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氟是人体必需的微量元素之一!人体的牙齿健
康与氟的摄入量相关 "!"##$ 作者在河北省霸州市的
氟中毒地区进行了一系列的采样和检测!并对检测
结果进行了对比分析$
! 对象与方法
!"! 研究地点%研究地点为河北省霸州的 $ 个不同

水氟的一些村镇$ 水氟为 ! ! $ %&’(不等$ 当地居
民长期饮用这种高氟水$
!"# 研究对象% 调查人群为 $ 个不同水氟村镇的
!) ! !*岁居民$口腔健康调查的人群分为 $个年龄
组!分别为 #&!+&!# 和 !,岁组$ 这些居民主要为当
地的小学&中学学生!还有一部分农民$ 选择调查人
群的标准是必须为当地出生! 并均在当地成长的
人!剔除了曾经迁出又转入者$ 总共对 ,!- 名当地
居民进行了调查$
!"$ 调查方法%检测每一个村的供水水氟和当地每
一个受检居民的尿氟$ 每一份水样被收集在一个干
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霸州氟中毒地区居民氟斑牙&龋齿
与饮水氟关系的现状调查
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* 摘要+ 目的 研究河北省霸州氟中毒地区居民的龋齿以及氟牙症发病情况与当地饮用水氟的关系!以
确定该地区较为安全的饮用水氟浓度$方法 选择饮水氟在 $7&809:;范围内的河北省霸州市氟中毒地区的 &
个村子作为研究地点!对 & 个村子中的饮用水氟&<=><? 岁人群氟以及人群的龋齿&氟牙症指数进行了调查$
结果 氟中毒地区饮用水氟与居民尿氟具有高度的正相关关系!相关系数 %6?&?8=$ # 岁&<! 岁年龄组龋齿随水
氟的增高有下降趋势!而 <# 岁和 <@ 岁年龄组在水氟分别高于 <6?%# 和 !6A%<809:;时!龋齿与水氟呈正相$ <!
岁&<# 岁和 <@ 岁居民的氟牙症指数也与饮用水氟具有高度的正相关性$ 这 A 个年龄组出现轻度氟斑牙的最低
饮用水氟分别为 %6@B!&!6$!? 和 $6!=%809:;$结论 该地区居民的饮水氟决定了当地居民氟的摄入量$ $# 和 $@
岁年龄组居民在水氟过高或过低时都会造成龋病的高发!在这一区域内!安全地饮用水氟为 %6@B!809:;以下$
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净的 !"" #$ 塑料瓶中" 用 %"" #$ 干净的塑料瓶自
行收集尿样"每一份尿样大约为 &" #$"尿样的收集
工作一般在上午 ’#"" ( %"#""之间进行"尿氟调查
采用的是随机一次性尿液" 为了尽量减小由于采集
尿样的时间不同而在各村之间形成的差异!各村
的采样时间基本一致!使各村之间的居民尿氟数据
具有可比性" 每一个村的水样和尿样采集完毕立即进
行氟的测定并于当天完成!测定的方法采用氟离子
选择性电极法" 龋病的检测指标为龋均$)*+,-*)!
#.//.01 ,0) 2.$$*) 3**34!5678%!氟牙症的检测指标
为氟牙症指数& 检查方法和标准与 %99& 年全国口
腔流行病学调查一致’:(&
! 结 果
!"# 不同供水系统水氟与居民尿氟的关系#表 % 列
出了河北省霸州高氟水地区 ; 个不同的供水系统
的村落供水氟和 %: ! %9 岁居民尿氟& 由于当地不
少符合年龄要求的居民是在与居住地不同的供水

系统地区上学!同时一部分符合年龄要求和当地居
住年限的居民通过问卷调查得知已改用瓶装纯净

水等为饮用水!均予以剔除!因此!获得的实际检测
人数较少而且不同供水系统之间的人数并不相同&
从图 %所示的饮用水氟与尿氟相关性来看! 二者之
间存在高度的正相关&相关系数 "<9;9 :&说明在高氟
供水地区!饮用水是居民氟摄入的主要来源& 饮用
水氟的高低对当地居民氟的摄入量起到了决定性

的作用& 同时!相对于饮用水来说!不同供水系统的
居民从粮食和空气等其他渠道摄入的氟很低而且

没有较大差异&

表 $ 霸州高氟村落不同供水系统水氟与居民尿氟
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!>! 不同年龄组居民口腔健康与水氟的关系#表 ?
列出了霸州高氟供水地区不同年龄组居民的口腔

