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一、中文摘要

國內曾進行大規模不孕症的流行病學研究，
但未曾發表過有關生育力下降流行病學研究。在國
外近 10 年來才開始應用於環境職業生殖危害相關
研究。本研究的目的為建立半導體員工職業世代，
以進行生殖相關研究的可行性評估。蒐集國內八家
半導體公司的勞保資料檔，連結內政部出生發生資
料檔及結婚與離婚登記檔，以建立半導體員工職業
世代的員工基本資料檔、員工結婚與離婚資料檔及
員工小孩出生資料檔。此八家半導體公司共有員工
47,374 人，包括男性 19,802 人及女性 27,592 人，
目前平均年齡男性為 33 歲及女性為 28 歲，其進廠
平均年齡都在適婚年齡，大致都不會晚婚且多數於
婚後數年內生育小孩，約有 6-10%員工結婚且尚未
生育小孩。在各公司員工年齡層、婚姻狀態及目前
生育結果並無明顯差異存在。因此建立國內半導體
職業世代以進行生殖相關研究，以該族群特徵是一
合適的研究對象，但未來實際執行追蹤仍須考量國
內的文化背景與個人隱私問題，以及如何提升研究
族群的合作意願。

關鍵詞：半導體工業、職業世代、生殖危害、資料
聯鎖、可行性評估。

Abstract

Two nation-wide epidemiological surveys for
infertility problems have been conducted but no
epidemiological studies for subfecundity have been
published in Taiwan. There were several subfecundity
studies applied into environmental and occupational
settings in American and European countries. The
objective of this study was a feasibility assessment of
establishing an occupational cohort in semiconductor
industry to conduct a fecundability study. We
collected the labor insurance data of the eight major
semiconductor companies in Taiwan and, then, linked
to the marriage and divorcé registration data and the
birth registration data from the Ministry of Interior.
There were 47,374 workers in total including 19,802
males and 27,572 females. The average ages in male
and female were 33 and 28 years old, respectively.

When the workers entered the company, most of them
were in adequate marriage age and had their own
children a few years after marriage. It is worthy of
probing into the details about 6-10% of marital
workers without their own children yet. There was no
significant difference about the distribution of age,
marital status, and current fertility rate among the
company. This study demonstrated the feasibility of an
occupational cohort of fertility and that the established
study base can provide useful information on
environmental risk to subfertility. However, we need
concern our culture background and personal privacy
and how to promote the worker’ motivation of
cooperation in the future follow-up study.

Keywords: data-linkage, feasibility study, occupational
cohort, reproductive hazard, semiconductor industry.

二、緣由與目的

三十多年前沙利竇邁（thalidomide）悲劇證明
了化學物質可導致的生殖傷害，而這種平常少有的
豹胎肢缺陷（phocomelia）相當容易被判定，但是
非常困難判定環境職業生殖危害所導致之常見的
缺陷增加。先天缺陷兒會造成對家庭與社會的巨大
影響，事實上還有其他許多方式會導致生殖過程的
中斷。近二十年來隨著社會的變遷造成環境的改
變，生殖醫學相關科技的日益進步，國際上對環境
職業性危害因子可能造成生殖上的問題廣為關
注，可能與近年來所增加的勞動力幾乎來自於婦女
的參與，其中以年齡二十五至三十四歲的高生育群
婦女成長最多，另外理論上來說，經由男性的生殖
危害暴露亦可能會導致生殖傷害，比如經由精子選
擇步驟、胚子細胞基因改變或是經由射精攜帶精液
中之毒物等。

過去有許多研究曾經探討環境職業危害對生
殖的影響，比如使用常規資料的連鎖分析、病例對
照研究，以及使用人口生育率等較不敏感的測量指
標。但是目前為止僅有少數的危害物質被清楚的研
究，比如游離輻射、鉛以及農藥二溴氯丙烷
（dibromochloropropane, DBCP）等物理或化學因子
被證實會降低男性的生育力，另外亦有流行病學的
證據顯示有機溶劑或是半導體工業可能導致生殖
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傷害[1]。因此基本上缺乏有關的人類生殖危害的資
料，仍需要由動物實驗資料外推，同時男性女性必
須同等考量其影響性，方可保障人類生殖的健康。

生育（fertility）是指實際一對夫婦的子女出
生數，一般記錄其某特定時段內活產的子女數目，
並不包括死產、死胎或流產[2]。不孕症（infertility）
則是一對夫婦未使用任何避孕方式且有正常性生
活，而失敗達到臨床上可認知的懷孕，一般定義為
一年[3]。生育下降（subfertility）則是除了因選擇、
避孕方法的使用及其他臨床處置因素之外，比預期
的出生率為低，一般測量一對夫婦嘗試懷孕下生出
一活產嬰兒所延遲的時間。生育力（fecundity）是
指男性、女性或夫婦的生育子女的能力，由於生育
力是指一位婦女受孕及足月懷孕理論上的能力，因
此困難測量[2]；一般間接以精蟲數、排卵率及子宮
內膜切片檢查來評估，或是直接其測量固定時間內
的受孕率。生育能力（fecundability）則為生育力的
前提，乃指婦女受孕的能力，一般定義為月經週期
規則婦女，未使用任何避孕方式且有正常性生活，
每次月經受孕的機率（probability of conception per
cycle）[4]。

