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6 1例中度异常改变者中
,

有 7 例恢复正常 ( 4 3
.

8 % )
,

5 例转为界限改变 ( 3 1
.

2 5% )
,

4 例转为轻度异常

(2 5 % )
。

脑电图的恢复程度与尿汞转阴程度
、

神经衰

2 1 9

弱症状好转程度
、

体征消失程度基本 一致
。

通过汞接

触者脱离汞作业 12 个月前后脑电图改变的自身对比所

见
,

在汞中毒的临床输助诊断中有一定的参考价值
。

杭州市2 13 例矽肺死因分析

杭州市职业病防治院 ( 3 1 0 0 0 6 ) 章美君

尘肺是严重危害接尘工人健康和寿命的疾病
。

为

了提高对本病的认识
,

为制订有效的防治方案提供依

据
,

特对本地 区 3 1年来 ( 1 9 59~ 1 9 90年 ) 2 1 3例矽肺死

亡病例 ( 占本地 区尘肺死亡总数的 90
.

64 % ) 进行了

回顾性调查分析
,

现报告如下
。

资料与方法

一
、

对 象

19 5 9年 1 月 1 日至 1 9 9 0年 1 2月 3 1日在本市辖区企

事业单位内尘肺死亡档案共 2 35 份
,

其中矽肺死亡档

案 2 1 3份
。

二
、

方 法

对本市辖区内企事业单位医务室向本院报告的尘

肺死亡档案作回顾性调 查分 析
。

1 9 5 9 年 1 月 1 日至

1 9 8 6年 12 月 31 日的资料参考了杭州市尘肺流调档案
。

诊断以市
、

区级医院死亡报告为准
,

个别死在家里的

由单位医务部门根据患者生前市
、

区医院病历及临床

表现分析而定
。

结果与分析

2 1 3例矽肺患者 I 期 7 5例
,

占 3 5
.

2 % ; I 期 9 1例
,

占4 2
.

7乡̀ ; I 期 4 7例
,

占2 2
.

1%
。

2 1 3例矽肺平均死亡

年龄 55 岁左右
,

各期矽肺患者的平均死亡年龄无明显

差异 ( P > 0
.

0 5 )
。

死于单纯矽肺47 例
,

占总死亡人数 2 2
.

1%
,

平均

死亡年龄 52 岁
。

单纯矽肺死因构成比随着矽肺期别的

增加而升高 ( P < 0
.

0 5)
,

I 期最低
,

I 期最高
。

见表

工种矽肺患者平均死亡年龄无明显差异 ( P > 0
.

0 5》
。

三个工种的矽肺肿瘤并发率亦无明显差异 (P > 0
.

0 5 )
。

三
、

合并症分析

1
.

合并恶性肿瘤分析

21 3例矽肺中 51 例并发肿瘤
,

并发率为 2 3
.

9 %
。

并发肿瘤者发病工龄均在 13 年以上
,

其平均死亡年龄

5 8 岁
,

高于去除恶性肿瘤死因矽肺患者平均死 亡年

龄 54 岁
。

并发恶性肿瘤序位依次为肺癌
、

肝癌
、

食道

癌
、

胃癌
、

其他癌及大肠癌
,

见表 2
。

各期矽肺患者肿瘤的并发率随着矽肺期别的增加

而降低 ( P < 0
.

0 0 5 )
,

见表 3
。

表 2 21 3例矽肺并发恶性肿瘤死亡分析

病 名 例数 死亡百分比 顺序

食道癌

胃 癌

其他癌

大肠癌

合 计

2 2

1 2

6

4

4

3

5 1

4 3
。

] 3

2 3
。

5 3

1 1
。

7 6

7
。

8 4

7
。

8 4

5
。

8 8

1 0 0

癌癌肺肝

裹 3 21 3 例各期矽肺并发恶性肿瘤的比较

并发肿瘤 其 中肺痛
期别 总人数

例数 并发率 ( % ) 例数 并发率 ( % )

1 7 5 3 0 4 0 1 4 1 8
.

6 7

1 9 1 2 0 2 1
.

9 8 7 7
.

