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本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则 第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定起草。
本文件代替GB/T 16124—1995《水利水电工程环境影响医学评价技术规范》；与GB/T 16124—1995相比主要内容变化如下： 
——修改标准名称为《水利水电工程人群健康影响评价技术规范》；
——修改了规范性引用文件；
——补充了术语和定义；
——修改了总体要求；
——修改了现状调查；
——修改了现状评价；
——修改了预测评价；
——修改了对策措施。
请注意本文件的某些内容可能涉及专利。本文件的发布机构不承担识别专利的责任。
本文件由中华人民共和国国家卫生健康委员会提出并归口。
本文件起草单位：华中科技大学、中国疾病预防控制中心环境与健康相关产品安全所、长江勘测规划设计研究有限公司、中国环境科学研究院、陆军军医大学、北京科技大学。
本文件主要起草人：徐顺清、王先良、夏玮、程义斌、马方凯、潘力军、张仲伟、李媛媛、蒋进元、刘洪秀、苏丽琴、曹佳、李莉、段小丽。
本文件所代替标准的历次版本发布情况为：
GB/T 16124—XXXX
GB/T 16124—XXXX
——GB/T 16124—1995。
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水利水电工程人群健康影响评价技术规范
[bookmark: _Toc17233325][bookmark: _Toc92444030][bookmark: _Toc19702][bookmark: _Toc20455][bookmark: _Toc65782695][bookmark: _Toc59808123][bookmark: _Toc88067227][bookmark: _Toc73381044][bookmark: _Toc24884218][bookmark: _Toc26986530][bookmark: _Toc24884211][bookmark: _Toc17233333][bookmark: _Toc26718930][bookmark: _Toc26648465][bookmark: _Toc55762173][bookmark: _Toc55737762][bookmark: _Toc90389411][bookmark: _Toc26986771][bookmark: _Toc95727280]范围
[bookmark: OLE_LINK1][bookmark: _Toc26648466][bookmark: _Toc24884212][bookmark: _Toc17233326][bookmark: _Toc17233334][bookmark: _Toc24884219]本文件规定了水利水电工程人群健康影响评价的总体要求、评价内容、方法、对策措施和技术要求。
本文件适用于大中型水利水电工程在可行性研究阶段的人群健康影响评价。小型水利水电工程可参照执行。
[bookmark: _Toc73381045][bookmark: _Toc92444031][bookmark: _Toc55737763][bookmark: _Toc88067228][bookmark: _Toc90389412][bookmark: _Toc13616][bookmark: _Toc26986772][bookmark: _Toc59808124][bookmark: _Toc26718931][bookmark: _Toc55762174][bookmark: _Toc65782696][bookmark: _Toc32341][bookmark: _Toc26986531][bookmark: _Toc95727281]规范性引用文件
下列文件中的内容通过文中的规范性引用而构成本文件必不可少的条款。其中，注日期的引用文件，仅该日期对应的版本适用于本文件；不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本文件。 
GB 3838  地表水环境质量标准
GB 5749  生活饮用水卫生标准
GB 16883  鼠疫自然疫源地及动物鼠疫流行判定标准
GB/T 5750  生活饮用水标准检验方法
GB/T 27770  病媒生物密度控制水平  鼠类
GB/T 27771  病媒生物密度控制水平  蚊虫
GB/T 27772  病媒生物密度控制水平  蝇类
GB/T 23795  病媒生物密度监测方法  蜚蠊
GB/T 23796  病媒生物密度监测方法  蝇类
GB/T 23797  病媒生物密度监测方法  蚊虫
GB/T 23798  病媒生物密度监测方法  鼠类
GB/T 36788  病媒生物密度监测方法  蜱类
HJ 839  环境与健康现场调查技术规范  横断面调查
HJ 915  地表水自动监测技术规范
HJ/T 91  地表水和污水监测技术规范
SL 290  水利水电工程建设征地移民安置规划设计规范
SL 492  水利水电工程环境保护设计规范
SL 644  水利水电工程水库库底清理设计规范
SL 735  大中型水库库区和移民安置区基础设施建设和经济发展规划编制规程
[bookmark: OLE_LINK3]WS/T 563  钉螺调查
[bookmark: _Toc65782697][bookmark: _Toc55737764][bookmark: _Toc55762175][bookmark: _Toc59808125][bookmark: _Toc16691][bookmark: _Toc9767][bookmark: _Toc88067229][bookmark: _Toc90389413][bookmark: _Toc73381046][bookmark: _Toc95727282]术语和定义
下列术语和定义适用于本文件。
[bookmark: _Toc50492619][bookmark: _Toc50450456][bookmark: _Toc50630933]
自然疫源性  natural focal characteristics
病原体不需要人类参与也可以在动物间循环，人与带有病原体动物直接或间接接触可被感染，人的感染和疾病的流行对病原体长期在自然界中保存并不是必需的特性。

