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主动吸烟和被动吸烟对健康女性肺功能的影响
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!

%+,%%%
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摘
!

要"目的
!

探讨主动吸烟和被动吸烟对健康女性肺功能的影响%方法
!

选取
"%*,

年
*"

月至
"%*#

年

!

月于承德市中心医院体检中心行健康体检者$呼吸内科戒烟门诊就诊的患者及其家属!以及于该院呼吸内科

住院的患者及其家属!选择女性受试者并依据其有无主动吸烟或被动吸烟行为将受试者分为主动吸烟组"

7

组#$被动吸烟组"

'

组#及非吸烟组"

.

组#!每组各
*%%

例%测定用力肺活量"

N).

#$

*

秒用力呼气容积

"

NW)*

#$

*

秒率"

NW)*

'

N).

#$最大呼气流速"

6WN,!

$

6WN!%

$

6WN"!

#$呼气峰流速"

-WN

#$最大呼气中期流

量"

66WN

#!所有数据均采用实际值'预计值"

3-I;F

#表示!并进行统计学分析%结果
!

7

组$

'

组和
.

组比

较!年龄$体质量指数差异均无统计学意义"

<
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%2%!

#%

7

组$

'

组和
.

组比较!

N).

$

NW)*

$

NW)*

'

N).

差异

均无统计学意义"

<

'

%2%!

#!

-WN

$

6WN,!

$

6WN!%

$

6WN"!

$

66WN

差异均有统计学意义"

<

$
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#%

结论
!

主动和被动吸烟均可导致女性肺功能下降!主要表现在小气道功能损害!且主动吸烟较被动吸烟损害更

严重!建议降低女性主动及被动吸烟率!从而减缓肺功能降低速度%

关键词"主动吸烟&

!

被动吸烟&

!

肺功能&

!

小气道功能&

!

二手烟&

!

女性
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烟草危害是当今世界最严重的公共卫生问题之

一#据
a&^

统计#全球约有
**

亿吸烟者#其中我国

占近
4%3

#全世界每年死于吸烟相关疾病的患者约有

+%%

万人#我国占近
*+2,3

#均居世界首位(此外#全

世界有
$%3

的青少年#

443

的成年男性和
4!3

的成

年女性遭受二手烟暴露的危害#每年因二手烟致死人

数约
+%

万人#其中
+$3

为女性(本研究主要探讨主

动吸烟和被动吸烟对健康女性肺功能的影响#为吸烟

行为及二手烟暴露的控制提供理论依据(

$

!

资料与方法

$2$

!

一般资料
!

选取
"%*,

年
*"

月至
"%*#

年
!

月于

承德市中心医院体检中心行健康体检者+呼吸内科戒

烟门诊就诊的患者及其家属#以及于该院呼吸内科住

院的患者及其家属#选择女性受试者并依据其有无主

'

$4%*

'

检验医学与临床
"%*5

年
$

月第
*+

卷第
#

期
!

U?K6;F.H89

!

7

G

I8H"%*5

!

)(H2*+

!

V(2#



动吸烟或被动吸烟行为将受试者分为主动吸烟组$

7

组%+被动吸烟组$

'

组%及非吸烟组$

.

组%#每组各

*%%

例(纳入标准!

7

组为每天吸烟
%

*%

支#连续
*%

年以上者&

'

组为被动吸烟的女性#其配偶为主动吸

烟者#主动吸烟长达
*%

年以上#配偶每日吸烟量
"%

支以上#本人与主动吸烟者共同生活
*%

年以上&

.

组

为一生中从不吸烟的女性#且家庭成员或工作场所同

室人员无主动吸烟者(所有受试者年龄为
$%

!

+%

岁#体质量指数$

'6Q

%

*#2!

!

"!2%R

>

"

D

"

(排除标

准!$

*

%经常出入吸烟人群密集的场所#如棋牌室+餐

厅+酒吧等#或在类似场所工作的人群&$

"

%在工作中

长期接触有害气体者&$

4

%患有慢性阻塞性肺疾病

$

.̂ -X

%+哮喘+慢性支气管炎+结核病+慢性心脏疾

病+高血压+糖尿病等慢性疾病者&$

$

%近
"

个月内有

急性呼吸道感染+行胸腹部手术者&$

!

%不能配合或行

肺功能检查时有风险者#如近
4

个月内发生率心肌梗

死+休克者#近
$

周内严重心功能不稳定+心绞痛+大

咯血+癫痫大发作者#未控制的高血压$收缩压
'

"%%

DD&

>

#舒张压
'

*%%DD &

>

%+心率
'

*"%

次"分钟+

主动脉瘤&$

+

%近期应用支气管扩张剂$肾上腺素能受

体兴奋剂+胆碱能受体拮抗剂+黄嘌呤类药物%+支气

管收缩剂$肾上腺素能受体抑制剂+激素类药物+抗过

敏类药物(在
4

组中#年龄+

'6Q

间差异均无统计学

意义$

<

'

%2%!

