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航運是最普遍的運輸系統之一，世界上超過88%的貿易都在使用它。
一般來說，船上的工作大致按工作區域分組，包括甲板、發動機和廚
房，與岸上工人相比，海上工人的死亡率、受傷率和疾病率更高。航
海員在船上執勤受傷的幾率為十分之一，有時身體傷害可能是急性的，
是導致殘疾的主要原因。不同的研究報告說，與陸地佔領相比，商船
上的死亡率和發病率更高。確定潛在的事故區域並評估職業醫療事件
發生的可能性，可以確保提供治療和制定預防戰略，以降低海員的疾
病和傷害率並改善健康結果。不幸的是，由於缺乏關於船上職業病和
工傷發生率的舉證資料，海洋環境中的預防措施比其他工作活動受到
的關注更少。由於不容易獲得海員的醫療數據，船上商船疾病、傷害、
殘疾和死亡的決定因素仍未得到充分研究。以前的研究報告說，與軍
官相比，非軍官患疾病和受傷的風險更高，但這些研究大多只考慮了
職業群體。在甲板、發動機和廚房等不同船舶區域工作的高級船員和
非高級船員所面臨的工作風險並不相似，因為他們在不同的工作時間
執行不同的職責。在甲板上和廚房工作的人可能會面臨不同的工作相
關風險。由於活動領域和相關負擔不同，患病和受傷的可能性可能不
同。因此，按職級和工作地點劃分的海員受傷和疾病發生率（IR）研
究將為預防策略提供資訊，例如資源分配、優先安排培訓領域、改善
船上的藥箱以及獲得遠端醫療諮詢以減少工作場所的傷害和疾病。本
研究旨在按工作場所和職級組別分析海員報告的職業病和傷害的IR。
這項工作提供了關於工作場所組和職級之間疾病和傷害發生率的事實
資訊。所獲得的結果可用於確定職業健康風險的優先次序，並指導制
定集裝箱船上的預防措施。

目的:本研究旨在衡量海員職業傷害和職業病的發生率，並量化職級
和船上工作差異對海員疾病和工傷率

方法:研究的數據基於 2016 年至 2019 年期間 Compagnie Maritime 
d'Affrètement/Compagnie Générale Maritime （CMA-CGM） 集裝箱
船向羅馬義大利遠端醫療海事援助服務處提出醫療請求的接觸者，輔
以研究期間集裝箱船上估計的高危海員總人數的數據測量位置和疾病
類型劃分的傷害分佈在海員的隊伍和工作場所，確定95%CI的發病率
和發病率比（IRR）。

材料和方法
研究設計:採用了描述性流行病學研究
數據來源:從Centro Internazionale Radio Medico（國際無線電醫療中心，
C.I.R.M.）資料庫中接收了數據，使用的數據源是從CMA CGM集裝箱船上到羅馬
TMAS的疾病和傷害報告
收集程式:疾病和職業傷害的分類是根據及時診斷和C.I.R.M.資料庫中記錄的醫學
數據進行的。測量的傷害和疾病率是從集裝箱船上到羅馬的義大利TMAS的接觸。
對於這項特定研究，我們從TMAS資料庫中獲得了海員位階和職業的主要傷害和疾病。
通過將研究期間的船舶數量乘以每艘船的平均船員人數，計算出估計的高危海員總
數。
根據行業規範，計算了每艘大型船舶的平均船員人數、等級和工作地分佈。
通過將4年內的船舶總數乘以每艘船的職業和等級分佈，確定了工作場所和等級處
於危險的海員總數估計數量。面臨風險的海員總數根據數據集中可獲得職業和等級
資訊的海員人數進行適當調整。

分析位置和疾病類型劃分的傷害頻率和百分比等描述性統計，以評估受傷和
疾病海員報告的職業傷害和疾病的分佈情況。軍銜按軍官（甲板和發動機軍
官）和非軍官（甲板和發動機等級以及廚房）分組。工地分為三組，甲板、
發動機和廚房。然後，通過將病例數除以每個工作場所和等級在4年內的高危
海員總數來計算工作場所和特定等級的IR。計算 IR 比率 （IRR） 和 95% 
CI，以比較海員等級和工作場所的傷害和疾病發生率。費率的結果以每 1000 
海員年表示。海員年定義為每艘船的船員人數乘以每年的船舶數量。χ2 或 
Fisher 精確檢驗用於確定等級和工作場所組的分佈差異。使用STATA軟體

V.15進行數據分析。
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職業傷害和疾病的等級特異性IR

如圖所示。非高級船
員最常見的損傷是手
腕/手和膝蓋/小腿。
胃腸道疾病是高級船
員和非高級船員最常
見的疾病
下圖確定並報告了非
軍官與軍官的身體疾
病。發現非官員比官
員更容易患有胃腸道
疾病、肌肉骨骼疾病
和皮膚病。在損傷方
面，非軍官比軍官更
容易在膝蓋或小腿受
傷。