自然疫源性疾病  natural focus disease
具有自然疫源性的疾病。如鼠疫、血吸虫病、布氏菌病、蜱传性脑炎、肾综合征出血热等。

虫媒传染病  vector-borne disease
由医学节肢动物作为媒介并传播给脊椎动物的一类疾病。

介水传染病  water-borne infection disease
通过饮用或接触受病原体污染的水而传播的疾病。

生物地球化学性疾病  biogeochemical disease
由于地球的地质化学条件受自身演变的影响存在局域性差异而造成人类和其他生物发生的特有疾病。如碘缺乏病、地方性氟中毒和地方性砷中毒等。

[bookmark: OLE_LINK23]库区  reservoir
工程引起的人口流动区域和病媒动物活动的半径范围。其大小一般以库岸1 km的距离划定或以行政乡镇界划定。

施工区  construction area
工程建设中施工人员的工作场所及生活区。

移民安置区  resettlement area
接受从水库淹没区、施工区及浸没区的居民点及村落的地区。

生物标志  biomarker
能代表生物结构和功能的可识别物质特征。主要从暴露到疾病这个连续过程中可测量的，能反映功能或结构变化的细胞、亚细胞、分子水平的物质。
[bookmark: _Toc92444033][bookmark: _Toc90389414][bookmark: _Toc8581][bookmark: _Toc20107][bookmark: _Toc95727283]总体要求
[bookmark: _Toc92444034][bookmark: _Toc2624][bookmark: _Toc15406][bookmark: _Toc90389415][bookmark: _Toc95727284]评价目的
掌握工程影响区域内的人群健康状况，评价环境对人群健康影响的现状，预测工程项目建设和运行后可能造成人群健康问题的性质、程度和范围，并提出相应的对策措施。
[bookmark: _Toc90389417][bookmark: _Toc27407][bookmark: _Toc13355][bookmark: _Toc92444036][bookmark: _Toc95727285]评价内容
[bookmark: OLE_LINK2][bookmark: _Hlk95647609][bookmark: _Hlk95647633]评价和预测工程对人群健康的影响，特别是对自然疫源性疾病、虫媒传染病、介水传染病及生物地球化学性疾病等水利水电工程相关重点疾病影响的评价和预测。根据评价和预测结果，提出预防和控制不利人群健康影响的对策措施。
[bookmark: _Toc15874][bookmark: _Toc92444037][bookmark: _Toc15887][bookmark: _Toc90389418][bookmark: _Toc95727286]评价范围
根据水利水电工程项目影响区域的特点和对环境影响的性质，或根据已有环境影响评价结果，结合可能受影响人群的居住分布情况，经专家咨询确定开展人群健康影响评价的范围。评价范围一般包括库区、库周、施工区、移民安置区、及工程下游的一定河段。
在确定评价区域的同时，设立同步调查对照区域，通常设在评价区域以外的本县或本乡地区或环境背景条件相似的周边地区，要求对照区近期及将来一段时间无水利水电工程影响。
[bookmark: _Toc90389420][bookmark: _Toc90389419][bookmark: _Toc92444038][bookmark: _Toc8644][bookmark: _Toc90389421][bookmark: _Toc14669][bookmark: _Toc95727287]评价原则
——遵循对照比较原则。收集的人群健康资料，应能反映时间动态、地区分布和人群分布，揭示定性或定量、直接或间接的关系。现状评价以空间分布对照比较为主，预测评价以时间动态比较作为基础。
——优选评价指标原则。根据工程特点、区域环境特点及人群特征，在全面列出可能受水利水电工程影响的环境要素和人群健康状况基础上，优选评价指标。
[bookmark: _Toc90389422][bookmark: _Toc92444039][bookmark: _Toc22146][bookmark: _Toc8603][bookmark: _Toc95727288]评价程序
水利水电工程人群健康影响评价的程序步骤，主要包括评价方案确立、现状调查、现状评价、预测评价和对策措施。
[bookmark: _Toc90389423][bookmark: _Toc92444040][bookmark: _Toc1285][bookmark: _Toc7662][bookmark: _Toc88067234][bookmark: _Toc95727289]评价方案确立
评价方案确立的步骤如下：
a) 前期调研情况：在正式现状调查前，与委托单位及工程相关单位充分沟通，通过资料收集、现场勘探、人员访谈等方式，初步了解工程基本情况、当地环境与人群健康背景情况。
b) 拟定评价指标：依据工程、环境与人群健康等相关资料，提出与工程项目性质及地区特征有关的人群主要疾病类型及相关健康影响因素等。
c) 编制评价方案：确定评价范围，根据提出的主要评价指标，确定现状调查内容、现状调查方法、现状评价方法、预测评价方法、操作步骤、仪器设备、人员配置等。
d) 论证评价方案：经专家组论证通过，进一步完善后确立评价方案。
[bookmark: _Toc92444044][bookmark: _Toc90389427][bookmark: _Toc3641][bookmark: _Toc28237][bookmark: _Toc95727290]现状调查
[bookmark: _Toc90389428][bookmark: _Toc20935][bookmark: _Toc29814][bookmark: _Toc92444045][bookmark: _Toc95727291]调查要求
现状调查至少应收集拟建工程项目影响地区范围内评价工作开始前3—5年连续的背景资料，重点调查与水利水电工程项目性质及地区特征有关的人群健康状况、自然疫源地情况和环境质量。
[bookmark: _Toc15456][bookmark: _Toc2301][bookmark: _Toc90389429][bookmark: _Toc92444046][bookmark: _Toc95727292]调查内容
水利水电工程人群健康影响评价应调查内容见表1。
现状调查内容
	类目
	调查内容

