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病例报告
.

急性叠氮化钠中毒 1例报告

上海市劳动卫生职业病防洽研究所 储 蕙

胡某
,

女性
,

2 8岁
。

住院号
: 4 4 2 4

。

因昏迷 48 小

时
,

于 198 。年 6 月 1 0日急诊入所
。

患者从事叠氮化钠手工分装作业半年
。

车间内排

风装置欠佳
。

1 9 8 0年 6 月 8 日下午 3 时未戴海绵口罩

操作
,

半小时后感头昏
,

全身不适
,

随之不省人事
。

面

色灰白
,
口唇紫维

, 口吐白沫
,

无抽搐及大小便失禁
。

经当地医院急诊检查
:
昏迷

,

P 80 次 /分
,

R24 次 /分
,

B P 1 2 o / s
.

Ok P a (。。 / 6 o m
.

m l l g )
,

双侧瞳 孔 4

mm
,

对光反应正常
,

心脏听诊正常
,

两肺呼吸音低
。

给予吸

0 2 ,

氢化可的松
、

能量
、

硫代硫酸钠
、

高渗葡萄糖及脱

水剂
。

次 日上午 B P z o
.

7 / 6
。
6 7 k入 ( 5 0 / s om m l l g )

。

输鲜血 20 Om l
。

一度意识朦 胧
,

继 又 昏 迷
。

于 6 月

10 日下午 4 时昏迷 48 小时后由当 地 医 院 转 我 所
。

患者过去体健
,

无癫痛
、

头颅外伤史
。

入 所 体 检
:

T 3 s
o
e

,

P g s次 /分
,

R 2 4次 /分
,

Bp
z `

.

7 / 9
.

9 3 k P a

( 1 10/ 70 角m H g)
。

阳性体征有
:

躁动
,

尿失禁
,

双侧

压眶反应
、

角膜反射
、

腹壁反射均消失
。

实 验 室 检

查
:

血 w B C 5
.

6 火 10 , / L ( 5 6 00/ n刀 n 3 )
,

P .0 67
,

血

清 S A L T
、

T T T
、

Z n T T
、
K

+ 、

N a 斗 、

C I
一 、

血 rC
、

B U N 均

正常
。

E C G示 T 波
:

V 3 V S

低直立小于 R 波 1 / 1 0
。

给

予吸。 : 、

地塞米松
、

抗生素
、

甘露醇
、

硫代硫酸钠等

治疗
,

当天下午 6 时许清醒
,

诉头痛
,

位于前额部
,

并呈持续状
。

头部置冰袭后头痛稍改善
,

生理反射恢

复
。

6 月 n 日转送高压氧舱途中出现躁动后浅昏迷
,

进舱予 2
.

SA T A 间歇加压吸氧
,

同时给予高渗葡萄糖
、

甘露醇
、

地塞米松
、

葡萄糖酸钙及细胞色 素 C 等
。

进舱30 分后呈嗜睡状态
,

P 60 一 70 次 /分
,

B p 1 3
.

3~

1 4
.

7 / 9
.

93一 2 0
.

7
冲

a ( 1 0 0一 1 1 0 /了。一 5 0卫n r O H g)
,

出

舱时意识清
,

头痛缓解
。

当晚 12时头痛剧
,

予以甘露

醇
、

地塞米松后缓解
,

但仍有反复
,

意识时 清 时 朦

胧
。

进舱 5 次后意识清
,

头痛缓解
,

BP 12
.

。一 13
.

3/

心
.

6了一 s
.

o k P a ( 9 0~ 1 0 0 / 5 0一 6 0们几n 1 H g )
。

遂继续高压

氧治疗每 日一次
,

共 12 次
,

同时予以乙酸谷酞胺
、

脑复

新等治疗后
,

BP
1 4

.

7 / 5
.

0 k P a ( 1 2 0 / 6 0 n u n H g )
。

复

查前述化验均在正常范围
。

E E G正常
。

E C O 示 T 波

恢复正常
,

窦性心动过缓
。

于 1 9 8 0年 8 月 1 日出所
。

诊断
:

急性叠氮化钠中毒
。

一月后
,

因头痛
、

眩晕
、

失眠加重并伴一 次跌倒史而再度入所
。

入 所 检 查
:

B P 1 4
.

7 / 9
.

3 3 k飞 ( 1 1 0八 o r n r n H g )
,

心肺无异常
,

一般神经系统检查无特殊
。

E E G 正常
。

E C G 示窦性

心动过缓
、

窦性心律不齐
。

经用地巴陛
、

乙 酞 谷 酸

胺
、

脑复新
、

颅痛定
、

麦角咖啡因
、

胞二磷胆碱等治

疗后
,

头痛偶发
,

于 12 月 2 日出所
。

其后 2年病情稳

定
。

任供销工作
,

不接触毒物
。

19 82 年因头痛就诊
,

头痛位于额顶部
,

疼痛剧
,

持续状
,

不能自缓
。

E E G

示两半球前部有稍多 6 C隅 口波
,

波幅 10 。户
,

H V

时 口波稍增多
,

对症治疗后症状缓解
。

1 9 8 6年再度因

头痛发作就诊
,

E E G示两半球前部有稍多夕波
,

E F G

示两侧波幅不对称
,

经乙酞谷酞胺等对症治疗一周后

症状好转
。

讨 论

叠氮化钠 s( o diu m az ide ) 为白色中性结晶
,

理

化性质稳定
,

遇热和受震动时易爆
。

比重 1
.

8 46
。

溶

于水
、

盐酸和有机溶剂中
。

可用于有机合成
,

制造叠

氮化铅
、

叠氮酸
、

纯钠
、

血清防腐剂
、

病理试剂等
。

本品能经呼吸道
、

胃肠道迅速吸收
。

在通风不良情况

下
,

接触叠氮化钠者可引起眩晕
、

软弱无力
、

血压下

降
、

心动过缓
、

昏迷等症
。

有报道 口服叠氮化钠 0
.

6导

一 3
.

gm g
, 一

` 周至半年能控制血压升高
,

无不 良反应 ;

5 0一 6 0m g 即引起突然虚脱
,

意识丧失
,

尿失禁
,

严

重头痛
,

心率增快 ( > 120 次 /分 )
。

部分病例表现为

头痛
、

出汗和晕厥
、

忧郁 ; 个别病例 EC G 示心肌缺

血
,

但迅速恢复
。

本例在密闭的环境中包装叠氮化钠

干粉
,

防护措施欠佳
,

加上当时气候较热
,

粉尘飞扬
,

因

此可经呼吸道吸入
。

有谓叠氮化钠与盐酸混合后转变

为叠氮酸
,

对呼吸道有很强的刺激作用及具有叠氮化

钠相同的中毒症状
。

本例滞留于咽部叠氮化钠咽下后
,

部分可能与胃酸作用形成叠氮酸
,

经胃粘膜直接吸收
,

加重中毒症状
。

急性叠氮化钠中毒后可致血压下降
,

心

脑组织供血不足
,

缺血
、

缺0 2 ,

中枢神经系统可受到一

定程度的损害
。

本例有头昏
、

血压下降
,

继而进入昏迷
,

发病中经常出现严重头痛
,

E C G T 波 V 3 、

V
。
低直

立小于 R 波1 /功
,

均符合了急性叠氮化钠中毒
。

但患

者发病时E E G检查正常
,

两年后随访发现 E E G
、

E F G

异常是由于毒物的后作用
,

抑或中毒后病情的延续
,

、

尚难下结论
,

有待进一步研究
。


