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某市 5年间在岗放射工作人员禁忌证检出情况分析

董翔，季晓庆，吴炜，陈允菊，魏春龙

南京市职业病防治院，江苏 南京　210042

摘要：目的　对在岗放射工作人员禁忌证检出情况进行分析，并探讨其变化趋势。方法　选取 2014—2018年 5年间

在岗放射工作人员职业健康检查数据个案，依据禁忌证判定标准进行识别，描述各统计维度间的禁忌证检出率及变化

趋势。结果　共收集个案数据 17 197份，检查发现存在禁忌证 74人，检出率为 0.43%，且主要集中在甲状腺、眼晶状

体项目异常；女性检出率高于男性（χ2 = 4.46，P = 0.04）；高龄、高工龄组禁忌证检出率最高；随着年龄增高，禁忌证检出

率呈现上升趋势；> 30年工龄组禁忌证检出的风险是 1 ～5年工龄组的 2.54倍（95%CI：1.32 ～4.88）；随着时间增长，

甲状腺异常检出率逐年递增，差异有统计学意义（趋势性 χ2 = 3.87，P < 0.05）。结论　低剂量电离辐射对放射工作人员

的甲状腺、眼晶状体影响较大，高龄、高工龄组应受到重点关注，并进一步规范职业健康监护内容以保障放射工作人员

的健康，及早发现可能带来的健康影响并进行早期干预。
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Analysis of contraindication detection of radiation workers in
a city during a five-year period
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Nanjing Prevention and Treatment Center for Occupational Diseases, Nanjing 210000 China

Abstract：     Objective　 To  analysis  contraindication  detection  of  radiological  workers  and  explore  thevariation  trend.

Methods　Occupational health  examination  data  of  radiological  workers  were  selected  from 2014 to  2018.  Contraindica-

tions were identified according to the criteria, and the detection rates and trends were described in each statistical dimension.

Results　A total of 17 197 cases were selected. Among them 74 patients were found contraindication and the detection rate

is 0.43%. The major abnormalities were in thyroid gland and crystalline lens; The detection rate of female is higher than that

of male (χ2 = 25.24，P < 0.01); High age andhigh working age groups showed a higherrate of contraindication detection; The

abnormal rate of contraindication increased with the age; The risk of > 30 working years group is 2.541 times that of 1 ～5

working years group (95%CI: 1.32 ～4.88). The abnormal rate of thyroid grand was increased year by year, and the trend test

showed statistical significance (χ2 = 3.87，P < 0.05). Conclusion　Low dose ionizing radiation has a great effect on thyroid

gland and crystalline lens of radiation workers, whichhigh age and high working years group should be pay attention to. The

contents of occupational health monitoring should be further regulated to safeguard the health of radiation workers so that we

can discover the possible health effects and take intervention earlier.
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放射工作人员所受到的主要职业危害是长期低

剂量的电离辐射，电离辐射破坏 DNA和生物大分

子，包括蛋白质和脂质[1]。而人体如果长期暴露于低

剂量的电离辐射中，可造成人体的血液系统、皮肤、

眼、甲状腺、细胞遗传学损伤等多种生物学效应 [2-6]。

有研究发现，职业受照群体的外周血象白细胞下降或

升高，血小板和血红蛋白也会降低[7]。人体的眼晶状

体由于是大分子组织，一旦遭遇到电离辐射所带来的

损伤很难修复[1]。甲状腺对电离辐射十分敏感，长期

接触后容易发生功能异常并可能诱发畸变[8-9]。

据不完全统计，我国放射工作人员约 50万，其

中 70%～80% 从事医疗放射工作 [10]。职业禁忌证是
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职业健康监护工作中监测、预警和预防职业病发生的