	工程概况
	流域规划、地理位置、任务规模、运行方式、总体布置、施工布置、进度安排、工程淹没、工程占地与移民安置等。

	自然疫源地
	调查自然疫源地情况包括：
自然疫源地的流行史、原因和规律，了解工程建设改变某些疾病疫源地的条件；
自然源地病媒生物的密度和种群；
影响自然疫源地的自然因素，包括水文地质、气候气象；
有条件时调查贮存宿主感染率、病媒生物带菌（毒）率。

	人群健康状况
	调查当地常驻居民疾病健康状况包括：
自然疫源性疾病、虫媒传染病及介水传染病：感染率、发病率、病死率，有条件时收集人群带菌（虫）率、血清检查阳性率等人群感染现状指标；
生物地球化学性疾病：患病率、严重程度、人群分布等；
一般健康状况：发病率、患病率、感染率、病死率、死亡率、死因构成与死因顺位等；
人体生物标志：有条件时检查与环境相关的效应标志和暴露标志。

	环境质量
	调查当地环境质量状况包括：
有毒工厂及矿产布局，污染程度及治理情况；
生活饮用水及地表水的水质检测，检测内容包括水体生物地球化学性疾病有关的地球化学元素含量、水体环境污染物、水体本底辐射。

	社会经济状况
	人口学资料（性别、年龄、职业、人口动态等）、经济状况、医疗卫生条件、文化水平、生活行为方式等。



[bookmark: _Toc92444047][bookmark: _Toc90389430][bookmark: _Toc7267][bookmark: _Toc30054][bookmark: _Toc95727293]现状调查方法
资料收集
[bookmark: _Hlk95648250]人群健康状况、病原因子、病媒生物、社会经济状况资料可从各级医疗机构、公共卫生机构、地方统计部门等收集。环境状况可从当地县志办公室、气象部门、矿产部门、林业部门、生态环境部门等收集。
当收集的已有资料数据不能满足人群健康影响评价需求，必要时开展现场调查和监测。
人群现场调查
人群现场调查所采用的方法如下：
a) 普查与抽查：普查适用于研究对象少、任务要求高、工作条件好的调査，调查某一选定的人群范围内所有人口。抽查适用研究对象多、条件有限的调查，按统计抽样原则，根据目的抽取区域内一部分人数进行调查。抽查的样本量估计参考HJ 839。
b) 访谈调查：包括现场面谈、电话访谈、电子邮件、网络问卷等方式调查人群信息。
c) 健康体检：包括体格检查、疾病诊断、影像学检查、病理样本检查、生物标志分析等，操作符合《健康体检管理暂行规定》及《医疗机构临床实验室管理办法》的相关规定。
自然疫源地调查
调查当地主要病媒生物密度及其种类，按照GB/T 23797、GB/T 23798、GB/T 23795、GB/T 23796、GB/T 36788、WS/T 563监测。
环境质量调查
生活饮用水按照GB/T 5750监测，地表水按照HJ 915、HJ/T 91监测。
[bookmark: _Toc92444048][bookmark: _Toc90389431][bookmark: _Toc16455][bookmark: _Toc29439][bookmark: _Toc88067242][bookmark: _Toc95727294]现状评价
[bookmark: _Toc90389432][bookmark: _Toc1768][bookmark: _Toc92444049][bookmark: _Toc1861][bookmark: _Toc95727295]评价要求
从现状调查收集到的资料中，掌握工程项目影响区域内环境与人群健康特点，找出规律并确定主要健康影响因素和主要保护对象，评价环境对健康影响的现状。
[bookmark: _Toc90389433][bookmark: _Toc24319][bookmark: _Toc25982][bookmark: _Toc92444050][bookmark: _Toc95727296]资料分析
识别时间分布规律
根据病原因子的不同，考虑生物性病原因子导致疾病感染力、潜伏期、传播途径的差异，考虑化学性及物理性病原因子在环境介质中的时间变化特征，总结疾病流行呈季节升降趋势或年代变化等时间规律。按一定的时间间隔(旬、月、季、年)进行比较和分析，识别某些疾病周期性的变化水平。
识别空间分布规律
考虑自然疫源性、地方性病原因子、环境污染物等空间分布常呈不均匀状态且具有区域特点，分析比较调查范围内发病率、死亡率、患病率等的差异，识别其影响范围和空间分布差异特征。
识别人群分布规律
考虑不同人群免疫水平和生活方式不同以及年龄、性别、职业和健康状况的差别，比较这些不同特征人群间的发病率、患病率和死亡率等水平的差异，识别影响疾病分布的人群特征因素，为防治工作提供依据。
识别主要健康影响因素
