
54 中国工业医学杂志 19 9工年第 4 卷第 2 期

·

临床实践
·

口服二琉基丁二酸 ( D M SA )治疗铅中毒的效果观察

江西省劳动卫生职业病防治研究所 陈敏珍 顾 鸿 杜必枉 朱永红

江西有色冶炼加工厂 职工 医 院 李宪璋 呆国寿 舒特珍 孙德安
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本文对 30 例慢性铅中毒患者进行口服 D M S A 治

疗观察
,

现报告如下
。

一
、

观察对象

某铅冶炼厂直接从事铅冶炼男性主人30 例
,

年龄

3 1~ 50岁 (平均 4 0岁 )
,

工龄 3一 2 6年 (平均 1 7年 )
。

诊断标准按 19 八年公布 《铅中毒诊断标准及处理

原则》
,

综合诊断
。

二
、

用药剂盘与观察指标

.1 剂量
:̀ D M sA 胶囊 (上海新 亚制 药 厂 生

产 )
,

口服 0
。

5克
,

一 日三次
,

连服兰天停药四 天 为

一疗程
,

服药总量 1 3
。
5克

。

2
.

观察指标
:
尿 bP

、

尿卜A L A
、

尿CP (按全国

五种职业中毒普查方法 )
,

服药前连测 3 天尿样
,

取

其均数作为观察值
,

治疗中每 日复查一次上述化验
。

治疗前查血
、

尿常规
,

.

歼功能 ( T T T
、

G PT )
,

肾功能 (肌醉
、

尿素氮 )
,

血 K
十 、

血 N +a
,

肝 超声

波
,

心电图等项目
。

三个疗程结束复查一次
,

观察药

物疗效
、

恢复水平以及副作用等
。

三亡结 果

1
。

用药前后尿铅的变化 (尿 铅 正 常 值 。 .

386

网n O I/ L )
,

见表 1
、

图 1
。

表1 30 例慢性铅中毒患者口服D M S A 尿铅含量变化
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图 1 30例慢性铅中毒患者口服D M S A 每 日尿铅变化

各个疗程和治疗前显著性差异测定
, 七值均大于

非常显著临界值 3
.

65 9
,

P < 0
。
0 2

。

2
.

用药前后尿参A LA 和尿即变化
:
服药后尿

d一 A L A 显著下降 (正常值 4 5
.

8 “ m OI / )L
,

见表 2
、

图

2
。

尿 C p于第二疗程全部转阴
。

表之 3 0例慢性铅中毒患者口服D M S A

尿6一 A L A变化

均值 标准差
波动范围

醉m
o l / L (“ m

o l /日 )
均值 标准差

波动范围

拼 m o l / L (拼m o
l / 日 )

服药前

( 3 天 )

第一疗程

( 3 天 )

停药期

( 4 天 )

第二疗程

( 3 天 )

停药期

( 4 夭 )

第三疗程

( 3 天 )

停药期

《 4 天 )

0
,

0 8 2 ro l
.

7 8 7

( 0
.

1 5 9 ~ 2
.

6 2 3 )

3
.

0 9 1 ~ 21
.

3 8 2

( 4
.

7 9 6~ 2 G
.

2 5君)

0
.

3 1 9 ~ 3
.

8 6 9

( 0
.

4 6 9~ 2
.

87 马)

2
.

1 2 5~ 9
.

9 9 8

( 1
.

6牙5~ 1峨
.

82 3 )

0
.

2 2 7~ 1
.

8 4 5

( 0
.

3 14 ~ 1
,

83 6 )

1
.

2 7 5 ee 10
.

0 3 1

( 1
.

3 9 1~ 1 2
.

? 30 )

0
.

16 4~ 1
.

10 6

( 0
.

2 6 6~ 1
.

1 0 1 )

0 6 81

0
.

9 37

9
.

3 4 6

13
.

1 8 6

1
.

0 0 0

1
.

口7 7

5
.

6 51

8
.

1 10

0
.

65 7

0
.

82 1

3
.

87 8

5
.

3 9 0

0
.

53 6

0
.

59 4

O
`

4 2 9

0
.

6 5 2

4
.

6 46

4
.

9 12

0
.

7 15

Q
。

52 6

2
.

17 4

2
.

7 7 7

0
.

3 9 6

0
.

3 9 6

2
.

1 4 5

2
.

4 6 8

0
.

2 7 5

0
.

2 80

服药前

( 匀天 )

第一疗程

( 3 天 )

第二疗程

( 3 天 )

第三疗程

( 3 天 )

3 9
.

3 8 ~ 3 1 6
.

2 4

( 4 9
.

3 7 ~ 5 15
.

4 1 )

3 0
.

7 5~ 2 2 6
.

6 1

( 3 7
.

0 8~ 3 1 0
.

0 1 )

2 6
.

8 6~ 8 6
.

52

( 4 3
.

2 6 ro 1 4 4
.

2 8 )

29
.

2 2~ 65
.

0 8

( 3 9
.

0 7~ 6 9
.

8 1 ) 5 5
.

47

8 5
.

91

1 2 0
.

17

4 1
.

3 5

53
.

03

1 3 66

20
.

3 0

8
.

39

9
.

