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高千伏和 普通千伏胸片
,

由布 尘肺诊断组双盲 (同一

病人两片不 同时对比 ) 阅片
,

按 1 9 8 6年标准诊断
,

选

出符合诊断条 件的 102 份胸片
,

进行比较分析
。

2 结果

诊断结果见下表
:

X 线诊断结果

期 别 普 透脚片 高千伏 脚片

Oō匕口1二品j工b217344O
今

I

I
.

I

I
.

I

I
+

合 计

10 2例中
,

男 9 8人
,

女 4 人 ; 最大年龄 72 岁
,

最

小 37 岁
,

平均 5 4
.

0 3岁
。

诊断符合者 83 人
,

符合率

8 1
。
3 7%

。

18 例普通片诊为
“
1

. ,

高千伏片诊为
“

+0
’ ,

小

阴影形态均为
“ s ”

者 13 例
,

占7 2
.

2 2%
;
均为

“
p

”

者 3

例
, “ s , p

”

者 2例
。

3 讨论

3
.

1 小阴影的比较 高千伏胸片减少 了胸部软组织和

肋骨阴影对肺内病变显示的千扰
,

尤其是
“

厚胸型
” ,
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肺纹理和小阴影边缘显示优于普通片
。

而肺纹理清晰

程度
,

对判定
“ s ”

型小阴影密集度有重要帮助
。

18 例

高千伏片降为+0 (其中
“ s ”
型 13 例 )

,

原因是在普通

片上
“ s ”

超过两个肺区
,

高千伏片上某些似是而非的

网影被穿透
,

增强了清晰度
,

使某一肺区
“ s ”

不超过

1 / 3
,

或密集度不够
。

同理
,

3 例
“ p

” ,
2 例

“ s ` p
” ,

也是有一个肺区 cZ m
, 范围内不够 8~ 10 个

“ p
”

影
.

此

外
,

阅片时与之对照的标准片为普通千伏片
,

与高千

伏片可能有一定距离 ; 诊断人员对
“ s ”

相对不 如 对
` p

”

熟悉
,

以及视觉差异
,

造成
“ s ”

型诊断差异较大
。

3
.

2 大阴影的比较 本组 4例 I 期尘肺中
,

煤工尘肺 3

例
,

矽肺 1例
。

有报道准高千伏诊断煤工尘肺进行性

大块纤维化 ( P M F ) 分为疏松型和密实型
。

本组有两

例煤工 尘肺
,

符合疏松型 P M F[
,

普通片为融合块影
,

高千伏片显示病变较为琉松
,

由多数密集的 斑 片 状

影
、

索条影
、

粗大之类圆形小阴影及相间泡性气肿构

成
,

属早期融合病变
。

另两例为密实型
。

综上所述
,

高千伏片与普通片对比
, “ s ”

型小阴

影在肺区
、

密集度判定时
,

较
“

p
”
型差异大

。

高千伏

片肺纹理
、

小阴影边缘显示清楚
,

尤其实用于
“

厚胸

型
” ,

并能显示肺内大阴影内部结构和形态
,
有助于

与其他块影的鉴别诊断
。

就此而言
,

高千伏胸片对尘

肺诊断的优点是显而易见的
。

(市尘肺诊断组成员参加诊断
,

市第三 人民 医 院 放 射

科
、

市职防所赵平生
、

赵 世来
、

赵晋并等参与振片工作
.

,

宝鸡市工矿企业职业中毒
、

意外伤亡分析及预防对策

宝鸡市卫生防疫站 ( 7 2 1。。 1) 雷宏智 杨海峰

本文分析了 1 9 8 9~ 1 9 9 1年宝鸡市工矿企业职业中

毒
、

意外伤亡情况
,

并提出几点预防措施
。

1 调查结果与分析

1
.

1 职业中毒
、

意外伤亡月份特点

3年职业中毒及伤亡人数合计高峰在 10 月
,

7 月

次之
,

12 月
、

2 月份较低
,

因为 10 月和 7 月是生产任

务紧张时期
,
12月

、

2 月节假 日较多
。

1
.

2 年龄分布

20 一30 岁年龄段职业中毒
、

意外伤亡发病百分比

最高
,

占3 4
。
5 7%

。

此年龄段是青工龄段
,

他们工作

时间短
,

安全和规范化生产意识不强
,

是预防职业中

毒
,

意外伤亡的重点
。

1
.

3 职业分布

生产一线的各类工人
,

接触可能发生意外伤亡的

因素最多
,
因此这类人员职业中毒

、

意外伤亡发生率

达 81
.

91 %
。

民工伤亡虽占1 5
.

43 %
,

但企业民工比例

很低
,

应引起注意
。

1
。

4 伤亡程度及死亡者寿命

职业中毒
、

意外伤亡死亡率为 34
。

33~ 43
.

8 6%
,

死亡者平均寿命30
.

48 ~ 35
.

4 2岁
,

3年合计发生伤亡

者平均寿命3 3
.

69岁
,

死亡者至少为社会少创造财富

12年
。

1
.