6 9

衰 1 不 同期别单纯矽肺死因构成比

矽肺
死亡人数

单纯矽肺
死亡人数

死因
构成比

占总死亡
人 数百 分比

I

合计

2

:;
2

。
1 3

2 3
。

9 4

2
。

1 3

; O
。

3 3

期别

ù勺
, .盛钾̀O口..二一.且

l

合计

4 7

2 1 3

7

2 2

1 8

4 7

9
。

3

2 4
。

1 8

3 8
。

3

3 。
3

1 0
。

3

8
。

5

2 2
。

1

二
、

死亡工种分析

抛光 ( 24 人 )
、

风钻 (51 人 ) 和凿岩 ( 40 人 ) 三个

2
.

合并结核分析

死于矽肺结核 37 例 占总死亡人数
一

1 7
.

37 %
,

平均

死亡年龄 52 岁
,

矽肺结核期别与死因构成比无明显差

异 ( P > 0
.

05 )
。

大概是速发型矽肺多于 I
、

1 期矽肺

时就死亡的原因
。

四
、

平均病程

随机取1 20 例分析
,
平均病程为10

.

56 年
。



2 2 0

讨 论

本市1 3年来死亡 的2 1 3例矽肺死亡材料表明
,

矽

肺井发恶性肿瘤的平均死亡年龄大 于去除恶性肿瘤死

因矽肺的平均死亡 q二龄
。

这大概是恶性肿瘤
一
般发 丙

年龄较大
,

而年轻的接 尘工人 众二氧化硅粉 尘浓度较

商的环境
`
卜短 明内忧会发病之故

。

提示了矽肺对接尘

工 人寿命危害胜 {支比恶性肿瘤还大
。

上述分沂还 可见
,

单纯矽肺死因构成比随着期别

增加而 升高
,
矽肺 行22 % 死 J

:

单纯矽肺
,

7了
.

9 3 % 死

q
:

各类井发症 与继发症
;

51 例死于恶性肿瘤的矽肺患

者
,

!
, ,

死于肺庙占 凌3
.

13 %
。

提示 了要保护矽肺思若

越康和延长其寿命
,

阻止矽肺晋级的抗矽治疗
;
并发
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症
、

继发症的及时治疗
;

备种恶 性肿浦 (尤其是肺癌 )

的防治等是尘肺临宋工作 三项玉要的任务
。

矽月4了恶 {
`

{三月帜密的 j卜发率 J边行 {
i夕刀

`
!了tj i ,{,}的 J曾加泊j降

低
。

这与张东辉等报述 的
“

矽肺并卫()l 魂
,
筋多发 生 于

I
、 祝切砂肺

”

的洁沦相近
。

其结果 是否正确
,

尚待进一

步探讨
。

因 目前死亡诊断大多根据
一

向片
,

根据病理报

告 行展少
。

但
“

肺癌由散在的结 竹逐渐发呢 起 农的X

线 }
.
}
:

象
.

早期不易与小阴彩 lJJ 鉴刊
。

矽帅并 发 不典从

肺 筑对
,

不易与矽肺团块
、

肺右浅
、

肺炎相 监
`

llj
” 。

矽 lJ,i1 合并肺癌尸解病刀还证明
: “

大 名数种瘤集
`
l
,
在

进行性大块纤维化周 !!花
” ,

改儿片上矽肺阴形 与肿瘤

阴影互相混淆
,

从而
’

口
.

犷肺
J

加均「叔冲书
。

抢救急性口服有机磷中毒 1 o 。例体会

湖北省沙市职防所 臼 5 4。。 z ) 子

我院于 1 9 7 9年至 1 9 5 5年抢救 口服有机磷急性
,

!
,

毒

10 0例
,

存活 5 5例
。

现将体会报告如
一

F
。

一 般 资 料

一
、

性别
一

i J年龄
:

男性 2 3人
,

女性 77 人
。

3 0岁以

下 6 5人
,

3 1~ 5 0岁 2 4人
,

5 0岁 以 1二1 1人
。

二
、

有机磷种类
: “

敌敌没
”

6 1人
, “

1 6 0 5
”

2 8

人
, “

乐果
”

8 人
, “

甲胶磷
”

2 人
, “

敌百虫
”

1

人
。

三
、

服毒剂量 与到院时间
:

最小 iflJ 量 10 m l
,

最

大剂量 5 00 m l
,

平均 4 0 m l
。

到院时间最短半 小时
,
最

兰达 3 天 ( 1例死亡 )
。

四
、

血胆碱酷酶活力测定 (纸片法 ) :
6 0 % 以下

78 人 , 的 % 以
_

L 22 人
。

五
、

诊断依据
: 1

.

