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沙尘天气细颗粒物对高血压日门诊人数的影响

纛紫强，张饿，卢彬

【论蒋】

摘妻： [矮媳3研究沙尘天气细颞粒麴(PMz．，)与鹰血艨每疆门诊人数的联系。 [方法]皋髑半参数广义相加

漓菘露舞模型(GAM)在装稍了薅溪嵌巅莛势、零节趋势、气象蠢素、鞋隳效痘等混杂嚣素影响的墓旗土，努辑2004每

3月1日至5月31日沙尘恭频发区——甘肃省武威市大气PM2。5与7所大中型医院高也压每日门诊人数的关窳。 [结

果]在单污染摸型和多污絷模型下，删"与男、女性居民高墩压门诊人数均有联系，但只有与滞藤1d的男性门诊人数
蕊蕊联系有筑诗学意义。搬据不鬟天气搀PMz，分为4令东平菸迸行GAM分楫：≤65鲑g／m3(美鬻EPA空气质羹标准≥、

65，1—95．3ixg／m3(非沙尘天气但高于美丽EPA空气质量标准)、95．4～167．5txglm3(扬沙天气水平)、t67．6—192．8 rtg／m3(沙

尘爆天气水平)。分析表明，男性高血腥每日门诊人数在扬沙水平即急剧增加，而女性门诊人数畿到沙尘暴水平才急剧

增加。[籍楚]涉垒天气PM2．，毒舅、女性活瑟毒盎莲器11诊人数鹭溪痧有联系，虽涉尘暴蟪影嘧毙播涉天气燹荛严重。

沙企天气对男性高血压门诊人数的影响大于女性。
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Association of PM2．S in Dust and Sand Events with Hypertension Outpatient Number MENG Zi-qiang，
Z如黼NGJian，己U召加(Institute ofEnvironmental Medicine and Toxicology，Center ofEnvironmenta，Science

andEngineering，Shanxi University，Taiyuan 030006，China)

Abstract：【Objective 3 To exptore the association between particulale matter≤2．5黼in average aerodynamic diameter

(PM2．5)and daily outpatient number for hypertension．[Methods j Seven good”sized hospitals in Wuwei city of Gansu province in

northwest of China，where blowing sands and dust storm frequently took place in whole，were selected as the objects of this study．

During the period from March l“through糕姆314 in 2004 when dust and sand events occurred frequently，all investigation ofdaily

outpatient number for hypertension was conducted．A semi—parametric generalized additive Poisson regressions model(GAM)

was fitted to the logarithm of the expected values of daily outpatient number for hypertension，controlling for smooth functions

of long time trends，season}meteorological variables，and calendar effect。【Results]PMz5 was positively associated with

male and female hypertension outpatient visits，but only the effect of PM2 5 on male was statistically significant．GAM analyses

were performed taking categories of PM2．5 into account according to different weather：≤65 I_tg／m3(US EPA ambient air quality

criterion)，65．1～95。3 Vg／m3(non-dust events but exceeded US EPA ambient air quality criterion)，95。4-167，5 lag／m3(1evel of

blowing sands)，167，6-192+8 lag／m3(1evel of dust storms)。These results indicated that male hypertension outpatient number

sharply increased at PM2 5 level in blowing sands，but female outpatient did not remarkably inereased until level of PMzs reached

the dust storms．[Conclusion]PM2．5 was positively associated with increasing of male and female hypertension outpatient visits，

and the influence ofdust storms was much greater than that ofblowing sands+强e effect ofdust and sand events on the male subjects
with hypertension WaS hisher than those on the females。

Key Words：PM2 5；hypertension；daily outpatient number；dust storms；blowing sands；semi-parametric

generalized additive model(GAM)

高胤压是世界煅常见的心m管疾病，由于它常引起心、脑、

弩等驻器孵并发痘，严重危害人类建康，爨就是垒球藏隧疼熬

重大公菸卫生闻题。除了不庭的生活萼惯以外，环境污染辏，
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特别是细颗粒物也是人们患高血腻的～个重骚诱因。文献报