5 伤亡原因

职业中毒
、

意外伤亡主要原因分别为机械伤害
、

高处坠落
、

物体打击
、

触电等
。
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里 公防措施

拟据调查结果分析 认为
,

加强安全和规范化生产

是预防职业中毒
、

意外伤亡的重要原则
。

现提出以下

几点措施
:

( 1 ) 必须有卫生
、

工会
、

企业主管部门等多部

门负责
、

多层次参与的群防机构
,

经常对工矿企业衍

查 , 消除可能引起职业中毒
、

意外伤亡的各种原因和

隐患
。

( 2 ) 积极开展就业前积业性艘康检查
,

严格筛

除职业禁忌证
,

如患有胶晕症
、

高血压者
,

不能从事

高空作业等
。

( 3 ) 加强上岗前安全培训
,

树立安全和规范化

生产意识
,

并坚持经常性安全意识强化教育
,

真正材

立安全第一意识
。

( 4 ) 积极开展人体工效学的研究
、

实 践和 应

用
,

实现人一机一环境三大要素的最优组合
,

以便有

效地发挥人的作用
,

求得安全
、

高效
、

经济的综合效

能的实现
。

( 5 ) 加强对民工的培训和管理
,

对民工进行安

全和规范化生产培训
。

( 6 ) 消除工人工作中的紧张心理和不良情绪
,

生产工作中保持 良好的工作状态
。

除草剂 2 , 4一滴丁醋中毒死亡 1 例报告

哈尔滨市职业病院 l( 50 0 80) 徐 乘智 左立 云

哈尔族市第二医院 刘连
l

胜

农药中毒致死屡有发生
一

,

而因除草剂中毒致死的

报告国内尚属少见
。

现将除草剂 2
,
4一滴丁酌中毒死亡

1 例报告如下
。

患者
,

女
,

21 岁
,

农民
。

1 9 9 2年 3 月 4 日18 时自

服 72 % 2
,
4 一滴丁醋溶液 1 00 毫升

。

服药后两小时送进

当地农村医院
,

经洗胃发现有酚奥昧
,

当时只协点

5 %葡萄糖溶液 叻 Oiln
。

4 小时后病人昏迷
,

服药后

2 0小时转入市级医院抢教
。

体检
: T 3 6

.

4 oC
,

1P 20 次 /

分
,

R 28 次 /分
,

B P 1 2阳 k P a ,

昏迷
,

周身皮肤潮红
,

两瞳孔 4 r 们f n
,

对光反应迟钟
,

心音 纯整
,

双肺呼吸

音正常
,

双膝健反射减弱
,

巴彬斯基征 ( 一 )
,

夏达

克征 ( 一 )
,

布鲁辛斯基征 ( 一 )
。

实验室检查
:
白

细胞 1 3
.

2 义 l 。 ’
/ L

,

5 0
.

7 8
,

L 0
.

2 2 ,
钾 3 Er的 Jn刃 I / L

,

钠 1招 r r 工n o] / L
,

钙 4
.

5n 刀 T O I / L
,
二 氧 化 碳结合力

2七刀比n
内

。 l,’ I
』 ,

尿蛋 白 ( 一 )
,

红细跑 1一 2 / H P
,

白

细胞 2 一 3 / H P
,

尿糖 ( 一 )
。

心电图检 查
:

S T段

I
、

I
、 a V F 下移 0

.

o s
vm

,

T 波V
: 、

V 3 、

V s 低平
。

立即给予吸氧
,

5 % 葡萄 糖 1 0 o c拼 l
、

氨节 青 霉 素

89
、

地塞米松 2 0 JD g
、

维生系 C 于g 静滴
,

留置导尿观

察
。

住院 1 小时病人出现疚痛样抽搐
,

静注安定 10 n lg

缓解
.

晚 8 时幼分病人 仍处 在 昏 迷 中
,

B P 12
.

3 /

。
.

k3 P a ,

P 13 5次 /分
,

R 31 次 /分
,

尿量正常
。

又重

复静脉给地塞米松 20 川 g
、

高张糖
、

甘摇醉
、

能量合剂

等
,

昏迷程度无减轻
,

抽搐每 2 ~ 3 小时发作 1 次
,

全身肌肉强直
,

间断应用了苯 巴比妥0
.

2肌注
,

10 %

水合氯醛 20 m l灌肠
,

安定 Zom g静注
,

均朱能终止抽

播发作
。

次 日上 午10 时 10 分
,

病人突然呼 吸 心跳停

止
,

复苏无效死亡
。

材论 2
,
4一滴丁醋 (2

,
4 ,
D uL yt L以协 ) 是 农业化

学除草剂
。

化学名称是 2
,
4一二氯苯氧 乙酸 正丁醋

,

属

于苯氧类化合物
。

市售为 72 % 2
,
4一滴 丁 醋 乳 油

,

p H S一 7
.

这类药物还有 2
,
4滴 (2

,
4一二氯苯氧 乙酸 )

、

2 甲 4 氯 ( 2 一
甲基

一 4 一
氯苯氧乙酸 )等多种

。
2

,
4 一滴丁

醋虽然属于低毒类 `按国家农药毒性分级标准 )
,

但

实验证明
:
大鼠急性经口 L D s 。 为了0 0~ l s o o n堪 / k g

,

中毒后部分动物在 15 ~ 20 小时死亡
。

这类化合物在体

内基本上不经转化
,

以整个分子对机体发生作用
,

就

激胆碱能系统
,

减少胰岛素分泌
,

抑制肾上腺皮质激

素的形成及过氧化醉
、

过氧化氢酶活性 减 低
,

减少

肾
、

脑
、

肝和肌肉的耗氧量
,

降低平滑肌张力
,

提高

横纹肌张力
。

国外曾有误服此类农药致死的报告
,

其

临床衷现与文献服道吻合
。

抢救此类中毒病人除立即洗胃
、

催吐外要及早应

用拍%硫酸亚铁溶掖 10 m l 口服
,

10 ~ 3 0分钟一次
,

连

续用 3一 4 次
,

可部分破坏2
,
4 一滴丁酷类化合物

。

激

素的应用是抢救成功的重要因素
,

并可静脉注射葡萄

糖
、

维生素 C及对症治疗
,

目前尚无特殊解毒剂
。

又

因患者中毒后在农村没有口服硫酸亚铁溶液
,

洗胃不

彻底
,

转入市里医院 已为时过晚
,

毒物 已基本吸收
。

从而导致患者死亡