综合考虑时间、空间、人群分布规律，分析环境病原因子及其依赖的环境条件（包括水文地质、气候气象、病媒生物等）对自然疫源性、生物地球化学性疾病等其他重要疾病的发生和流行的影响，识别主要健康影响因素。
识别主要保护对象
[bookmark: _Toc88067243]综合考虑工程不同阶段可能影响的人群分布，包括居民区、学校、医院、企业以及施工区等人群类别和数量等，结合健康影响因素的具体特征，识别需要重点保护的人群对象。
[bookmark: _Toc90389434][bookmark: _Toc17316][bookmark: _Toc31100][bookmark: _Toc92444051][bookmark: _Toc95727297]评价指标
人群健康状况评价指标
常用人群健康状况评价指标如下：
1. 疾病统计指标：通过分析计算以下常用疾病统计指标，评价当地人群疾病流行状况，计算公式见附录A。
1. 发病率：反映人群中一定时间内新发病例发生的动态分布，适用于评价急性或病程较短疾病的动态分布情况和病因分析。
1. 感染率：反映人群中一定时间内感染或感染过某种病原体的频率，适用于评价感染性疾病流行状况。
1. 患病率：反映人群中一定时期内存在的新发和已病尚未痊愈的病例所占比率，适用于评价慢性病分布情况。
1. 病死率：反映一定时期内全部病人总数中因该病死亡的病人数所占比率，用于评价某种疾病的危害严重程度或当地医疗水平。
1. 疾病构成比：反映各种疾病所占的比例，用于评价当地疾病分布情况。
1. 死亡统计指标：通过分析计算以下死亡统计指标，评价当地居民健康水平，找出影响人群生命的主要原因，计算公式见附录A。
1. 死亡率：反映人群总死亡水平，用于评价当地居民综合健康水平。
1. 超额死亡率：反映当地疾病流行的时间和规模，用于评价疾病流行强度。
1. 死因别死亡率：反映不同死因人群的死亡水平，用于死因分析和评价各种疾病对人群健康危害程度；
1. 死因构成比与死因顺位：反映主要死因及各类死因的排列顺位，用于评价不同时期重点防治疾病的变化。
1. 人体生物标志：常采用以下指标评价环境对机体造成严重损害前的早期影响。
1. 效应标志：评价环境相关健康损伤的效应标志水平。
1. 暴露标志：评价环境污染负荷的暴露标志水平。
自然疫源地评价指标
鼠疫自然疫源地评价指标参照GB 16883，鼠类、蚊虫、蝇类密度评价指标参照GB/T 27770、GB/T 27771、GB/T 27772。
环境质量评价指标
生活饮用水及地表水质量评价指标参照GB 5749、GB 3838。
[bookmark: _Toc95727298][bookmark: _Toc88067244]评价方法
对比参考水平
对于有规定标准或阈值的指标，按标准或相应阈值进行评价。对于无标准或阈值的指标，通常依照国家、省（市）、县的平均水平或公认的某一水平对比评价，或与对照区同步观察水平对比评价。
差异显著性检验
评价库区、施工区或移民安置区与对照区同类指标均数或率的差异，采用t检验、u检验、χ2检验、秩和检验方法比较两地的差异。
危险度分析
评价环境因素与发病危险度之间的关系，常用相对危险度、归因危险度、归因危险度百分比、人群特异危险度，计算公式见附录B。
标准化死亡（或发病）比
评价比较环境因素对人群危害程度，可用标准化死亡比或标准化发病比，计算公式见附录B。
[bookmark: _Toc90389435][bookmark: _Toc88067245][bookmark: _Toc92444052][bookmark: _Toc29233][bookmark: _Toc15462][bookmark: _Toc95727299]预测评价
[bookmark: _Toc24445][bookmark: _Toc92444053][bookmark: _Toc90389436][bookmark: _Toc24115][bookmark: _Toc95727300]预测评价要求
通过现状调查和现状评价，在掌握过去和现在发展规律的基础上，根据病原因子、环境条件和易感人群的生态学趋向稳定的原理，结合自然疫源性、生物地球化学性和其他环境相关疾病的发生、发展、演变规律，预测工程建成运行后至少3—5年或更长时间的疾病谱变化、疾病输出或输入的可能水平与波及范围。针对工程可能的影响，拟定对策。
[bookmark: _Toc2518][bookmark: _Toc31544][bookmark: _Toc92444054][bookmark: _Toc90389437][bookmark: _Toc95727301]预测评价方法
趋势外推法