遂，丈气缨颗粒物浓度增高与盘黏度、塑浆纤维蛋自原水平、

e．反应蛋鑫(CRP)、凑皮素承平、斑隧等一些心斑管系统爨豢

密切相关⋯1。流行病学研究表明，除了人群总死亡率和呼吸系

统疾病发瘸率外，循环系统疾病的病死率也与大气PM：。s浓度

之阉存在善正穗关关系∞j。然露，关予扬诊天气穗涉尘暴PM2。s

对心血管系统健康影响的流行病学研究很少。本项目将对我醋

西北沙尘天气高发区——甘肃省武威市2004年扬沙天气；ljn沙

垒暴嘉发对期(3～5劳)的PM羔s与大中篓蒺爨蔫藏压瑟门诊人

数的关系进行研究。
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1材料与方法

l，1研究地点及时段选择

武藏审域处我国西=|艺缝嚣涉尘天气蹇频送——苕肃省河

西走廊的东端，海拔1020。4874m，属典型的大陆性气候，年

均气温7．8℃，年降水量60—610mm、蒸发量1400—3 100mm，

气候于旱，每年3～5胃，尤其是4～5翼}3]扬沙天气秘沙尘暴频

繁，在此条件下研究沙尘天气对人群健康的影响具有一定代液

性。因此本项目选择每年3—5月作为研究时段。

1．2研究对象

2004年3月1日至5月3l舀高血压的门诊瘸捌资料，宙武

威市人民医院等7所大中型医院提供。高血压的统计，根据阑

际疾病分类标准(第lO舨，ICDol0)[4】进行。同时，2004年3奠

l疆至5胃3l疆逐日地瑟气象资料(如气温、楣对湿度、大气

服等)由武威市气象局提供，逐Et气态污染物检测数据(S0z、

NO：)来自武威市环境监测站。采用PM2s大流量大气采样器

(Thermo Andersen)24h连续瑰场采样，并计算PM”24h乎均

浓度。

1．3统计方法

嚣民每毽嵩盎基疯门诊对器琵总体寒说是小概率事斧，葜

统计学分布近似于泊松分布，因此本项目采用对数线性模型越

础～t的半参数广义相加泊松回归模猁(GAM)，猩排除了长期

趋势、13历效应、气象嚣索等混杂嚣寨影嚷的基翻上，将逐嚣

PM：h SO：、NO：浓度作为线性变量引入模型，分析大气污染物

对高m压日门诊人数的影响。具体模猁为：

l曜[嚣<歌)』=a+DOW+flXk+s(time)蝴≤Zk)

