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医学论文中被误用为单位符号的“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”英文缩写的换算

　　在医学论文中，“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”这类英文缩写常常被作者作为单位符号使用，而“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”不是量纲一
的量的单位的专门名称，也不是数学符号，更不是单位符号，只是表示数量份额的英文名词缩写（英文全称分别

为ｐａｒｔｓｐｅｒｍｉｌｌｉｏｎ、ｐａｒｔｓｐｅｒｂｉｌｌｉｏｎ、ｐａｒｔｓｐｅｒｔｒｉｌｌｉｏｎ）。在实际研究中，仪器测量的数值可能会以“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”
形式给出结果，作者在撰写文章进行数据描述时则需对“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”进行换算。
　　对溶液而言，换算前需了解是体积比还是质量比。１μｇ／ｍＬ是质量体积比，如果溶液的密度是１ｇ／ｍＬ，则
１μｇ／ｍＬ相当于１ｐｐｍ；如果溶液密度不是１ｇ／ｍＬ，则需要进行换算。
　　对大气中的污染物而言，常用体积浓度和质量体积浓度来表示其在大气中的含量。体积浓度是用每立方米
大气中含有污染物的体积数来表示（如 ｃｍ３／ｍ３、ｍＬ／ｍ３），换算关系是：１ｐｐｍ＝１ｃｍ３／ｍ３＝１０－６，１ｐｐｂ＝１０－９，
１ｐｐｔ＝１０－１２；质量体积浓度是用每立方米大气中污染物的质量数来表示（如 ｍｇ／ｍ３、ｇ／ｍ３），换算关系是：Ｃ＝
２２４Ｘ／Ｍ，式中：Ｘ为污染物以ｍｇ／ｍ３表示的浓度值；Ｃ为污染物以ｐｐｍ表示的浓度值；Ｍ为污染物的分子质量。
　　在土壤、动植物、固体废弃物中“ｐｐｍ、ｐｐｂ、ｐｐｔ”与质量含量的换算关系为：１ｐｐｍ＝１ｍｇ／ｋｇ＝１０００μｇ／ｋｇ；
１ｐｐｂ＝１μｇ／ｋｇ＝１０－３ｍｇ／ｋｇ；１ｐｐｔ＝１ｎｇ／ｋｇ＝１０－６ｍｇ／ｋｇ。
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