基于过去和现在的发展趋势分析结果，常用时间序列法将过去统计得到的数据排列起来，假定仍将以同样的速度和方向继续发展下去，对未来进行相应的推断。
数理统计模型法
利用统计学原理，通过研究单因素或多因素与人群健康状况的关系，采用回归模型、联立方程模型、动态模型、灰色系统模型等，建立恰当的数理统计模型对未来进行预测。
类比法
调查类比工程的发展过程，比较其与被评价工程相似的功能、特性、运行方式、自然地理环境及运行年限，通过研究类比工程所观察到的现象预测被评价工程将产生的结果。
模拟实验法
根据生态环境相似性的原理，分别在观察点和周边对照区内对病媒动物进行生存适应能力试验，利用对比观察资料来预测疾病流行的可能性。
专家预测法
常用德尔菲法，通过成立预测专家小组，该组成员以20人左右为宜。专家以已掌握的资料或经验做出预测性判断。整理各位专家的结果成报表，并进行统计处理。
[bookmark: _Toc88067248][bookmark: _Toc23774][bookmark: _Toc5820][bookmark: _Toc90389438][bookmark: _Toc92444055][bookmark: _Toc95727302]对策措施
[bookmark: _Toc1721][bookmark: _Toc92444056][bookmark: _Toc90389439][bookmark: _Toc27496][bookmark: _Toc95727303]危害源头防控对策
工程选址
尽量回避环境相关疾病的敏感区，如自然疫源地、生物地球化学性疾病流行区、环境性疾病高发区等。
工程设计
科学合理设计工程方案，保证项目施工环节的安全及实施运行后的经济效益及环境效益。
工程建设
建立施工风险管理和环境监理体系，针对施工噪声、施工造成的水污染、生态环境破坏等问题采取措施。
移民安置
移民安置规划参照SL 290、SL 735执行，水库库底卫生清理与消毒参照SL 644执行。根据当地的自然条件、经济水平、居民健康状况以及城镇性质和规模，对移民安置区合理进行卫生规划。
[bookmark: _Toc90389440][bookmark: _Toc5315][bookmark: _Toc15085][bookmark: _Toc92444057][bookmark: _Toc95727304]危害减量防控对策
生态环境保护
根据工程主要健康影响因素，提出环境保护措施，水利水电工程环境保护设计参照SL 492执行。
生态补偿建设
制定生态补偿机制，有目的地施行补偿性建设，减少水利水电工程在施工及运营过程中产生的环境及人群健康影响。
涉水产业升级
优化配置蓄水、输水、制水、供水、净水、排水、污水处理等涉水产业链的技术设施，提升水环境质量。
[bookmark: _Toc90389441][bookmark: _Toc92444058][bookmark: _Toc23087][bookmark: _Toc10890][bookmark: _Toc95727305]人群健康保护对策
建设人员保护
在工程建设阶段，对施工人员开展卫生检疫、免疫接种、疫情监控等检疫防疫措施。针对施工区，因地制宜地制定病媒生物防控对策措施，制定卫生清理措施，加强生活饮用水、食品卫生和环境卫生管理。
周边居民保护
针对自然疫源性疾病、虫媒传染病、介水传染病，充分考虑兴建水利水电工程项目导致影响区域内的软体动物、蚊虫、鼠类等病媒生物的生态环境发生变化的可能性，制定相应的病媒生物的防控对策措施；对于大型水电项目，或者无法避开自然疫源地、生物地球化学性疾病流行区的水电项目，应设立疾病监测点，定期监测病原因子和病媒生物。
针对生物地球化学性疾病，利用生物地球化学性疾病监测系统，对可能存在的生物地球化学性疾病采取有针对性的预防控制措施。
针对环境污染事件，充分考虑水利水电工程建设过程使用的材料中是否含有特定环境污染物质，以及这些物质是否可通过水、食物、空气等途径进入人体，形成蓄积，造成急性或慢性伤害，提出相应防控措施。
移民人群保护
针对移民的健康状况进行抽样调查，分析移民居住地自然环境与人文环境等因素对健康状况的影响，为提出改善移民健康状况策略措施提供依据。根据移民的卫生服务需求，采取健康咨询、健康体检、健康教育、就诊优惠等多项有效措施，满足移民基本卫生服务需求，保障移民身体健康。
[bookmark: _Toc12202][bookmark: _Toc92444059][bookmark: _Toc16756][bookmark: _Toc95727306]编制报告
编制水利水电工程人群健康影响评价报告, 报告编制大纲参见附录C。报告重点评价和预测工程对人群健康的影响，论述主要健康影响因素和主要保护对象，给出对策措施，为确保人群健康优选工程方案提供依据。