式中：嚣(K)为响应变量y在k目的高血艇门诊人数预

期值；a为截距；DOW为反映日历效应(calendar effect)的

纛揪变量(dummy variable)；腻为GAM模型巾憋参数部分，
唇为圆归系数，撼为在k Et大气污染物浓度，包括PM：，、S02、

N02日平均浓度；S为非参数平滑样条函数(smoothing spline

function)；time指日期；磊为在k日的气象因素变撩，包括日

平均气温、日平均气压、日平均相对湿度、目平均风速。

淹了分析大气污染物暴露对每鑫嵩悫压门诊入数懿定量

影响，同时考虑了单污染及多污染模型，并按性别的不同分层

建立模型。在模划建立的过稷中，也考虑了大气污染物暴露对

居民瓣诊懿滞震效应。采震Akaike信患标准(AIC)进行模型

拟合优度检验H]。

根据模型估算出大气污染物的回归系数∥，计算当污染

物变化单位浓度[露分位阅距(IQR)】时，屠民每嚣亮盎压

门诊入数自然对数的相对改变量。RR=exp(flxlQR)，并在此

基础上计算RR的95％的可信区间(95％C／)[6]。污染物每增

加10p妇3医院爨平均门诊人数变化的露分比为IO／IQR×
(RR—1)×100％。

此外，为了比较不同沙尘天气PMz．s浓度与正常天气

PMz，浓度对高血压门诊人数的影响，本研究根据辫地实际

清流将PM2．，的浓度分戎38．8—651xg／m3(荑匡EPA空气质量标

准)、65．1。95．3肛g／m3(高于EPA空气质量标准的非沙尘天气)、

95．4—167．599／m3(扬沙天气PM2．5水平)、167．6—192．8隧，m3(沙

尘暴天气PM：，，水平)4个承平，劳将萁律为分类变蛩萼|入GAM

模型燕新估计，以此来检验是否存在剂量．效应关系[7]。

研究采用S-Plus 6．2软件进行统计过程的处理。

2缩果

2．1描述性统计

表l搂述了2004年3月1霹至5层31嚣武藏亩气象条侔、

大气污染物浓度以及武威市离血压每日门诊人数的颓数分布。

从表1可知：主要气态大气污染物中SO。、NO：的日均浓度均低

予国家空气质量二级标准[8】。PM：，日均骢离予美国EPA的空气

质量标准(PM：．5西均值≤65越触3 o研究期闼武威市7所太中

型医院高血压门诊总数为734人次，男女性别比为1：1．28。

表1 2∞4年3旁蒸5胄武藏帮赛盔压毒丑门诊入数、气象鞫大气污染麴滚庭壤数分窍{24h均'at》

Table 1 Description ofdaily hypertension outpatient number，daily averages ofenvironmental levels and meteorologic factors form March 1“through May 31“

in 2004，Wuwei city，Gansu province，China(average of 24 h)

表2可知，与非沙尘天气相比，风速与PM2．s在扬沙和沙

尘暴发生时均显著增高，嚣其余气象因素、S02摹羹NO：差异均

无统计学意义。PM2．，在非沙尘天气和沙尘天气下均高于美阑

EPA的空气质量标准(PM2．5日均值《65 vedm3)，且扬沙和沙尘

暴发生曩PM：．，毽均值分别为该标准上限僮的2倍稷2．6倍。

表3总结了研究期间气象条律瓢大气污染物每日浓度的栩

关分析。结果姓示：PM2．5与SO：之间存在正相关(P<0．05)。

2．2 GAM模型拟合结果

凌4显示—r在擎污染模型下大气PM2乱S02、N02嚣警均浓

度每上升1个IQR时，居民嵩血压日门诊RR及其95％(7／结果。

PM2，与男、女高皿压门诊人数有正向联系且滞后时间较短，

僵只纛与滞后1 d的男性门诊人数联系凑统计学意义。PM"

日均浓度每上升lOI．tg／m，粥性高蛊箍门诊人数上升了7．4％

(95％CI：2．3％，13．5％o S02、N02与男、女高血压门诊人数的

  万方数据



臻缝鸯职夔医学2007年lo胃笫24卷第5期JEnvironOccupMed，Oct．2007 V01．24 No，5 ·475-

联系均没有统计学意义。

从袭4和表5可知，在双污染模型中，当分别以N02、SO：

终秀撩霹污染耪时，羧路痊努性门诊RR蘧毙蕈污染模鳘靖

RR值分别降低了9．1％、5．8％；而在多污染模型中，即以SO：

和NO：共同作为协同污染物，PMz．s对男性门诊RR值比单污染

模壅RR簸降羝-i"6．溉。

表2 2004年3月至5闷武威市沙嫩关气与非沙坐天气气象和大气污染物指橼的比较(髯士s)

Table 2 Comparison ofdaily averages ofatmospheric pollution levels and meteorologic factors between dust evenLs and non-dust events form March 1“through May

3l“in 2004 in Wuwei city，Gansu province，China(Mean±SD)

[注]①表内数据为24h均值(Average of24h)；②与非沙坐天气(对照)相比，单因素方差分析(Comparewith non～dust event，One-wayANOVA)，