%#见表
*

(

$2/

!

方法
!

本研究采用德国耶格肺功能仪对受试者

进行肺功能监测(

$2/2$

!

肺功能监测注意事项
!

$

*

%室内的温度+湿度

应当相对恒定&$

"

%肺功能室有预防和控制交叉感染

的措施&$

4

%仪器测定准确#定期质控&$

$

%检查前
"@

应禁止大量进食#检查当天禁止饮用可乐+咖啡+浓茶

等#检查前
*@

禁止吸烟#检查前
4%D89

禁止剧烈运

动&$

!

%记录受试者年龄+身高及体质量&$

+

%每位受试

者均在同一时间段下午
%"

!

%%T%!

!

%%

行肺功能监

测&$

,

%所有受试者均采取坐位&$

#

%可靠的测试结果#

要求
4

次可接受+

"

次可重复的曲线#最佳
"

次的
*

秒

用力呼气容积$

NW)*

%和用力肺活量$

N).

%的差值皆

在
*!%DU

内(

表
*

!!

4

组年龄(

'6Q

比较#

Hd?

$

组别
,

年龄$岁%

'6Q

$

R

>

"

D

"

%

7

组
*%% !%2,4d,2*% ""254d*2!$

'

组
*%% !%2"*d+2$# ""2"*d*2!#

.

组
*%% $524!d,2", ""2##d*2+!

$2/2/

!

肺功能监测指标
!

N).

+

NW)*

+

*

秒率

$

NW)*

"

N).

%+呼气峰流速$

-WN

%+最大呼气流速

$

6WN,!

+

6WN!%

+

6WN"!

%+最 大 呼 气 中 期 流 量

$

66WN

%#所有数据均采用实际值"预计值$

3-I;F

%

表示(

$2'

!

统计学处理
!

采用
S-SS*52%

统计软件进行分

析#计量资料以
Hd?

表示#组间比较采用独立样本
9

检验#以
<

$

%2%!

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

!!

从
.

组到
7

组#反映大气道功能的指标如
N).

+

NW)*

+

NW)*

"

N).

依次降低#但各组间差异均无统

计学意义$

<

'

%2%!

%&反映小气道功能的指标
-WN

+

6WN,!

+

6WN!%

+

6WN"!

+

66WN

依次降低#各组间

两两比较差异均有统计学意义$

<

$

%2%!

%(见表
"

(

表
"

!!

4

组肺功能各项参数比较#

Hd?

)

3-I;F

$

组别
, N). NW)* NW)*

"

N). -WN 6WN,! 6WN!% 6WN"! 66WN

7

组
*%% #,25%d*"2"5 #+2!!d*42,! #!2!$d+25# #%2$%d*,2#*

?K

,,2!#d**25!

?K

+"2,+d*52,5

?K

452*,d*$2!,

?K

!$24#d*,2"$

?K

'

组
*%% #52,%d*"244 #,2!#d#2+" #+2##d$24% #,2#,d*"2#%

?

#+2%#d*$24"

?

#*2*5d*+2,#

?

!42*,d*,2"#

?

+52"4d*!2#"

?

.

组
*%% 5*2#%d*"2!4 #52%+d#2", ##2%*d$2$! *%%2,*d*"2#5 *%,25*d*42$, *%%2,*d**2$, +,2!5d*#2,, #!2,%d*"24#

!!

注!与
.

组比较#

?

<

$

%2%!

&与
'

组比较#

K

<

$

%2%!

'

!

讨
!!

论

!!

烟草燃烧产生
,%%%

余种化学成分#包括尼古丁+

一氧化碳及芳香胺类等有害物质#其能够抑制呼吸道

上皮细胞纤毛的运动+破坏上皮细胞#使纤毛脱落+细

胞坏死#导致急慢性气道炎症#使气道阻力增加#最终

导致
.̂ -X

+肺癌等疾病发生#因此#主动吸烟对于人

体健康是有害的)

*

*

(被动吸烟#即二手烟#研究证实

二手烟雾中也含有几百种已知的有毒或者致癌物质#

包括甲醛+苯+氯乙烯+砷+氨和氢氰酸等#且一些对人

体有巨大危害的化学成分在二手烟中的含量要远远

高于主流烟草烟雾(吸入二手烟#使肺功能受损)

*

*

+

气道炎症指标升高$如血清肺泡表面活性蛋白
X

即

S-X

#被认为是一个潜在可用于评价健康吸烟人群肺

损伤的指标%#增加成人肺癌+心血管疾病+

.̂ -X

+哮

喘的发病风险)