重要依据。为了解这样一个庞大人群的职业健康现

状，我们通过收集南京市 5年间的放射工作人员职业

健康检查结果，对禁忌证检出结果进行描述，并且探

讨随着时间推进，各项检查指标是否存在上升或下降

趋势，为今后进一步制定放射工作人员职业健康监护

方案提供有力证据。 

1    材料与方法
 

1.1    对象选择     选择南京市 2014—2018年 5年间

所有放射在岗工作人员职业健康检查数据个案，剔除

数据不完整个案后，共纳入 17 197名体检人员信息。 

1.2    研究内容    数据包含一般信息（姓名、性别、年

龄、工种、工龄、体检时间、体检类型等）、检查项目参

照《放射工作人员职业健康监护技术规范》（GBZ 235）[11]、

《放射工作人员健康要求》（GBZ 98）[12]、《职业健康监

护技术规范》（GBZ 188） [13] 制定，内容包含眼科（视

力、晶状体、眼底）、甲状腺 B超、血常规、甲状腺功能

5项、淋巴细胞染色体畸变率、微核率等。 

1.3    禁忌证判定标准    参照《放射工作人员健康要

求》（GBZ 98） [12]，主要指标有：矫正视力不应低于

5.0，无红绿色盲；正常造血功能；甲状腺功能正常；外

周血淋巴染色体畸变率和微核率在正常参考值范围，

结合不应从事放射工作的各项指征由主检医生判定

为禁忌证。 

1.4    统计学分析    年龄按 ≤ 20、21～30、31～40、41～

50、≥ 51岁分为 5组，工龄按 1～5、6～10、11～15、16～

20、21～25、26～30、≥ 31年分为 7组，采用 SPSS 19.0

进行分析，率的比较采用 χ2 检验，检验水准 α = 0.05。 

2    结　果
 

2.1    一般情况    17 197名体检人员中，共检查发现存

在禁忌证 74人，检出率为 0.43%。男性禁忌证检出率

为 0.36%，女性为 0.59%，两组间差异有统计学意义

（χ2 = 4.46，P = 0.04），女性高于男性。（见表 1）
 
 

表 1    在岗放射工作人员总体禁忌证检出情况

Table 1    The overall contraindication of radiological
workers On-the-job

性别 受检人数 检出数 检出率（%）

男 12 144 44 0.36

女 5 053 30 0.59

合计 17 197 74 0.43
 

2.2    不同年龄禁忌证检出情况    禁忌证检出人员平

均年龄（ 36.99 ± 10.79）岁，≤ 20岁年龄组禁忌证检

出率为 0.00%，21～30岁年龄组为 0.25%，31～40岁

年龄组为 0.31%，41～50岁年龄组为 0.58%，≥ 51岁

年龄组为 1.01%，不同年龄组间差异有统计学意义

（χ2 = 25.63，P < 0.01），≥ 51岁年龄组检出率最高（见

表 2）；且禁忌证检出率随着年龄组的增高呈现上升

的趋势（趋势性 χ2 = 22.53，P < 0.01）。
 
 

表 2    不同年龄禁忌证检出情况

Table 2    Contraindications detected in different ages

年龄/岁 受检人数 检出数 检出率（%）

≤ 20 102 0 0.00

21-30 5 702 14 0.25

31-40 5 759 18 0.31

41-50 3 451 20 0.58

≥ 51 2 183 22 1.01

合计 17 197 74 0.43
 
  

2.3    不同接害工龄禁忌证检出情况    禁忌证检出人

员平均接害工龄（ 11.41  ±  10.44）年， 1～ 5年组为

0.41%， 6～ 10年 为 0.19%， 11～ 15年 0.50%， 16～

20年 0.30%，21～25年 0.59%，26～30年 0.69%，≥ 31

年 1.03%，不同工龄组间存在统计学意义（χ2 = 19.84，

P < 0.01），≥ 31年组禁忌证检出率最高（见表 3）；Lo-

gistic回归分析结果显示，≥ 31年工龄组禁忌证检出

的风险是 1～5年工龄组的 2.54倍（95%CI：1.32～

4.88）（见表 4）。
 
 

表 3    不同接害工龄禁忌证检出情况

Table 3    Contraindications detected in different working years

工龄/年 受检人数 检出数 检出率（%）

1~5 6 355 26 0.41

6~10 4 240 8 0.19

11~15 2 191 11 0.50

16~20 1 314 4 0.30

21~25 1 020 6 0.59

26~30 722 5 0.69

≥ 31 1 355 14 1.03

合计 17 197 74 0.43
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表 4    不同工龄组禁忌证检出风险 Logistics回归分析结果

Table 4    Logistics Results in the risk of contraindication between
different working year groups

工龄/年
禁忌证检出

OR值 95%CI
否 是

1～5 6 329 26 1

6 ～10 4 232 8 0.46 0.21～1.02

11 ～15 2 180 11 1.23 0.61～2.49

16 ～20 1 310 4 0.74 0.26～2.13

21 ～25 1 014 6 1.44 0.59～3.51

26 ～30 717 5 1.70 0.65～4.43

≥ 31 1 341 14 2.54 1.32～4.88

合计 17 123 74
 
  