4：P<0．05，84：P<0．01

裘3 2004枣3旁至5霁武藏泰气象条{；譬糨犬专污染耨深度Pearson攒关系数

Table 3 Analysis Oil pearson correlation coefficients among daily average,s ofatmospheric pollution levels and meteorologic factors form Mareh l“through May 31“in

2004，Wuwei city，Gansu province，China

男(Male) l。042(0．873，I 243)1．285(1．089，1．518)+0．879(0．734，l 051)1．158(o．99，1．354) 1．005(0．847，1．192)1．096(0．916．1．312)0．909(n767．I．077)
PM2 5

女(Female)0．872(0．737，1 031)1．018(0 866，1．198) 1．120(0．963，1．304)1．117(0．968，l，289)0．850(0．721。1．001)0．865(0．723，1．034)0．989(0．845，1．158)

勇≤Male) 1．185(疆883，1．59})o．s42{o．627。1．129)1．099(谯834，1．448》1．009(O．761+1．33s)i。17l(镘896+1．530；o-927(谯708，l。213)L075(0雪32，l，239)
X氇

女(Female)0．996《0．980。t,012)0．985(0．970，1,000≥i．0m(0。995，1．025》0．996(0．980，{．011)0,992(氇977，1．007)氇988(&972，1．003)毡975《0．959，o-992≥

男(M8le) 1．179(0．85l，1．633)0．873(0．62l，1．228)l 06“0．774，1．455)I．269(0．912，1．765)0．917(0．639，I．314)1．[46(0．800，1．641)0．858(0．586，I．257)
S02

女(Female)0．966(0．734，1．273)0784(0．584，1．054)l 037(0．791，1．361)0．966(0．723，1．291)0．699(0．509，0．959)1．050(o_761，1．448)0．617(0．439．0．867)

[注]$：表示该天蠢霞骞凌嚣学意义(SignificantinexpecteddirectionforRR)，P<O，05

襄s双污染模摄与多污染横烈下高血压门诊RR(95％(7／l

Table5 RelativerisksoftheassociationbetweenPM25，N02，S02anddailyhypertensionoutpatientnumberinco-pollutantmodelandmulti*pollutantmodel

【注】$：表示霆霆有凌诗擎意义(Significantin expecteddirectionforRR)，P<0．05

图l显示了男女高血压门诊RR。(不同PM：，水平下高血

压门诊RR)在不陵p楚拍承平下戆变化憾滋，可以看出，PM：．s

在38港～65隧如3、65．1～95．3弘咖3承平下勇性艘￡笼显著变
化，丽i在95．4-167．5 p．g／m3、167．6-i92．8¨∥m3水平下男性艘

急剧增加，且表现出了一定的剂撼一效应关系；而女性RR￡在

167，6-192。8心叠水平下才急剔增棚，表明譬致女性置焱上井
的PM：．s阕承乎较雾瞧离，在～定程度上反映了武威市沙尘天

气对男、女高血压门诊人数影响的效应差异。
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Figure 1 RRL of male and female hypertension outpatient according to