0 8
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临床症扶及副作用
: 3。例慢性铅中毒患者

,

经三个疗程治疗后临床症状都有明显改善
,

疗程结束

后复查心电图
、

肝功能
、

肾功能
、

血+K
、

’

血N +a 等指

标均无明显变化
。

讨 论

动物试验证明
,

一

口服二琉基丁二酸 (D M S拗对铅
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图2 0 3例慢性铅中毒患者 口服 D M SA

每日尿占
一 AL A变化

有明显促排作用
。

该药具有吸收及排泄快
、

无蓄积
、

性质稳定等优点
。

本文临床观察结果和上述相一致
。

叨

例慢性铅中毒患者口服 D M SA
,

丁尿铅排出明显增高
,

尤其是第一天服药后
,

2 4小时内尿铅排出量是用药前

一天的几倍至 2 5
。
3 3倍

,

平均高达 18
。

04 倍
。

从图 1 说明

口服 D M S A后 灵铅排出是随着体内铅浓度的 降低 而

减少
,

并非随着服药时间 的 延 长 而增 加
。

经 口 服

D M S A 后
,

使尿 卜A L A和尿 C p 迅速下降至正常以

下
,

说明D M S A 确实能缓解铅对血红蛋 白合 成 所 造

成的损害
。

多数病人随着服药时间的增加
,

自觉兹状

明显减轻
,

这种症状改善和尿铅
、

尿 参A L A
、

尿 C p

下降平行
。

一般病人用药三个疗程为宜
。

本文临床治

疗中未见到不 良反应
,

以及其他副作用
。

建议可以在

临床推广应用
。

苯中毒所致再生障碍性贫血 5 例报告

浙江省台州地区卫生防疫站 严建华

浙 江省黄岩市卫生防疫站 梁子 东 吕金标

乡镇企业鞋厂苯危害情况较严重
,

中毒有一定的

集群性
,

现将某乡镇鞋厂苯中毒所致再生障碍性贫血

5 例报告如下
。

本组 5 例均为女性
,

为鞋厂粘胶工
,

作业工龄 11

个月一 2 年
,

进厂前是家庭妇女未接触毒物
。

3 例年

龄 1 7~ 2 3岁
,

2 例 4 0~ 4 5岁
。

1 9 8 7年 2 一 3 月份因加

班加点每 日工作 12 小时
,

有时达 18 小时
,

没 有 节 假

日
。

该段时间作业时门窗关闭
,

未采取排毒措施
。

5

例均为生产旺季 1 个月后
,

于 1 9 8 7年 3 月 9 日健康检

查发现
。

皮鞋粘胶剂是以纯苯作溶剂
,

含苯量约40 %
,

现场苯浓度平均为 445 rI 召 /m 3 。

最高超过最高容许浓

度 2 5倍以上
。

主要症状
:
头昏 5 例

,

头痛 5 例
,

乏力 5 例
,

睡

眠障碍 3 例
,

食欲减退 5 例
,

恶心 5 例
,

鼻哑
、

牙像

出血 4 例
,

心脏收缩期 I 级杂音 3 例
。

实验室检查
:

5 例红细胞在 1
.

6 5 x 1 0 丈 2~ 2
.

9 火 1。主 2
/ L

,

白 细胞在

o
.

3 5 x z o ’ 一 2
。
4 欠 1 0 ’

/ L
,

血小板 。 .

0 只 10 ’ 一魂I K

10 ,/ L范围
,

骨髓象均符合再生障碍性贫血
,

重度苯

中毒
。

典 型 病 例

梁某
,

女
,

40 岁
,

从事苯作 业 工 龄 2 年
,

因 乏

力
,

齿眼出血 10 余天
,

体检血象三系减少入院
。

月经

“ 豪瑞朋
` ”

,

末次月经较前` 多 ,

时间延长
。

近期无服药史
。

查体
:

血压 1 5
.

5 l/ 。k P a ,

贫血貌
,

皮肤

粘膜无出血点
,

心尖区可 闻及收缩期 l 级杂音
,

无其它

异常体征
。

实验室检查
:
血色素 6 5g/ L

,

红 细胞 2
.

34 x

1 ` 二 2

/ L
,

白细胞 1
.

7 x l 。 ,
/ L

,

因细胞数太小而未分类
,

血小板 1 1 又 1。 ’
/ L

,

酸性溶血试验阴性
,

热溶血试验

阴性
,

糖水试验阴性
;
骨髓象

:
骨髓有核细胞增生明

显减少
,

粒系
、

红系增生明显减少而脂肪滴增多
,

巨

核细胞未见
。

经输血
、

丙酸攀丸酮
、

康力龙
、

血再生

等治疗 3 月余
,

好转出院
。

经连续 3 年随 访 血 象 正

常
。

最近一次复查血象为
:
血色素拟 cg/ L

,

红细胞 4
.

9

x l o l .
/ L

,

白细胞 7
.

g x z o ’ / L
,

血小板 1连1 又 2 0 , / L
。

讨 论

该厂在短时期同时发生 5 例苯中毒再生障碍性贫

血
,

均发生在生产旺季 1个月后
。

在接毒剂量大
,

日

接触时间长的情况下
,

发病有集群性中毒现象
,

表现

以全血细胞减少为主
,

病程进展快
,

损害严重程度与

作业工龄长短无一定的相关联系
。

如早期发现
,

及时

冶疗
,

临床效果较满意
。

本组病例经治疗好转
,

最近

一次复查血象
:

血 色 素 t2 1一 1 4 6g/ L
,

红细胞毛13

x i o 1 2 一 4
.

g s x l c 立 1

/ L
,

白细胞 4
.

4 x i o , ~ 9
.

4 火 10 ,

/ L
,

血小板 1 02 x 1 0 , /` 1 5 1 x l o
’
/ L

。


