0.05)。多因素分析结果显示,35~岁年龄段与工人心电图异常低风险相关

(OR =0.464,95%CI:0.273~0.790);不同工作地 段 中,百 色 段 工 人 与 心 电 图 异 常 高 风 险 相 关(OR =1.637,

95%CI:1.166~2.298);不同接害因素中,粉尘+化学因素暴露与工人心电图异常高风险相关(OR =1.494,95%CI:

1.070~2.088)。结论 百色铁路工人的心电图异常率较高,存在一定的职业健康风险,应尽早采取有关措施保护工人

健康。
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Analysisoftheelectrocardiogramresultsof1495railwayworkersandrelevantinfluencingfactors

HuangLei,ZengWeide,LinQiuyi,HuangDamin

(SchoolofPublicHealthandManagement,YoujiangMedicalUniversityfor
Nationalities,Baise533000,Guangxi,China)

  Abstract: Objective Toobservetheelectrocardiogram(ECG)resultsofrailwayworkersandfactorsin-
fluencingtheECGresults,soastoprovidescientificbasisforformulationoftargetedinterventionmeasures. 
Methods Wecollectedthe2019dataonthegeneralinformationandoccupationalhealthexaminationof1495
railwayworkersinBaiseWorksDepotandLocomotiveDepotadministratedbyChinaRailwayNanningGroup
Co.,Ltd.StatisticalsoftwareSPSS25.0wasusedforanalysisofthedata. Results Amongthe1495railway
workers,therewere258(17.26%),81(5.42%),398(26.62%)and405(27.09%)patients,respectivelywith
abnormalbloodpressure,fastingbloodglucose,bloodlipidandelectrocardiogram.Thereweresignificant
differencesintheabnormalratesofECGamongrailwayworkerswithdifferentage,exposurelengthofservice,

BMI,workingunit,workingareaandexposurefactors(P <0.05).Multivariateanalysisshowedthatthe
groupagedover35yearstendedtohavealowerriskofabnormalECGamongworkers(OR=0.464,95%CI:

0.273~0.790).ComparedtothoseintheotherworkingareasadministratedbyNanningGroupCo.,Ltd,

workersinBaisesectionwereassociatedwithhigherriskofabnormalECG(OR =1.637,95%CI:1.166~
2.298).Amongdifferentexposurefactors,exposuretodustandchemicalfactorswasassociatedwithhighrisk
ofabnormalECG(OR =1.494,95%CI:1.070~2.088). Conclusion Theabnormalrateofelectrocardio-
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graminBaiserailwayworkersishigh,withcertainoccupationalhealthrisks.Relevantmeasuresshouldbe
takentoprotectthehealthoftheseworkersassoonaspossible.
  Keywords: occupationalhealth;railwayworkers;electrocardiogram;riskfactors

