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摘　 要　 于 ２０１４ 年 ２—４ 季度分别采集天津市农村地区 １０ 个区县的 ２０７ 个行政村的地下水出厂水水样， 检

测其砷、镉、铬（六价）、铅、汞、硒、锰、铜、锌、氟化物、硝酸盐等 １１ 项指标．按照美国国家环境保护局（ＵＳ ＥＰＡ）
推荐的方案建立水环境污染健康风险评价模型， 对饮用水中的 １１ 种元素通过饮水途径所引起的健康风险作

出初步评价． 结果表明， 天津市农村地区饮用水中氟化物合格率最低， 为 ７３．８％， 不合格的指标有氟化物、硝
酸盐、锰、砷、锌和铁；砷、镉、铬等 ３ 种污染物所引起的个人年致癌风险水平由高至低依次为铬（６． ９０ ×
１０－５·ａ－１）＞ 砷（３．０２×１０－５·ａ－１）＞镉（０．１３×１０－５·ａ－１），总风险值为 １０．０５×１０－５·ａ－１ ．非致癌风险中 ８ 种污染物的个

人年健康危害风险由高到低依次为氟化物（６７．６３×１０－１０·ａ－１） ＞铜（３８．３０×１０－１０·ａ－１）＞铅（４．５６×１０－１０·ａ－１） ＞硝
酸盐（２．７９×１０－１０·ａ－１） ＞汞（２．５９×１０－１０·ａ－１） ＞锌（１．０５×１０－１０·ａ－１） ＞锰（０．９５×１０－１０·ａ－１） ＞硒（０．６９×１０－１０·ａ－１），
总风险值为 １１８．５５３×１０－１０·ａ－１ ． 天津市农村饮用水中 １１ 种污染物对人体健康产生的潜在危害的个人年总风

险水平高于国际辐射防护委员会（ＩＣＲＰ）的最大可接受风险水平（５．０×１０－５·ａ－１）， 主要健康风险来自于铬．
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近年，饮用水中元素特别是重金属作为环境污染物和潜在的有毒污染物，引起学者和公众的高度重视［１⁃２］ ．砷、铬、
镉、铅、汞和硒等有毒重金属广泛地分布在自然环境中，其毒性与浓度水平及其在环境中的迁移、转化、富集、降解均会对

暴露于污染环境中的人群带来极大的健康危害．健康风险评价（Ｈｅａｌｔｈ ｒｉｓｋ ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ， ＨＲＡ）是 ２０ 世纪 ８０ 年代以后兴起

的环境科学的新兴研究领域，它以风险度作为评价指标，把环境污染与人体健康联系起来，定量描述个体在污染环境中

暴露时健康受到危害的风险［３］ ．健康风险评价不同于依据国家标准限值评价水质合格与否的方法，它可以更直观地表征

水体中各污染物对人体健康的潜在危害，有利于发现水体污染物治理的优先顺序，为水环境管理提供科学依据，有一定

的现实意义［４⁃５］ ．
本研究借鉴美国国家环境保护局（ＵＳ ＥＰＡ）推荐的致癌物和非致癌物所致健康风险模型，对 ２０１４ 年天津市农村饮

用水进行水质检测的基础上，针对农村饮用水中 １１ 种元素通过饮水途径引起的健康风险进行初步评价．

１　 材料与方法

１．１　 水样的采集与检测

考虑地理位置、经济水平、供水范围等因素，在天津 １０ 个涉农区县（ＤＬ 区、ＸＱ 区、ＪＮ 区、ＢＣ 区、ＢＨ 区、ＷＱ 区、ＢＤ
区、ＮＨ 县、ＪＨ 县、Ｊ 县）选择 ２０７ 家农村集中式供水水厂，于 ２０１４ 年丰水期和枯水期采集以上监测点的出厂水水样．水样

的采集、保存和检测按照 ＧＢ ／ Ｔ ５７５０—２００６《生活饮用水标准检验方法》进行．检测指标砷、镉、铬、铅、汞、硒、锰、铜、锌、氟
化物、硝酸盐共 １１ 项指标．水质检验结果按照 ＧＢ ５７４９—２００６《生活饮用水卫生标准》进行评价．
１．２　 质量控制