"14

*

(

本研究主要观察了主动吸烟和被动吸烟对健康

女性肺功能的影响#据统计我国女性吸烟率为
"2,3

#

但被动吸烟率却处于一个相对较高水平#女性被动吸

烟率虽无具体统计数据#但估计远远高于主动吸烟女

性)

$

*

(研究表明#与男性相比#主动吸烟的女性患

.̂ -X

+肺癌及心血管疾病风险更大&与非吸烟女性相

比#吸烟女性患月经不调+不孕症+宫颈癌+乳腺癌的

风险增加)

*

*

(另有研究表明#在不吸烟女性中#因配

偶吸烟而遭受二手烟暴露的女性患肺癌的风险是无

'

!4%*

'

检验医学与临床
"%*5

年
$

月第
*+

卷第
#

期
!

U?K6;F.H89

!

7

G

I8H"%*5

!

)(H2*+

!

V(2#



二手烟暴露者的
*2",

倍#且随配偶吸烟量的增加而

增加)

!

*

(

本研究结果显示#

4

组间两两比较#反映大气道功

能指标#

N).

+

NW)*

+

NW)*

"

N).

差异均无统计学意

义$

<

'

%2%!

%#但
7

组指标均低于
'

组#

'

组低于
.

组#说明吸烟对肺功能影响差异虽无统计学意义也未

达到相关疾病诊断标准#但已造成肺功能损害(同

时#反映小气道功能的指标如
-WN

+

6WN,!

+

6WN!%

+

6WN"!

+

66WN

#各组间两两比较差异均有统计学意

义$

<

$

%2%!

%#说明即使患者无主观呼吸道症状#主动

吸烟与被动吸烟行为都将造成肺功能受损#且首先表

现为小气道功能受损(

07̀ 7

等)

+

*研究显示#吸烟者

体内致炎因子白细胞介素$

QU

%

1#

水平升高#而抑炎因

子
QU1*%

水平降低#

QU1#

等多种致炎因子是参与

.̂ -X

气道炎性反应的重要因子#可破坏肺结构并引

起气道+肺血管等慢性炎性反应#长期吸烟和被动吸

烟者可能没有出现临床症状#但是小气道已经受损#

若继续主动吸烟或被动吸烟#发展为
.̂ -X

的风险明

显增加(

WX̀ 7/

等)

,

*对正常吸烟者与非吸烟者追踪

调查
5

!

**

年发现吸烟会影响小气道功能(陈润森

等)

#

*研究发现#被动吸烟女性的肺功能较无被动吸烟

女性的肺功能减退(本研究结论与国内外研究结果

一致(

本研究结果表明#无论主动吸烟还是被动吸烟#

均对肺功能有较大影响#国内外研究也证实二者均与

.̂ -X

发生有相关性)

5

*

(相关研究数据表明#随着烟

龄和吸烟量的增加#吸烟者和被动吸烟者罹患

.̂ -X

+哮喘及肺癌等呼吸道系统疾病的概率逐渐升

高#且在出现明显的呼吸系统症状及大气道功能下降

之前#小气道功能往往首先受损(目前有研究显示肺

功能检测有助于鉴别出更适宜低剂量螺旋
.0

筛查的

重度吸烟肺癌高风险人群)

*%

*

(故对主动吸烟和被动

吸烟人群进行定期肺功能监测#是预防呼吸道系统疾

病的有效措施(

吸烟有害健康人尽皆知#目前研究显示#对
$%

岁

以上人群#随访
"

年时间#监测其肺功能#显示从不吸

烟人群肺功能下降最慢#曾经吸烟人群次之#现吸烟

人群肺功能下降最快#故提倡不吸烟或尽早戒烟#远

离吸烟环境)

**

*

(当今是一个信息爆炸的时代#要充分

发挥手机+网络等传媒作用#加强对人群吸烟的引导

和教育#阻断其进入吸烟者的队伍中去#尤其是年轻

人(目前统计数据显示#开始吸烟的年龄小于
"!

岁

的占
#%2"3

)

*"1*4

*

(全球成人烟草调查#在参与调查的

*$

个低收入国家中#我国居民工作场所及餐馆被动吸

烟率均为最高#故被动吸烟需引起重视)

*$

*

(长达
5

年

的戒烟干预试验也显示早期戒烟能够减缓戒烟者

NW)*

的下降)

*!

*

(

因此#建议吸烟者尽早戒烟#且越早越好#远离二

手烟草烟雾#以减少或者消除吸烟对肺功能的损害及

其他危害#从而保护自身与他人生命与健康(
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Ô &7VSŜ VS0

#

07Vf

#

& ÛS0/
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