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峡喃丹农药中毒11 例报告

湖北省汉 阳县人民医院 张启 煊

映喃丹 (分子式C , : H : : N O 劝 中毒表现与有机

磷中毒基本相似
,

但也有某些特点
,

由于治疗上有区

别
,

鉴别诊断很重要
。

我院救治 n 例吠喃丹中毒
,

总

结经验如下
.

本组男 5 例
,

女 6 例
。

年龄 10 个月 ~ 5 4岁
,

其中

1 4岁以下 2 例
。

皮肤中毒 4 例
,

误服 7 例
。

本组除 1

例极重症死亡外
,

余痊愈出院
。

中毒表现
:
头晕 8 例

,

恶心 7 例
,

呕吐 5 例
, 口

吐 白沫 6 例
,

出汗 5 例
,

腹痛 1 例
,

腹泻 2 例
,

四肢

发麻 2 例
,

神志不清 4 例
,

面色苍白 5 例
, 口唇紫钳

4 例
,

瞳孔缩小 8 例
,

两肺湿罗音 4 例
,

肌肉震颤 2

例
,

抽搐 2 例
,

大小便失禁 2 例
,

血压下降 2例
。

〔附典型病例〕 女
,

20 岁
,

因突然呼吸 困 难
、

抽

搐
、

昏迷 3 小时
,
以 昏迷原因待查入 院

。

既往健康
。

查休
: B P 13

.

3s/
.

Ok P a’ 呼 吸急促
,

面色苍白
,

口

鼻涌白沫
,

唇组
,

皮肤湿冷
,

两侧瞳孔 1
.

s m m
,

双

肺满布湿罗音
,
心音被呼吸音所掩盖

,

上肢屈曲样抽

搐
。

抽出胃液为无味无臭
。

常规化验检查无异常
,

血胆

碱酿酶活力为 70 %
。

入院怀疑有机磷农药中毒
。

立即

用阿托品 10 m g静注
,

每间隔15 分钟用 20 ~ 30 m g
,

解礴

定 2 9
,

同时给氧
、

脱水
,

对症治疗
, 2

.

5小时后中毒

症状明显缓解
。

阿托品逐渐减量
,

入院 8 小时后患者

神志清醒
,

讲出口服吠喃丹颗粒约50 克的经过
,

乃更

正诊断
。

阿托品减量维持 3 天
,

总量达 473 m g
。

住院

8天
,

痊愈 出院
,

随防 l 年无异常
.

从以上资料可见
,

映喃丹中毒与有机磷中毒临床

表现类似
,

但重症病例昏迷出现较早
,

此时应仔细追

间毒物接触史
,

观察剩余毒物及洗胃抽出液
。

治疗原则与有机磷中毒的区别在阿托品用量较有

机磷中毒时用鼻小
,
维持时间较短

。

轻者应以小剂量

1~ s m g /日保守为主
,

重者首剂 3~ s m g
,

再根据观察

用至阿托品化为原则
。

防止阿托品中毒
,

不用肪类化

合物 (如解磷定等 )
。

因脂类化合物对峡喃丹中毒的

恢复有害无益
。

文献报道的死亡病例中有的与厉类化

合物有关
。

其余处理原则不赘叙
。

57 例聚红乙烯作业工人 X线改变

兰州化学工业公司职工 医院 蔡健芳 张 东普

甘 肃 盐 化 职 工 医 院 魏礼仪

我们对 67 例聚氯乙烯粉尘作业工人的肺部 X线所

见观察 2 年
,

现将结果报道如下
。

一 般 资 料

观察组
:
系聚氯乙烯车间的生产工人

,

其中男 37

例
,

女 2 0例
,

工龄 5 ~ 10年
,

年龄 2 3~ 4 0岁
。

对照组
:

为不接触聚氯乙烯和其他粉尘的工人
,

其中男 10例
,

女 20例
,

年龄 2 2~ 37岁
。

现场调查
:
经测定班中作业时现场空气中聚氯 乙

烯粉尘浓度为 5
.

12 一 9
.

7 m g /m , ,

平均为 7
.

7 m g / m
, ,

现场粉尘分散度 < 5产为 33 %
,

< 10 产的为“ %
。

脚部X 趁表现

接触聚氯乙烯粉尘者67 例
,

胸部X线表现见下表
。

在接触聚氯乙烯粉尘作业工人肺部 X 线表现为网

滚舰乙烯粉尘作业工人肺部 X线裹现

例数 百 分数 (% )

的̀O甘4

胸部未见异 常

肺纹理增重

网状结构

1 9

1吕

3 3
.

3

3 1
,

6

小结节阴形
小圆形
不规则形

1 2
.

3

2 2
.

公

状结构及小结节阴影中有肺门增大紊乱者 4 例
。

对照组20 例中仅有 4 例右下肺纹理增重
,

16 例肺

部未见异常
,

其检出率与观察组相比较差异性非常显

著 ( P ( 0
.

01 )
。
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