近年來歐美國家所使用較敏感的指標即是針
對「一特定族群」的生育能力下降（subfecundity）
或受孕延遲（delay in conception）的測量，即是測
量「受孕所需時間（time to pregnancy, TTP）」[5]
或稱「未避孕的性生活時間（time of unprotected
intercourses, TUI）」[6]用以估計一特定族群的生育
能力比例（fecundability ratio），一般測量夫婦達到
臨床上可認知懷孕的時間或月經週期數，用以比較
暴露組與非暴露組的生育能力差異或比例。

近年來政府積極推動高科技產業發展，其中
半導體工業繼石化工業後，發展出具有完整上、
中、下游體系，為我國在國際上較具競爭力之新興
產業。根據 1991 年調查報告[7]顯示，我國電子工
業產值約為新台幣 5,433 億元，廠商數計有 4,500
家，合計從事人員約 45 萬人，從事半導體生產作
業員工約為 20 萬人，在從事半導體行業的廠家與
勞工逐年增加下，為未雨綢繆，行政院勞工委員會
勞工檢查處於 1989 年完成國內半導體製造業作業
環境調查研究報告[8]，針對各受調查廠家化學物質
之使用與管埋、健康檢查及作業環境測定等執行情
況收集相關資料，此行業中使用較多、毒性較強之
化學物質，暴露後對人體所造成危害則未加探討，
未來持續收集國內外相關暴露危害研究報告資
料，對這一新興工業潛在的安全衛生危害問題，進
行更進一步的認知、測量、評估及管制，以保護工
作者之健康。

半導體工業是一化學密集性的現代工業，包
括以矽為主的積體電路產業及以三五族（如 Ca、
As）及二六族（如 Zn、Se）化合物為主的光電
（opto-electronics）相關產業；積體電路產業可分
為矽晶圓製造、積體電路製造及積體電路封裝等階
段[9]。積體電路製造潛在暴露於許多極端危害的化
學物質（如有害氣體及有機溶劑），以及物理性（如
射頻輻射及噪音）、人體工程及其他工作壓力[10]。
最近的研究著重於此工業的不良生殖健康效應，特

別是半導體廠女性工作者的自然流產[11-16]、生育
力下降[14,17,18]及月經週期異常[19,20]；其他半導
體工業的職業危害包括與化學暴露有關的肺功能
侷限性異常[21]、呼吸道症狀及皮膚炎[22]，以及
與人體工程壓力有關的上肢肌肉骨骼症狀[23]，至
於癌症發生率或死亡率，由於半導體工業發展時間
較短，截至目前人群流行病學觀察並未有較高的危
險性[24,25]。

本研究室於 87 年度曾進行「晶圓製造廠女性
員工生殖健康之研究」[26]，我們發現在黃光區（危
險勝算比=3.25，95%信賴區間=1.53-6.90）與測試
區（危險勝算比=4.26，95%信賴區間=1.67-10.83）
女性員工月經平均週期長度異常勝算比較非無塵
室高，潛在暴露於二醇醚類（危險勝算比=1.98，
95%信賴區間=1.14-3.42）與異丙醇（危險勝算比
=1.69，95%信賴區間=1.09-2.61）女性員工月經週
期平均長度異常亦有增多[17]。在於生育力方面，
黃光區（危險勝算比=3.24，95%信賴區間=1.10-
9.50）女性員工受孕所需時間較長，且在二醇醚類
（危險勝算比=3.98，95%信賴區間=1.34-11.82）暴
露組受孕所需時間也是增加[20]。因此現階段應進
行半導體工業各項潛在危害物質進行追蹤性研
究，建立一半導體職業世代追蹤研究，以評估其生
育力的環境、職業、及生物性影響因子，以儘早進
行防治措施。
  
三、材料與方法

藉由收集勞工保險局所承保的國內主要八家
積體電路產業工廠資料，以及各工廠勞工保險投保
資料整理，可得本研究所需之職業暴露世代名單，
共有員工 47,374 人，包括男性 19,802 人及女性
27,572 人，其中有一部份員工會進出不同公司，因
此各公司總何員工人數會高於總人數。