categories of PM25 owning to dust events respectively

3讨论

本项目研究探讨了甘肃省武威市沙尘细颗粒物对居民离

焱暴病麴影l嚣，发褒沙尘缨颗粒物怼褰盘压每13门诊人数存凌

正向联系且滞后时间较短，其中对男性门诊人数的影响有统计

学意义。

屠民每疆门诊人数佟隽一个时阍窿列变量，易受许多随踺

闼变化的混杂因子的影响，如果不控制这些因素对日门诊人数

的影响，就很容易产生混杂、偏倚甚鬣生态学谬谡。由于这必

因素多是随时阀变化的，或呈现长期趋势，或呈现季节变化，

骈戳在GAM分析串通避辅用时阀的a基参数平滑样条函数以达

到控制这些与时间相关的混杂因素的目的，从而最大限度地减

少了混杂偏倚和生态学谬误的发生。弓l入DOW变量是为了控

裁短期波动酶影瞧。气象因素对屠涎每罄门诊有蓉显著的影

响，且这种影响的暴露一反应关系并日}一定是直线关系，因此

本研究也采用爿扛参数平滑样条函数对其进行处理。

近年来，我国疆j艺、华j艺缝速沙尘天气的发生鑫趋菝繁。

从液2可知，扬沙和沙尘暴发生均会导致PM：．，污染水平的急

剧上升。国外研究发现在元风沙扬尘时PM：．，占总悬浮颗粒物

(TSP)的28％，有风沙黠毒51％扫】。毒艺京毒季沙尘天气麓阙

PM。．s污染水平明显高于笼沙尘天气，沙尘暴对PM2，s的贡献率

>50％E 10]。PM。，由于其比液面积较大而易成为其他有毒有害物

质的载体或反应体，其表面吸附大量的有毒有害物质(有毒重

金属、酸性氧化物、有机污染物、缨菌秘癍毒等)，虽熊较长时

闻停磐在空气中邋过呼吸沉积于肺泡并避入盥液。沙尘暴细颗

粒物张大气中停翻时间更长、输送距离更远、且可能途经污染

严重的地区，使PM：．；随迁移弼增高，危害更加严重。

本研究表臻，PM：．，对裔盘压门诊RR酌影嚷存在性剃差

异。爨然PM：，与舅女居民高血压门诊人数都有联系，但只有

对男一陡的影响有统计学意义。从滞后天数来看，男性猩滞后1 d

达到RR最大，嚣女性在滞后2d RR才达到最大，略巡予勇往。

根据不同天气PM：．s浓度水平进行分类研究发现，男性居民高

血压门诊RR在PMzs浓度达到扬沙水平(95．4—167．5tg／m3)时

急禚增燕(图lA)，{}|；女性羽要在PM：s浓度达嚣沙尘暴承乎

(167．6—192．8ttg／ms)时才急剧增加(图lB)。这可能是由于当地

女性在发生沙尘必气时常呆在宠内，而男性由于大多在户外劳

箨，热之劳动强度瞧较大，使煲性对沙尘天气不良嚣豢豹暴露

时间长、剂量高，受到的危害墩较严重。

翻前国内外关于沙尘天气细颗粒物与高血压联系的研究

甚少。一些关于大气PM：，对心盎管系统影嚷的流行瘸学研究

指出，加拿大的多伦多PM2 s簿上升1．0llg]m3，因呼吸系统及心

血管系统疾病入院人数上升3．3％；每上升10峪／m3，心律失

常的入院人数增加4．33％；每上升3．0pg／m3，缺血性心脏病稂

心衰的入院人数分别增热5．73％及4．70％¨¨。HOLGUIN等在

墨西哥城调查了PM：，对老年人心率可变性(HRV)的影响，发

现当地PM：，，日平均浓度每上升10烬，m3会弓I起HRV离频部分

饔显下降(5％)，悫高盘压者下降幅度更大(7．1％)¨引。本磅究

表明沙尘天气PM。．，每上升10№／m3，男性高血压门诊人数增加

7．4％，对女性高觎压门诊人数虽然未达到统计学显藩水平但

氇有璞秀羹的趋势。据照攫溅沙尘天气PM：．；褒盎压增态酶魏裁

可能是由于：①PM：，可以通过氧化损伤途径致血管内皮细胞

死亡，引起血管敷塑，使血管变得僵硬，压力负荷增加，促进

裹盘蘧癀酶发生等【l引。②沙尘天气PM：．，霹零l起髓泡曩噬绥魏

死亡，膜流动性改变，对ca2+通透性增嵩，细胞内ca“含量增

加[14-16j，从而引起血管平滑肌张力增高，导致血压升高。

藏血压的致癍过程是一个长期积累黪过程，可熊要足年甚

至几十年。它的致病因素很多，已知的就有吸烟、酗酒、遗传、

生活_习惯等，本研究表明沙尘天气细颗粒物污染也是其中的重

要因豢之一。
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