  心电图是反映心脏兴奋的电活动过程,对心脏基

本功能及其病理研究方面具有重要的参考价值[1]。心

电图检查作为职业健康常规的必检项目之一,可以有

助于临床医生早期发现体检工人心脏功能的异常情

况,便于心血管疾病的预防和治疗。影响心电图的危

险因素有很多,比如年龄、肥胖、饮酒、吸烟、不健康饮

食习惯、缺乏体力活动、精神紧张等。在劳动过程中,
暴露于多种职业性有害因素也可导致心血管功能异

常,从而导致心电图异常[2]。近些年来,百色市铁路交

通处于飞速发展阶段,从事铁路作业的工人工作多,任
务重,职业暴露多,而铁路工人健康状况关乎铁路运输

安全生产以及正常运转。本研究拟对南宁铁路局下辖

的百色段1495名铁路工人的职业健康体检资料及心

电图检查结果进行分析,并探讨心电图异常的影响因

素,为有关部门采取针对性的干预和职业健康监护提

供参考依据。

1 对象与方法

1.1 研究对象 来自2019年南宁市铁路局下辖的百

色段(百色段和兴义段)铁路工人的一般情况资料及职

业健康体检资料。研究对象纳入标准:①工龄为1年

及以上;②体检前没有服用高血压药物及无高血压家

族史。排除标准:①资料不完整,如年龄、接害工龄、吸
烟史、饮酒史等基本信息缺失;②职业健康体检项目有

误或遗漏。

1.2 调查内容 按照GBZ188-2014《职业健康监护技

术规范》对工人进行职业健康体检[3]。体检过程中由

经过统一培训的调查员对工人采用面对面的调查方

式,在工人职业健康体检表上记录工人的一般情况资

料及实验室检查资料2个方面:①一般情况资料包括

工人的姓名、年龄、性别、身高、体重、接害因素、接害工

龄、吸烟情况、饮酒情况、工作单位、工作地段等;②实

验室检查资料包括血压、血脂、血糖及心电图等。

1.3 相关概念及判定标准 ①吸烟定义为达到或超

过每日1支且持续半年以上;②饮酒定义为平均每周

饮酒达到1次以上且持续半年以上;③职业暴露分类,
由于铁路工人主要接触的暴露因素有粉尘、锰、氮氧化

物、苯及苯系物、溶剂汽油、噪声、高温、振动等,接触的

职业性有害因素为多种有害因素复合暴露,为便于分

组进行统计,将其暴露分类为粉尘组、物理因素组、粉
尘+物理因素组、粉尘+化学因素组;④按我国成人的

标准BMI分为:<18.5kg/m2 为消瘦、18.5~23.9
kg/m2 为正常、24.0~27.9kg/m2 为超重、≥28.0

kg/m2 为肥胖[4];⑤高血压:收缩压≥18.7kPa和

(或)舒张压≥12.0kPa[5];⑥血糖偏高:空腹血糖>
6.1mmol/L[6];⑦ 高 脂 血 症:TC≥6.2 mmol/L,

LDL-C≥4.1mmol/L,HDL-C<1.0mmol/L,TG≥
2.31mmol/L[7];⑧心电图异常依据《临床心电图学

(第6版)》进行判定[8]。

1.4 统计学方法 使用Excel2010建立数据库,采
用SPSS25.0软件对数据进行统计分析。计量资料用

(췍x±s)表示,计数资料用百分率(%)与构成比表示。
率的比较采用χ2 检验,采用非条件二分类Logistic回

归模型进行多因素分析,以P<0.05为差异有统计学

意义。

2 结果

2.1 基本情况 此次研究一共纳入1495名男性铁路

工人;最 小 年 龄20岁,最 大 年 龄61岁,平 均 年 龄

(34.12±11.24)岁;接害工龄1~41年,接害工龄中位

数为10.93年;吸烟人数270名(18.06%),饮酒人数

471名(31.51%);超重480名(32.11%);接害因素分

类中,粉尘暴露占45.02%。血压、空腹血糖、血脂、心
电 图 异 常 人 数 分 别 为 258 名 (17.26%)、81 名

(5.42%)、398名(26.62%)、405名(27.09%)。见表

1。

2.2 铁路工人心电图异常单因素分析 对不同年龄、
接害工龄、BMI、工作单位、工作地段、接害因素的铁路

工人心电图异常率进行比较,差异有统计学意义(P
<0.05),见表1。

表1 铁路工人基本情况及心电图异常影响因素单因素分析

因素 例数(%)
心电图异常

(n=405) χ2 P

年龄/岁 16.499 0.001
 <25 318(21.27) 106(33.33)
 25~ 644(43.08) 184(28.57)
 35~ 120(8.03) 21(17.50)
 45~ 413(27.63) 94(22.76)
接害工龄/年 15.152 0.002
 <5 652(43.61) 206(31.60)
 5~ 372(24.88) 96(25.81)
 15~ 211(14.11) 40(18.96)
 25~ 260(17.39) 63(24.23)
吸烟 3.217 0.073
 不吸 1225(81.94) 320(26.12)
 吸烟 270(18.06) 85(31.48)
饮酒 0.091 0.763
 不饮 1024(68.49) 275(26.86)
 饮酒 471(31.51) 130(27.60)

 注:表内计数资料数据用[n(%)]表示。
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表1(续) 铁路工人基本情况及心电图异常影响

因素单因素分析

因素 例数(%)
心电图异常

(n=405) χ2 P

BMI 9.960 0.019
 消瘦 69(4.62) 25(36.23)
 正常 777(51.97) 229(29.47)
 超重 480(32.11) 112(23.33)
 肥胖 169(11.30) 39(23.08)
工作单位 7.351 0.007
 工务段 1053(70.43) 264(25.07)
 机务段 442(29.57) 141(31.90)
工作地段 12.893 <0.001
 百色段 1156(77.32) 339(29.33)
 兴义段 339(22.68) 66(19.47)
接害因素 10.518 0.015
 粉尘组 673(45.02) 156(23.18)
 物理因素组 452(30.23) 141(31.19)
 粉尘+物理因素组 131(8.76) 35(26.72)
 粉尘+化学因素组 239(15.99) 73(30.54)
血压 0.229 0.632
 正常 1237(82.74) 332(26.84)
 高血压 258(17.26) 73(28.29)
空腹血糖 0.618 0.432
 正常 1414(94.58) 380(26.87)
 偏高 81(5.42) 25(30.86)
血脂 2.422 0.120
 正常 1097(73.38) 309(28.17)
 偏高 398(26.62) 96(24.12)