[bookmark: _Toc16227][bookmark: _Toc73688078][bookmark: _Toc59808155][bookmark: _Toc55762205][bookmark: _Toc65782727][bookmark: _Toc73381144][bookmark: _Toc95727307]
（资料性）
健康状况指标计算公式
[bookmark: _Toc92444061][bookmark: _Toc95722546][bookmark: _Toc95727308]发病率
计算在一定期间内（一般为一年），一定人群中某病新病例出现的频率，反映人群中一定时间内新发病例发生的动态分布，常用于急性或病程较短的疾病评价。按式（A.1）计算。
		（A.1）
式中：
IR——发病率；
n ——一定期间内某人群新病例数；
N ——同期内暴露人口数；
K——常取100%、1000‰、10 000/万或100 000/10万。
[bookmark: _Toc92444062][bookmark: _Toc95722547][bookmark: _Toc95727309]感染率
计算所调查人群中发现的感染者人数所占的比例，通常以百分率来表示，常用于评价感染性疾病的流行状况。按式（A.2）计算。
		（A.2）
式中：
PI——感染率；
n——受检者中的阳性人数；
N——调查时的受检人数。
[bookmark: _Toc92444063][bookmark: _Toc95722548][bookmark: _Toc95727310]患病率
计算在某一特定时间内被观察总人口中某病新旧病例所占的比例，常用于慢性病评价。按式（A.3）计算。
		（A.3）
PR——患病率；
n——某观察期间特定人群中某病的新旧病例数；
N——同期的平均人口数（被观察人数）；
K——常取100%、1000‰、10 000/万或100 000/10万。
[bookmark: _Toc92444064][bookmark: _Toc95722549][bookmark: _Toc95727311]病死率
计算在一定时期内（一般为一年），患某病的全部患者中因该病死亡者所占的比例，通常以百分率来表示，常用于评价某种疾病的危害严重程度。按式（A.4）计算。