2.4    不同工种禁忌证检出情况    工业组禁忌证检出

率为 0.44%，放射组为 0.8%，介入组为 0.26%，3组间

差异无统计学意义（χ2 = 2.06，P = 0.36，见表 5。
 
 

表 5    不同工种禁忌证检出情况

Table 5    Contraindications detected in different crafts

分类 受检人数 检出数 检出率（%）

工业组 8 420 37 0.44

放射组 6 439 31 0.48

介入组 2 338 6 0.26

合计 17 197 74 0.43
 
  

2.5    不同年份禁忌证检出情况    2014—2018年分别

为 0.49%、0.43%、0.41%、0.30%、0.51%，趋势性检验

无统计学差异（χ2 = 0.05，P = 0.83），见表 6。
 
 

表 6    不同年份禁忌证检出情况

Table 6    Contraindications detected in different years

年份 受检人数 检出数 检出率（%）

2014 3 495 17 0.49

2015 2 993 13 0.43

2016 3 626 15 0.41

2017 3 334 10 0.30

2018 3 749 19 0.51

合计 17 197 74 0.43
 
  

2.6    不同禁忌证对应检查项目情况    74名禁忌证人

员中，检出甲状腺异常（含甲状腺功能及 B超异常）

22人，色盲 18人，眼晶状体异常（后极后囊部混浊）

15人，白细胞异常 5人，染色体异常 5人，血红蛋白

异常 2人，视力异常 2人，其他 12人（含血糖异常、心

脏异常、克罗恩病等）。其中伴随着时间增长，发现禁

忌证检出人员中甲状腺异常检出率逐年递增，5年间

分别为 5.88%、38.46%、33.33%、30.00%、42.11%，趋

势性检验可见统计学意义（趋势性 χ2  =  3.87，P  <
0.05），见表 7。
  

表 7    不同年份禁忌证检出人员中甲状腺异常情况

Table 7    Thyroid abnormalities of Contraindications detected in
different years

年份 检出禁忌证人数 甲状腺异常检出数 检出率（%）

2014 17 1 5.88

2015 13 5 38.46

2016 15 5 33.33

2017 10 3 30.00

2018 19 8 42.11

合计 74 22 29.73
 
  

3    讨　论

目前，有关放射工作人员的分析研究集中在对体

检结果总体情况的阐述，而对禁忌证情况的描述或研

究较少。本研究旨在对禁忌证检出率进行描述，并综

合各年份的数据进行了连续性趋势分析。

尽管女性总检人数明显低于男性，但本次分析发

现女性禁忌证检出率显著高于男性，提示女性可能对

电离辐射更为敏感，这与颜玲等[14] 研究一致，研究指

出女性造血系统比男性更易受到侵害。高龄、高工龄

组禁忌证检出率最高，这一结论符合正常逻辑。不同

工种禁忌证检出率差异无统计学意义，与部分研究结

果相悖[15]。

本次研究发现禁忌证人员中甲状腺异常检出率

随时间增长而递增，再一次充分说明了甲状腺检查在

放射工作人员健康监护中的地位。来自意大利的一

组横断面研究显示，低剂量电离辐射的医护人员甲状

腺疾病患病率高于对照组医护人员（未接触射线）[16]。

同时，国内的研究也表明甲状腺彩超检查能检出低剂

量电离辐射的医学放射工作人员甲状腺的早期变

化[8- 9]，甲状腺彩超检查对长期低剂量接触电离辐射

的医学放射工作人员是一项敏感、有效的检查方法，

并且有专家建议将甲状腺彩超检查作为放射工作人

员的必检项目。

放射线对眼晶状体有着直接和间接的影响，是研

究者们较为关注的重点，异常表现以后囊下混浊为主
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要特点[8- 9]，应积极指导放射工作人员实时做好眼部

的防护，必要时佩戴铅防护眼镜[17]。血液系统异常检

出率并未占主要地位，这与前人的研究结果不一致[18]，

不同细胞对电离辐射的敏感性不同，其中多以造血细

胞的改变最为敏感。并且多数研究均发现，放射工作

人员白细胞数值、血小板数值、红细胞数值及血红蛋

白值低于对照组[15, 19-20]。

综上，低剂量电离辐射对放射工作人员的甲状

腺、晶状体影响较大，应该得到重视，特别要关注高

龄、高工龄组人员的健康损害。各部门应进一步规范

职业健康监护内容，保障放射工作人员的健康，及早

发现可能带来的健康影响并进行早期干预。
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