特定工作場所的疾病和職業傷害

圖3總結了每個海員工作場
所組別的疾病和傷害率。可
看出以下表格情況

結果

和肌肉骨骼疾病。這些可能是由於與工作相關的壓力， 非軍官在航行期間參與其他任務，他們的
工作比軍官對體力要求更高，壓力更大。一般而言，與岸上工人相比，海員的工作壓力很大，因為
他們的工作特點是工作時間長、時間壓力大、與家人長時間隔離和忙碌活動。各種研究報告說，與
工作相關的壓力長期以來一直被認為是肌肉骨骼問題和胃腸道疾病發展的一個促成因素，對於皮膚，
它可能導致皮膚暴露於工作場所的風險因素。航海是一項危險的活動，暴露於不同的皮膚風險因素，
如海水、濕度、太陽輻射等甲板船員經常從事維護、修理、裝載、噴漆活動，並暴露於化學品、紫
外線輻射和其他皮膚危險因素.
發現表明，與岸上工人相比，海員的心血管疾病風險因素更高。我們發現心血管疾病是甲板工人的
第二大常見疾病，甲板工人也比發動機工人更有可能報告心血管疾病。這可能是由於與工作相關的
壓力所致，因為甲板工人由於睡眠中斷、高工作要求、夜班工作和劇烈活動而比輪機工人承受更高
的工作壓力。非高級船員工作的特點是系泊、清潔船舶、修理斷裂的電纜和繩索、操作起重機和鑽
井塔等機械以及在海上駕駛船舶這可以解釋為什麼非軍官的受傷率高於軍官。
本研究表明，與發動機工人相比，甲板工人的總體報告傷害率更高。我們還發現甲板工人和發動機
工人的受傷率存在顯著差異（IRR 1.99,95% CI 1.21 至 3.34）特別是甲板工人，執行體力勞動，
如系泊和卸船、裝卸貨物.此外，甲板工人的睡眠時間更短，睡眠中斷的頻率高於發動機工人，因
為他們從事監視槍系統，經常進行不規則操作。因此，夜班工作、長時間工作、平均睡眠時間短和
身體壓力是導致海上傷亡/事故發生率高的重要因素。

結論
這項研究的結果基於海員在集裝箱船上工作時的醫療事件（疾病和職業
傷害），此研究顯示，不管在疾病或身體損傷上，非軍官都比軍官更容
易受到傷害，而非軍官中，甲板工人的傷病比率更高於發動機工人，因
此，這項研究表明需要針對特定級別和工作場所的預防策略，以降低工
作場所的傷害和疾病發生率。未來的研究應考慮海員受傷和疾病的危險
因素，以便提出進一步的預防措施。
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此外，甲板工人比發動機工
人更容易在手腕和手部受傷
（IRR=3.25）（圖4）。

圖4計算了甲板
工人與發動機工
人、甲板工人與
廚房工人以及發
動機工人與廚房
工人的身體疾病。
發現甲板工人比
發動機工人更有
可能報告胃腸道
疾病、心血管疾
病、皮膚病、呼
吸系統疾病和肌
肉骨骼疾病。

Incidence of occupational injuries and diseases among seafarers:
a descriptive epidemiological study based on contacts from onboard ships to the Italian Telemedical Maritime Assistance Service in Rome, Italy

在 4 年的研究期間，有 423 名患者在集裝箱船上接
受了 C.I.R.M. 的説明。其中，338例（80%）和85例
（20%）是疾病和傷害。非軍官比軍官更容易受傷並報
告疾病。甲板工人受傷的可能性幾乎是發動機工人的
兩倍。
船上最常見的疾病原因是胃腸道疾病（n=71，21%），
其次是肌肉骨骼 (n=52, 15%) 和心血管疾病(n=51, 
15%)（圖 1）
這項描述性流行病學研究主要旨在按工作場所和等級
組別量化海員報告的傷害和疾病的 IR。我們的研究表
明，非軍官比軍官更容易患上胃腸道疾病、肌肉骨骼
疾病和皮膚病。這項研究還顯示，甲板工人比發動機
工人更容易患有胃腸道疾病、皮膚病、呼吸系統疾病

本研究的優勢和局限性 
► 第一項衡量職級和工作差異對海員在集裝箱船上受傷和患病率的貢獻的研究。► 本研究根據集裝箱船上與
遠端醫療海事援助服務的接觸，按職級和工作地點測量了海員受傷和疾病的發生率和發生率比率。
► 由於缺乏關於實際高危海員人數的資訊，分析中使用了估計的高危海員人數。
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