所建立之半導體職業世代族群再與內政部結
婚與離婚登記申請書檔進行資料連結，以獲得所有
員工目前的婚姻狀況；最後再與內政部出生發生資
料檔進行資料連結，以獲得所有世代員工的出生小
孩，以及已結婚而尚未生育小孩的員工族群。

經所有資料連鎖及整理之後，初步進行該半導
體職業世代員工基本特徵描述分析，並比較八家半
導體公司之差異性，以探討使用該職業世代進行生
育追蹤研究之可行性。

四、結果與討論
此八家半導體公司員工，去除外籍人士及身

分證字號不正確者共有員工 47,374 人，其中有部份
員工會進出不同公司，約有 8﹪的員工會至少轉換
一次公司；員工目前平均年齡男性為 33 歲及女性
為 28 歲，但其年齡層皆較偏向年輕的為多。歷年
來在六、七、十二月約有 10%的新進人員，而在三、
八、九月也約有 10%的人離職。在各公司的比較，
各公司男女性別比及年齡分布並無明顯差異存
在。

在此職業世代中有 30%的員工有活產小孩出
生，進公司後才出生的小孩約佔 20-40%；未婚但
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有生育活產小孩有 3%的員工，而已婚卻從未生育
活產小孩者佔 6-10%，其男性員工年齡為 35 歲，
女性員工為 30 歲。在各公司生育結果方面，包括
出 生 體
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表 1：半導體職業世代員工基本特徵分布

基本特徵

男
No. (%)或

平均（標準差）

女
No. (%)或

平均（標準差）
人數 19802 (100.0) 27572 (100.0)

轉換公司次數
1 18082 (91.3) 24822 (90.0)
2 1585 (8.0) 2365 (8.6)
3+ 135 (0.7) 385 (1.4)

結婚人數 7351 (37.1) 10354 (37.6)

離婚人數 218 (1.1) 777 (2.8)

目前年齡 32.8±6 28.1±5.9

結婚年齡 28.3±4.1 23.6±4.0

離婚年齡 32.9±5.5 32.9±5.4

結婚年數 8.2±5.3 8.5±4.8

離婚前婚姻年數 5.7±4.5 5.5±4.5

進廠年齡 28.5±4.8 23.6±4.8

離職年齡 30.0±5.8 24.3±5.1

入廠年資 2.7±2.9 2.1±2.8

已結婚未有小孩 2135 (10.8) 1795 (6.5)

未結婚有小孩 550 (2.8) 904 (3.3)

表 2：半導體職業世代員工目前生育活產小孩分布

生育活產小孩

男
No. (%)或

平均（標準差）

女
No. (%)或

平均（標準差）
小孩數 5766 (100.0) 9463 (100.0)

受孕年齡 29.9±3.7 24.7±3.8

胎次
1 2453 (42.5) 3643 (38.5)
2 2078 (36.0) 3868 (40.9)
3+ 498 (8.6) 1599 (16.9)
未知 737 (12.8) 353 (3.7)

在職受孕所生 3196 (55.4) 3038 (32.1)

重、懷孕週數、生育年齡、胎次並無明顯差異存在。
在員工婚姻方面，約有三成的員工已婚，結

婚的平均年齡男性為 28.3 歲及女性為 23.6 歲，結
婚史平均為 8 年。其離婚率約 1-2%，離婚時其婚
姻約維持 5 年。在新進員工多數為未婚狀態且已達
適婚年齡。

未來將以國內半導體工業為研究族群，研究
對象為生育年齡（20-35 歲）、過去未有生育經驗、
且目前停止避孕準備受孕的已婚夫婦，以避免不孕
夫婦較傾向於加入研究，期望最後參與研究樣本數
為 430 人，將可達到統計分析懷孕所需時間[27]、
精子數目[28]、及早期胚胎流產[29,30]的合理樣本
數。

過去有關環境職業生殖危害除應用實驗室研
究之外，生殖流行病學較常使用其他生殖異常結果
指標，如不孕症、自然流產、先天缺陷、週產期死
亡、低出生體重嬰兒或胎兒生長遲滯、早產等，但
由於文化背景及個人隱私的問題，測量上較不準
確，如人工流產次數除了會朝向低估外，經常會將
人工流產自述為自然流產；而且由於環境職業污染
逐步的降低，雖然可能對成人並不一定會產生疾
病，但在低暴露之下仍然會對生殖系統產生危害。
因此除了以往使用生育力評估流行病學工具進行
回溯性調查研究，目前更亟需進入以前瞻性追蹤性
研究，以針對族群進行環境職業生殖危害的探討，
才能有效增進婦女衛生，以保護我們下一代的健
康。

五、計畫成果自評

本研究計畫已完成建立此一國內半導體職業
世代，並可作為日後探討環境職業生殖危害相關研
究之合適對象，本研究室未來將持續進行此一暴露
是代之追蹤研究，並逐步於國際期刊上發表相關研
究成果。
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