有机磷 口服史
, 2

.

胆碱能

神经兴奋症状 , 3
.

呼吸及呕吐物具有机磷特有的大

翁}臭
, 1

.

几旦碱酷酶话力下降
。

六
、

临床分级
:
轻度

`
1

,

毒 3 7人
, ,
潇

1
度

,

1
,
毒 1 3人

,

亚 r芝
.

1
,

毒 5 0人
。

七
、

治疗方法
: “

五 五
”

急救方案
。

1
.

内容
:
五竹 (胃管

、

氧气管
、

导尿竹
、

输液

价
、 了心悦

:

插竹 ) ,
五药 (阿托品

、

胆碱酷胁复能 lnJ
、

地水 术松
、

速尿
、

呼吸兴 奋剂 )
。

2
.

优点
:

在于方法简单
,
容易掌握

,
便 于氏务

人员临床实浅
。

抢 救 体 会

一
、

--l1 服
, i , 于
珍者能否及时彻底洗胃

,
是抢救成欺

的关键之一
。

曾有报道 口服乐果中毒
,
由 f 洗胃不彻

底
,
胃肠内 七分

, `

不物伙
’

价皮吸业
,

而发生
“

反跳
” 。

拒

绝洗胃或 {导迷
,
湘汀 {

`

! C 孔 拈入 }
’

州
十 ,
先尽从吸月} [’I 内

容物再灌洗
。

毒物种类末明确 吝
, ! ,

r 训!执几清水
, f任次

灌入的液体货最 大 书超过 5呱 m l
,

l丈气注 入 以过 公
,

使胃内张力 仗人
,
液沐连 同

活

几物进 入 ’ : i
`

.IJ 工吸收或 } ,

内育物 从弃胜 涌吕{,
达成 牢 已

。

六交强 门眨义 多次灌洗

以洗净为原则
;
了卜

.
叮保留 }

,

了价
二

以迈 i丁
i之悦之洗胃

,
尽可

能地 l
` ,
` {余不;物

。

衫七}
`

{后
: :

丁了一
_

(
,

{令
`「: ,

}
,

11二入 5 0乡6 石式乙酸镁

1 00 m l 导泻
,
防丘进入 朴道 的

. ’

物冉次被吸收
。

有机

磷
,
!

,

毒致死旅囚据分析 卜尖足
,

卜枢 }
` ; !呼吸 哀竭

; J{lj 支

气份腔痰液漪留
、 产
毛进 不畅则是加 袱呼 吸衰竭

,

促进

死 亡的因素
。

昏迷者伴有而 色青灰紫咐
、

呼 吸 l租难
、

呼吸道分泌物增多或呼吸节律不齐足呼 吸衰竭 旱期表

现
,
故在洗胃同时应及早给氧

、 遥
毛竹插什吸 出 分 泌

物
,
改善通 气功能

, 以防洗胃时出现 袄已
。

当然静脉

输液投以解毒药
,
待洗钾结束保留汗尿竹

,
对 治书

’

也

少杏必需打专施
。

二
、

解毒药阿托品和胆碱酚酶复能刘是 j仓救有机

磷中毒的特效药
。

本文敌敌畏
、

乐 果
、

敌 ilr 虫 ! 哪 .ll
,

毒
: l汀。%

,
胆碱酷酶复能刊无效

,
乃以阿 托粼

:

抢救为

主
。

在应用阿托品过程
`
!

,
观察指标址心率

、

而 色
、

皮

肤
、

神志
、

肺部罗音
、

体 i人孟
、

扩镇为
、

抽 J商万;
, 几: J

七

}I卞

孔变化不应列为主要依据
。

::=JJ 于乙
;t ;! ,

自洲 生:见j交死 l ,十为 8。

~ l只。m g
,

有 叹磷
:

!
了
毒日知 }寸受 },

会月城托哟 少(
。

对 爪皮
,
!
`

毒斤哎迅速达到阿托 公
;

化
, 以后根州有情迈汾

!

减 墩维

持
,
防 J七阿托 品在体内的逐渐消未〔妇l于{{ i ji七

,
达 J戊病 ,I r写

反复
。

有报道二例抢救后 般情况好转
,
神志肯矶

,