健康调查指标& 由于相同的原因!无法做到每个供
水系统的每个年龄组检测人数足够大而且相等& 表
中列出了 &)%?)%& 和 %’ 岁居民的龋均和氟牙症指
数& 其中 & 和 %? 岁的居民的总龋均包含了乳牙龋
均和恒牙龋均& 图 ?反映了不同年龄组居民龋均与
供水氟相关性& 可以看出!不同年龄组居民的龋均

和饮用水氟的相关性是不同的#& 岁组乳牙龋占总
龋的绝大部分& 首先!随饮用水氟的升高!龋均有一
个下降的总趋势!但在水氟 ? ! & #1=> 范围内龋均
的变化不大*%? 岁年龄组恒牙龋占总龋的主要部
分& 随水氟的升高!该年龄组龋均上升到最高$水氟
在 ? ! ! #1=>%然后下降*而 %& 和 %’ 岁年龄组的趋
势是一致的& 龋均先是随水氟降低到最小值!然后
又随水氟的升高而上升!反映了在水氟较高的情况
下也会造成龋均的高发&
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图 $ 霸州高氟村落不同供水系统水氟与居民尿氟相关性
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表 ! 霸州高氟村不同年龄组居民口腔健康状况
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根据趋势线方程! 可以计算出使 %& 和%’ 岁人
群龋均最低的饮用水氟分别为 %<9"&和 ?<!"% #1=>&
当饮用水氟超过这个值时!两个年龄组龋均则会随
氟增高而上升!说明饮用水氟过低或过高均会引起
龋病的高发&
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氟牙症指数只检测了 )*$)! 和 )$ 岁 ( 个年龄
组% 图 (反映了霸州高氟村落不同供水系统水氟与
不同年龄组居民氟牙症指数的相关性% 可以看出!(
个年龄组的氟牙症指数与饮用水氟均成正比%
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图 ; 霸州高氟村不同供水系统水氟与居民氟牙症指数相关性
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; 讨 论
对于上述 ’ 个年龄组出现的 ( 种不同的龋均

和饮用水氟相关性!更重视 )! 和 )$ 岁年龄组的情
况!因为这两个年龄组居民的全部恒牙&)$ 岁可以
包括第 ( 磨牙#已萌出!同时釉质表面也少有磨损%
若年龄过小! 由于恒牙未萌齐会导致数据不准确%
年龄大于 )$ 岁的成年人的釉表面常有磨损及着
色!着色又随年龄的增长而加重!如烟迹等使数据
不可靠’)(%因此!认为 )! 和 )$ 岁所反映出的结论比
! 和 )* 岁更有意义%
由于 )* 岁年龄组居民有不少乳牙未脱落!而

恒牙也未完全萌出!因此数据不稳定导致其趋势线
性系数不如 )!和 )$岁年龄组的高%/012分度法的
氟牙症指数规则表明 ’3(!若某地居民氟牙症指数均
值为 &%’ 以下! 就意味着该地氟牙症症状在极轻以
上的人数少于总人数的 )&4! 代表无氟牙症流行)
氟牙症指数均值在 &%’ 5 &%3 区域表明氟牙症症状

为极轻以上的人数占总人数的 )&4 ! (!4!为过渡
范围)若氟牙症指数均值大于 &%3!则为氟牙症轻度
流行% 据此!最高的安全水氟应使人群氟牙症指数
均值低于 &%3% 根据图 ( 所示的 ( 个年龄组氟牙症
指数与饮用水氟相关曲线! 可以推出不会造成 )*$
)!和 )$ 岁 ( 个年龄组氟牙症轻度流行的最高饮用
水氟分别为 &%$6#$#%)#7 和 )%#3& +,-.% 同样!由于
)!和 )$ 岁年龄组的全部恒牙已萌出! 而且还基本
没有年龄大于 )$ 岁的成年人釉表面常有的磨损及
着色’687(!这两个年龄组的数据基本可以代表整个成
年人年龄段的状况% 同时!即使是在病区!儿童乳牙
的氟牙症现象也是非常少见的’)&8)*(% 综合上述几个
因素和图 * 反映出来的不同年龄组居民龋均与供
水氟的相关性!作者认为!当通过饮水氟化使饮用
水氟升高到不大于 &%$ +,-. 时!既可以使全体居民
有效的预防龋齿和降低龋病的发病率!同时还不会
导致各年龄段居民氟牙症的流行%
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