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病例才良告
·

除锈工尘肺合并肺泡细胞癌 1 例报告

大连劳动卫生研究所 王玉 国

除锈工尘肺国内报道不多
,

其人体病理资料尚属

少见
。

现报告 1 例 I 期棍合性尘肺 (除锈工 ) 临床及

病理资料
,

以供参考
。

临 床 资 料

尤某
,

男
,

60 岁
,
造船厂除锈工

,

接尘 28 年
。

生

产环境空气中粉尘浓度为 5 50 ~ 1 5 8 8m g /m ,不等
,

尘

粒直径小于 5拼m者占 8 1
。

1 %以上
。

用X 线衍射仪分

析粉尘
,

其主要化学成份为铁的氧化物 ( F e : O :
·

H : O )

占9 5% 以上
,

硅 ( S勺占 3
.

4%
,

其他成份 (铅
、

锰
、

锌 ) 则很少量
。

患者 自1 9 8 6年 2 月因发热
、

咳嗽
、

胸闷
,

诊断肺

炎
,

经抗炎治疗好转
。

1 9 8 8年 4 月因发热
、

咳嗽
、

胸

闷 4 个月入院
。

诊断肺癌
,

采用支持疗法 无 效
,

于

1 9 8 8年 8 月 5 日死亡
。

死前曾诊断为无尘肺
“ 。 + ” 。

X 线所见
:

死者生前动态片13 张
,

1 9 62年胸片双

肺纹粗大网影及不规则影
。

1 9 8 8年 4 月胸片右肺门区

可见一浓密团影
,

边缘较模糊
,

两肺野均匀分布有小

结节状阴影
,

肺门断层片见右肺门肿块
,

右肺下叶中

间支气管明显狭窄
,

X线诊断右肺中心型肺癌
,

肺内

血行播散
。

1 9 88年 5 月胸片两肺密布球形阴影
,

两肺

门阴影亦增大
,

右上纵隔阴影加宽
。

诊断 肺 内 转 移

瘤
,

肺泡癌
。

肺部 C T 检查所见
:

右肺下叶后基底段偏前有一

个 4
cm 大小分叶性肿快

,

两肺弥漫性小点状圆形高 密

度影
,

最大 1
.

2 r n n几。

中间段支气管变窄
,

琳巴转移
。

病理
:

肉眼所见
,

肺体积变形失去原来形态
。

两

肺胸膜局限增厚
,

表面可见较多散在斑状黑色尘灶
,

绿豆或针帽大小
,

质软
,

其间夹有大小不等灰白色瘤

结节
。

切开见两肺胸膜下尘灶呈散在孤立三条索状或

楔状约 l ln m左右或小于 l r n m
,

个别质较韧
。

两肺

各切面也可见多数散在孤立分布黑色尘灶
,

常位于小

支气管旁呈不规则形
,

约 1 m m左右大小
,

尘灶边 缘

常为扩大之支气管壁或肺气肿
。

两肺散布有孤立的肿瘤结节
,

以左肺下叶及上叶

下部最为明显
,

右下肺数量较少
,

中上叶很少见
。

瘤

节呈灰黄色
、

大小不一
,

多数呈结节状或 呈 小叶 分

布
,

不易发现肿瘤之原发部位
,

结节一般为 1一 ZC自
,

也有小于 I cm
,

最大者为 3~ 4c 刃。
,

瘤节中心常可见坏

死
,

邻近肺组织轻度受压
。

肺门淋巴结普遍肿大
,

可

见广泛肿瘤转移
,

呈灰黄色或坏死
,

间有少量灰黑色

粉尘沉着
。

镜下检查
:
胸膜局部增厚

,

普遍有黑色粉尘沉着

及散在孤立胸膜下尘肺病灶
,

大小不一
,

较 大者 直

径 1 ~ 2 Jl l」11 ,

主要为粉尘沉着和增生之胶原纤维
,

有的地区可见胸膜下病灶与小叶间隔增生的纤维互为

移行
。

肺内末梢细小支气管大部扩大变形
,

管壁粉尘沉

着并形成不规则尘性病灶
,

尘灶多数在 l r 几n l以下
,

呈星芒状或不规则状
,

其中有的为单纯性粉尘沉着
,

无或少量增生之胶原纤维
,

在 28 张切片中有 5 8个多 有

的较大皇结节状
,

间有较多增生粗大之胶原纤维 (超过

5 0% )
,

共计有31 个尘斑 和结节合计 8。个
,

尘灶边缘

常见肺气肿
,

并与扩大破坏细小支气管移行
,

而形成

典型之灶周肺气肿 (小叶中心型 ) ,

肺泡隔
、

小血管

周围可见粉尘沉着
,

未见明显纤维组织增生
。

瘤组织主要沿肺饱生长
,

该处肺泡结 构 尚可 辨

认
,

癌细胞生长活跃
,

有的癌细胞巢呈类腺管状排列
,

癌细胞大小不一
,

呈柱状或多形性
,

胞核巨大核染质

浓染
*

但少见核分裂
,

在肿瘤生长活跃地 区可见大片

瘤细胞坏死
,

肺泡结构消失
,

部分地区可见残存之尘

性病灶
。

淋巴结 (肺门 ) :
大部为癌细胞所破坏及广泛坏

死
,

个别残留有少量琳巴组织地 区可见较多黑色粉尘

沉着
,

其中两个尘灶可见少量增生之胶原纤维
。

病理诊断
:

1
.

1期混合性尘肺 (除锈工 ) ,

2
.

支气管肺泡细胞癌
。

讨 论

死者生前从事造船除锈工 28 年
,

长期吸入铁混合

尘 ( F e Z
O

3
·

H Z O 9 5%
,

8 1 忿
.

吐%
,

P b o
.

艺g%
,

M r

。
.

18 %
,

Z n 0
.

02 % ) ,

本例有确切除锈粉互寒触史
,

从病理解剖证实两肺胸膜局限性增厚及胸膜下尘性病

灶
,

肺内散在孤立尘斑和结节
,

灶周肺气肿 (小叶中

心型 ) , 两肺部分末稍细小支气管壁粉尘沉着及扩张
,
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变形
,

肺泡隔血管及支气管壁粉尘沉着
,

肺门淋巴结

粉尘沉着及两个尘性纤维灶
。

因此尘肺诊 断 是 明 确

的
。

我国现有职业病名单不包括除锈工尘肺
,

此例病

理改变肺内以尘斑
、

矽结节为主
,

尽快制定出除锈工

诊断标准实属必要
,

笔者认为除锈工除吸入氧化铁尚

有其他粉尘
,

所患尘肺应称为
“

除锈工尘肺
” 。

从本例动态X 线胸片所见
,

早期仅见双肺纹理 增

粗呈网影及不规则影
,

未见明显类圆形影
,

晚期由于

合并肺泡癌
,

尘肺改变被掩盖
,

二者难以鉴别
。

病理

诊断与X 线诊断差距太大
,

有待深入探讨
。

(病理 报告系中 国 医学科学院卫生研究所 邹昌琪 )

8例急性硫化氢中毒的追踪观察

武汉石油化工厂医院职防科 黄金秀 魏淑华

1 9 8。年 1 月 15 日在我厂综合利用车间硫磺回收装

置附近吹扫硫化氢管线时
,

排放出大量的硫化氢
,

造

成 10 人急性中毒
,

其 中死亡 1 人的恶性事 故
。

据 调

查
,

当时催化车间生产的酸性气为 1 20 H M
3

/ H
,

其中

硫化氢浓度为35 一 4 0 %
,

即相当于管线中硫化氢浓度

为 5 00 一 5 7 19 /m
3 。

因此
,

虽然中毒现场为露天场所
,

但硫化氢比重为 1
.