		（A.4）
式中：
FR——病死率；
nd——某时期内因某病死亡人数；
ND——同期患某病的病人数。
[bookmark: _Toc92444065][bookmark: _Toc95722550][bookmark: _Toc95727312]死亡率
计算在一定期间内，一定人群中死亡人数（整体或归因于特定原因）所占的比例，常用于评价当地居民综合健康水平。按式（A.5）计算。
		（A.5）
式中：
MR——死亡率；
d——某时期内（因某病）死亡总数；
N ——同期平均人口数；
K——常取1000‰、10 000/万或100 000/10万。
[bookmark: _Toc92444066][bookmark: _Toc95722551][bookmark: _Toc95727313]超额死亡率
计算实际观察死亡数与预期死亡数的差值与当地同期平均人口数的比率。反映超过了一定正常水平的死亡率，常用于评价疾病流行强度，估计疾病流行的时间、地点和规模。按式（A.6）计算。
		（A.6）
式中：
EMR——超额死亡率；
dr——某时期内实际观察死亡总数；
d0——某时期内预期死亡总数，常用当地既往平均死亡率推算；
N——同期平均人口数；
K——常取1000‰。
[bookmark: _Toc92444067][bookmark: _Toc95722552][bookmark: _Toc95727314]死因构成比
计算某类疾病死因的死亡数占总死亡数的百分数，常用于评价主要死因。按式（A.7）计算。
		（A.7）
式中：
PMR——死因构成比；
nd——因某类疾病死亡人数；
Nd——总死亡人数；
K——常取100%。

[bookmark: _Toc8682][bookmark: _Toc92444068][bookmark: _Toc95727315]
（资料性）
统计关联分析指标计算公式
[bookmark: _Toc79996365]相对危险度
计算暴露组与对照组的发病率比值，用于判断环境暴露与某健康状况关联强度。
由公式（B.1）计算。
		(B.1)
式中：
RR——相对危险度；
Ie——暴露组的发病率；
I0——对照组的发病率。
[bookmark: _Toc51655819][bookmark: _Toc58938379][bookmark: _Toc59536189][bookmark: _Toc58322248][bookmark: _Toc42668533][bookmark: _Toc41645623][bookmark: _Toc79996367][bookmark: _Toc57626689]归因危险度 
计算暴露组与对照组发病率差值的绝对值，用于判断某健康状况特异的归因于环境暴露的危险。
当已知暴露组和对照组的发病率时，由公式（B.2）计算。
		(B.2)
式中：
AR——归因危险度；
Ie——暴露组的发病率；
I0——对照组的发病率。
当已知对照组发病率及相对危险度时，由公式（B.3）计算。	
		(B.3)  
式中：
AR——归因危险度；
I0——对照组的发病率；
RR——相对危险度。
归因危险度百分比
计算暴露组中某疾病发生归因于暴露的部分占全部该疾病发生的百分比，用于判断调查人群中某健康状况发生归因于环境暴露的部分占全部该健康状况发生的百分比。
当已知暴露组和对照组的发病率时，由公式（B.4）计算。
		(B.4)
式中：
AR%——归因危险度百分比；
Ie——暴露组的发病率；
I0——对照组的发病率。
当已知相对危险度时，由公式（B.5）计算。	
		(B.5)
式中：
AR%——归因危险度百分比；
RR——相对危险度。
人群特异危险度
计算总人群发病率与对照组发病率的差值，用于判断总人群发病率归因于暴露的部分。
由公式（B.6）计算。
		(B.6)
式中：
PAR——人群特异危险度；
It——总人群的发病率；
I0——对照组的发病率。
[bookmark: _Hlk92397017]标准化死亡（或发病）比
按全人口死亡（或发病）率作为标准，算出该观察人群的预期死亡（或发病）人数，再求观察人群中实际死亡（或发病）数与预期数之比。
由公式（B.7）计算。
		(B.7)
式中：
SMR——标准化死亡（或发病）比；
IO——观察人群实际死亡（或发病）数；
IE——观察人群预期死亡（或发病）数。
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（规范性）
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