 注:表内计数资料数据用[n(%)]表示。

2.3 铁路工人心电图异常多因素分析 采用非条件

二分类Logistic回归模型探讨铁路工人心电图异常的

影响因素,以心电图为因变量,以年龄、接害工龄、

BMI、工作单位、工作地段、接害因素为自变量进行分

析,变量赋值见表2。多因素Logistic回归分析结果

显示,在不同年龄段中,35~岁年龄段与工人心电图异

常低 风 险 相 关 (OR =0.464,95%CI:0.273~
0.790);在不同工作地段中,百色段工人与心电图异常

高风险相关(OR =1.637,95%CI:1.166~2.298);
在不同接害因素中,粉尘+化学因素暴露与工人心电

图异常高风险相关(OR =1.494,95%CI:1.070~
2.088),见表3。

表2 变量赋值表

变量 变量名称 赋值

Y1 心电图 正常=0,异常=1
X1 年龄/岁 <25=0,25~=1,35~=2,45~=3
X2 接害工龄 <5=0,5~=1,15~=2,25~=3
X3 BMI 正常=0,过低=1,超重=2,肥胖=3
X4 工作单位 工务段=0,机务段=1
X5 工作地段 兴义段=0,百色段=1
X6 接害因素 粉尘组=0,物理因素组=1,粉尘+物理

 因素组=2,粉尘+化学因素组=3  

表3 铁路工人心电图异常影响因素非条件二分类Logistic回归分析结果

变量 b SE Waldχ2 P OR (95%CI)

年龄/岁

 <25 1.000
 25~ -0.194 0.149 1.697 0.193 0.824(0.616~1.103)

 35~ -0.767 0.271 8.019 0.005 0.464(0.273~0.790)

 45~ -0.298 0.183 2.642 0.104 0.742(0.518~1.063)
工作地段

 兴义段 1.000
 百色段 0.493 0.173 8.109 0.004 1.637(1.166~2.298)
接害因素

 粉尘组 1.000
 物理因素组 0.088 0.245 0.128 0.720 1.092(0.675~1.766)

 粉尘+物理因素组 0.023 0.224 0.011 0.918 1.023(0.660~1.586)

 粉尘+化学因素组 0.402 0.171 5.549 0.018 1.494(1.070~2.088)

3 讨论

本研究结果显示,1495名百色铁路工人中心电图

异常率为27.09%,与国内其他地市相关的研究比

较[9-10],心电图异常率较高,存在一定健康风险。这提

示有关部门应尽早采取相应措施来改善工人的心血管

功能状况,预防心血管疾病。相关研究表明超重和肥

胖可以增加心血管疾病的风险,在本研究显示,超重和

肥胖的铁路工人占到总人数的43.41%,提示应对铁

路工人开展健康宣传教育,采取控制总能量摄入、调整

膳食模式、增加体育锻炼等措施降低体重以促进身体

健康[11-12]。
在铁路工人心电图异常的多因素回归分析中发

现,35~岁年龄段的铁路工人心电图异常风险比其他

年龄段的铁路工人低,其原因可能是该年龄段的铁路

工人处于事业稳步上升期,工作经验丰富,心态较平

稳,无刚就业时或将近退休时面临的压力,故而心电图
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异常率较低。与兴义段的铁路工人相比,百色段的铁

路工人心电图异常风险较高,由于百色段工人承担的

工作任务要比兴义段的更加繁重,导致劳动强度过大

及职业暴露更多有关。在不同接害因素中,接触粉尘

+化学因素组的铁路工人心电图异常风险高于接触其

他有害因素的铁路工人,这可能与该组铁路工人日常

工作过程中接触有机溶剂有关,调查显示铁路工人接

触的有机溶剂主要以溶剂汽油、苯系物等为主,而研究

显示有机溶剂暴露可以导致机体心率紊乱[13-14]。
本研究的不足之处在于工人的工作过程中面临着

职业复合暴露的情况,而对于工作场所的职业病危害

因素的浓度或(和)强度是缺失的,同时对于职业病危

害因素复合暴露对于工人健康损害效应的模型的应用

统计分析尚欠缺,今后对于该类人群的研究应着重分

析各种暴露因素复合叠加对于工人健康的损害效应。
综上所述,建议有关部门应加强对工人的健康监护,定
期组织体检,对发现健康损害的工人及时进行治疗和

处理;加大宣传力度,普及健康知识,提高工人的健康

意识和防范意识;完善工作环境中的防护设施,督促工

人正确、有效地使用防护用具,以减少或消除接触有害

因素的机会;适当减轻工作强度,合理安排作息时间,
多开展娱乐休闲活动,增强工人应对压力的能力;经常

组织体育运动,给予膳食指导,倡导健康的生活方式,
以降低心血管疾病的发生风险。
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