为控制采样与检测质量，在每个区县随机抽取 １０％的样品进行平行双样测定．在每次采样中同时采集平行样，以保

证检测的准确性．分析过程对检测结果过高、过低的样本进行复检．
１．３　 健康风险评价

污染物引起的健康风险包括致癌物所致风险和非致癌物所致风险．事实上致癌物也可致非致癌危害效应．按照

ＵＳＥＰＡ 推荐的致癌污染物和非致癌物质饮水途径健康危害风险模型进行计算［６⁃７］ ．
１．４　 统计学方法

采用 Ｅｘｃｅｌ ２００３ 软件建立数据库及数据录入．采用 ＳＰＳＳ １６．０ 软件进行统计．
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２　 结果与讨论

２．１　 农村饮用水中元素含量

天津市 １０ 个区县出厂水中氟化物合格率最低为 ７３．８％，硝酸盐氮是 ９７．２％，锰合格率是 ９８．８％，砷合格率是 ９９％，锌
合格率是 ９９．８％，铁合格率是 ９９．９％，其余指标均全部合格．

砷浓度的中位值最高是 ＷＱ 区，最低是 ＤＬ 区；铬浓度的中位值最高是 ＪＨ 县，最低是 ＤＬ 区、ＪＮ 区、ＢＣ 区、ＢＤ 区；镉
浓度的中位值最高是 ＤＬ 区，最低是 ＸＱ 区；铅浓度的中位值最高是 ＢＣ 区，最低是 ＤＬ 区；汞浓度的中位值最高是 ＷＱ 区，
最低是 ＤＬ 区；硒浓度的中位值最高是 ＮＨ 县，最低是 ＤＬ 区；锰浓度的中位值最高是 ＮＨ 县，最低是 ＢＣ 区；铜浓度的中位

值最高是 ＢＣ 区和 ＪＨ 县，最低是 ＤＬ 区；锌浓度的中位值最高是 ＸＱ 区，最低是 ＤＬ 区；氟化物浓度的中位值最高是 ＢＣ
区，最低是 ＤＬ 区；硝酸盐浓度的中位值最高是 Ｊ 县，最低是 ＤＬ 区．
２．２　 水中污染物的健康风险评价

表 １ 可见，致癌物通过饮水途径的致癌物健康风险介于 ３．６７×１０－５—４０．０８×１０－５·ａ－１，均值为 １０．０５×１０－５·ａ－１ ．金属致

癌物通过饮水途径的健康风险从大到小依次为铬＞砷＞镉，其中铬通过饮水途径所引起的健康危害高于国际辐射防护委

员会（ＩＣＲＰ）推荐的最大可接受值（５．０×１０－５·ａ－１，即每年每千万人口中因饮用水中各类污染物而受到健康危害或死亡的

人数不能超过 ５００ 人）．砷、铬、镉等致癌污染物通过饮水途径所致个人年总致癌风险超过 ＩＣＲＰ 推荐的最大可接受水平

的区县有 ６ 个，其中主要由铬引起的致癌风险水平较高（６．９０×１０－５·ａ－１），占总风险度（１０．０５×１０－５·ａ－１）的 ６８．６６％，说明铬

是该市农村饮用水中致癌污染物产生健康危害的主要污染物．
非致癌物通过饮水途径的总健康风险介于 ２４．３３×１０－１０—２８８．２７×１０－１０·ａ－１，均值为 １１８．５５×１０－１０·ａ－１ ．非致癌物通过饮

水途径对人体健康危害的个人年风险水平由高至低依次为氟化物＞铜＞铅＞硝酸盐＞汞＞锌＞锰＞硒．非致癌物质通过饮水

途径所致个人年总致癌风险均远低于 ＩＣＲＰ 推荐的最大可接受水平，表明该市农村饮用水中铅、汞、氟化物、硝酸盐、锰、
铁、硒、铜、锌所引起的非致癌健康风险甚微，不会对居民构成明显危害．在所研究的污染物中，总的健康风险 １０．０５×
１０－５·ａ－１，其中致癌物健康风险为 １０．０５×１０－５·ａ－１，非致癌物健康风险为 １１８．５５×１０－１０·ａ－１，后者仅占总风险的万分之１．１７，
致癌物中铬对人体健康风险为 ６．９０×１０－５·ａ－１，占总风险的 ６８．６６％，砷和镉各占 ３０．０５％和 １．２３％，表明铬是主要的健康风