1 9
,

当泄漏时现场集聚的浓度估计

很高
,

致当场碎死 1 人
。

我们对其余急性中毒的 8人

进行随访观察共 9 年
,

现将观察结果报告如下
。

一
、

急性中毒时发病情况

8 例病人中男 5 人
,

女 3 人 ; 最大29 岁
,

最 小

2 2岁 ; 昏迷者 4 例 (昏迷时间 15 分钟~ 8小时)
,

无昏

迷者 4 例
。

急性中毒时重症患者的主要表现包括 昏迷
,

紫

纷
,

躁动
,

澹语
,

颜面及全身皮肤苍白
,

肢凉 ; 轻者

头痛
,

头晕
,

恶心
,

乏力
,

球结膜不同程度充血
。

中毒 4 小时后
,

查肝功能
、

尿常规均正常
,

6 例

高铁血红蛋 白37
.

7一 80 % (正常值 1 一 3 % )
,

1 例

白细胞 17 x l尹 / L
,

中性 0
.

8
。

8例胸部X 线摄片均

正常
。

脑血流图 3 例提示脑血管供血不足
,

1 例大致

正常
,

脑电图当时未查
。

依据 《职业性急性硫化氢中毒诊断标准》 诊断急

性重度硫化氢中毒 1 例
,

急性中度硫化氢中毒 3 例
,

急性轻度硫化氢中毒 4 例
。

根据病情轻重及时给予吸氧
,

美兰
、

硫代硫酸钠

静脉点滴
,

促使细胞色素氧化酶恢复活力
,

改善细胞

代谢
,

防止脑水肿及镇静
、

安神等一系列措施
,

使 8

例中毒患者逐日恢复健康
,

住院时间为 3 天 ~ 2 月
。

二
、

9 年随访观察结果

9 年来我们对 8 例患者进行随访
,

内容包括询间

病情
、

血常规
、

尿常规
、

肝功能
、

心电图
,

19 8 6年后

并进行脑 电图追踪观察
。

1
.

重度中毒者
:

为当时昏迷长达 8 小 时 的 1

例
,

出院后经常头痛
,

头昏
,

失眠
,

有时视物模糊
,

突然晕倒呈瘴病样发作
。

神经系统检查未见异常
。
1 9 8 宁

年 2 月查脑电图为不正常脑 电图
,

表现为两侧以 9 ~

n e/
s a 波为基本节律

,

其间有较多短程低幅 4~ 7 c/ s

e波
,

偶见单个尖波
。

过度呼吸 4 0秒后见短程中一高幅

3c/ s持续 1 2 0秒
。 -

脑血流图示两侧脑血管轻度供血不足
,

两侧椎动

脉轻度供血不足
。

颈椎摄片
、

心电图
、

肝功能
、

血常规
、

尿常规均

无明显异常
,

其后经对症治疗
,

症状时有波动
,

逐渐好

转
, 1 9 8 9年复查脑电图为轻度不正常

。

2
.

中度及轻度中毒者
: 了例于出院后均有不同

程度的神衰综合症
,

表现为头痛
,

头晕
,

失眠
,

健忘
,

耳鸣 ; 脑血流图检查均属正常 ; 脑电图检查 5例为正

常脑电图
,

1 例 1 9 8 7年为诱发轻度异常脑电图
, 1 例

为临界脑电图
。

经治疗后
,

1 9 8 9年复查
,

前者为临界

脑电图
,

后者恢复为正常脑 电图
。

了例肝功能
、

心电

图
、

血常规检查均无明显异常发现
。

讨 论

本文报告 8 例急性硫化氢中毒患者随访 9 年的结

果表明
,

急性硫化氢中毒可造成神经系统功能性或器

质性损害
,

甚至留有明显的后遗症
,

除有神经精神症

状外
,

脑电图亦可显示慢波增加
,

但经对 症 支持 治

疗
,

仍有好转的可能
。

硫化氢对抗体的影响也存在个体差异
,

急性中毒

时病情及治疗相似者
,

后遗症状的恢复仍 可 存 在 差

异
。

8 例随访者的肝功能及血液
、

心血管
、

泌尿系统

等检查中都未发现明显异常
,

表明硫化氢对以上各系

统影响不明显
。

(本文经同济医科大学劳动卫生教研室章 孟 本 教 投 指

导
,

特此致谢
。

)