险因素，应为优先控制污染物．本研究采用的健康危险度评价存在不确定性，如暴露途径仅考虑了饮水摄入，没有考虑其

他暴露途径（如食物摄入、吸入和皮肤接触） ［８］ ，评价过程中会涉及到难以确切测定而需要估算的参数等．另外，由于本次

调查还有许多其他有害物质未监测，也未考虑各种毒物对人体健康危害的累积效应等不确定因素［９⁃１０］ ，因此本研究对天

津市农村饮用水的健康风险评价的研究尚待深入．

表 １　 天津市农村饮用水中 １１ 中元素饮水途径健康危害的风险评价

监测点

致癌物健康

危害风险（×１０－５） ／ ａ－１

砷 铬 镉 合计

非致癌物健康

危害风险（×１０－１０） ／ ａ－１

铅 汞 硒 锰 铜 锌 氟化物 硝酸盐 合计

合计

（×１０－１０） ／ ａ－１

ＤＬ 区 ０．０１ ３．３５ ０．３１ ３．６７ １．４６ ０．１４ ０．０２ ０．２２ ７．８２ ０．０９ １４．５７ ０．０１ ２４．３３ ３．６７

ＸＱ 区 ０．４６ ６．７１ ０．０６ ７．２３ ３．６４ ０．８２ ０．１６ ０．７３ ２０．４１ ２．１５ ３３．０８ ２．３４ ６３．３３ ７．２３

ＪＮ 区 ０．６１ ３．３５ ０．０９ ４．０５ ３．７９ ４．０８ ０．１６ ０．５８ ８．１６ ０．１４ １２．９５ ０．４７ ３０．３３ ４．０５

ＢＣ 区 １．７９ ３．３５ ０．０３ ５．１７ ８．７８ １．３６ ０．１６ ０．０９ ８１．６３ ０．４１ １９５．１７ ０．６７ ２８８．２７ ５．１７

ＢＨ 区 ３．６２ ３．８７ ０．２２ ７．７１ ５．３９ ２．５９ ０．７４ １．６５ ５２．４３ ０．３５ ９０．６９ ０．７５ １５４．５９ ７．７１

ＷＱ 区 １４．１０ ３．８５ ０．０８ １８．０３ ３．８５ ５．１７ ０．４１ ０．３３ ４０．８２ ４．１５ １２２．３８ ０．９７ １７８．０８ １８．０３

ＢＤ 区 ２．１９ ３．３５ ０．０８ ５．６２ ６．０１ ２．７２ ０．１６ １．７０ ８．８７ １．１２ ７４．８２ １．４９ ９６．８９ ５．６２

ＮＨ 县 ０．３１ ３．９４ ０．１４ ４．３９ ６．８８ ３．５４ ４．０８ １．７９ ４０．３８ ０．３３ ７３．９４ ０．３０ １３１．２４ ４．３９

ＪＨ 县 ６．１４ ３３．８６ ０．０８ ４０．０８ ２．９２ １．３６ ０．１６ ０．８７ ８１．６３ ０．４１ １９．５９ ０．１５ １０７．０９ ４０．０８

Ｊ 县 ０．９４ ３．３７ ０．２５ ４．５６ ２．９２ ４．０８ ０．８２ １．５７ ４０．８２ １．３１ ３９．０９ ２０．７８ １１１．３９ ４．５６

均值 ３．０２ ６．９０ ０．１３ １０．０５ ４．５６ ２．５９ ０．６９ ０．９５ ３８．３０ １．０５ ６７．６３ ２．７９ １１８．５５ １０．０５

３　 结论

天津市农村饮用水中 １１ 种污染物对人体健康产生的潜在危害的个人年总风险水平高于国际辐射防护委员会

（ＩＣＲＰ）的最大可接受风险水平（５．０×１０－５·ａ－１），主要健康风险来自于铬．金属致癌物通过饮水途径的健康风险从大到小

依次为铬＞砷＞镉，其中铬通过饮水途径所引起的健康危害高于国际辐射防护委员会（ ＩＣＲＰ）推荐的最大可接受值（５．０×
１０－５·ａ－１）．８ 种非致癌物通过饮水途径对人体健康危害的个人年风险水平由高至低依次氟化物＞铜＞铅＞硝酸盐＞汞＞锌＞
锰＞硒．非致癌物质通过饮水途径所致个人年总致癌风险均远低于 ＩＣＲＰ 推荐的最大可接受水平，表明该市农村饮用水中

铅、汞、氟化物、硝酸盐、锰、铁、硒、铜、锌所引起的非致癌健康风险甚微，不会对居民构成明显危害．由于本次调查未考虑
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各种毒物对人体健康危害的累积效应等不确定因素，因此本研究对天津市农村饮用水的健康风险评价的研究尚待深入．
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