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不 同作业工人各种牙齿疾病患病率比较 (% )

车 间 受检人数 龋齿 牙 结石 牙周 炎 牙 眼炎 残根 (冠 ) 缺失 (损 ) 其 它
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表 4 铝电解车间不同工种尿氟测定结果

工种
受检

人数

尿氛 (拌m o l / L )

X 土 S D

尿氛 ) 8 0产 m o l / L

例 数 %

电解 29 1 26
.

9 士 61
.

6 . 21 7 2
.

41 .

阳极 9 1 3 6
.

9 士 1 0 4
.

2 . 5 5 5
.

60 t

行车 出铝 9 1 02
.

6士 么0
.

0 . 7 7 7
.

7 8 .

对 照 1 6 45
.

8士 2 2
.

1 1 2 5
.

0 0

与对照比 较 P < 0
.

10

表 4 ,

但电解车间各主要工种之间及不同工龄间的尿

氟值均无显著性差异
。

3 讨论

对该铝厂电解车间劳动卫生学调查发现电解车间

厂房设置不甚合理
,

因与铸造车间并联
,

造成自然通

风不 良
,

且电解糟两侧无吊帘式密闭装置及尘毒排放

净化系统
,

使大量含氟烟尘涨散并滞留于整个车间
,

其

换阳极
、

打壳和行车出铝等主要生产工序的平均氟浓

度超过国家卫生标准
,

工人长期受到氟的危害和影响
。

体检亦发现
,

铝电解工人的神衰
、

上 呼 吸 道 炎

症
、

咽炎
、

牙眼炎
、

牙结石和骨关节痛等明显增加
,

与国内的一些调查结果基本一致
,

表明氟对侵入途径

的局部具有明显的刺激和腐蚀作用
,

并对骨骼和牙齿

造成了一定程度的损害
。

有人还发现
,

经饮水长期超

量摄入氟可引起牙齿呈块状早脱而遗留残根
,

且牙齿

早脱与摄氟量成正 比
。

本次调查发现铝电解工的牙齿

残根 (冠 )虽有所增多
,

但无统计学意义
,

这可能与工

业性摄氟量较地氟病为低所致
。

国内有人对家兔进行

的亚急性毒性实验发现
,

高剂量的氟 ( 8 0m g/ kg /山

可引起心肌受损和心电图某些波段的异 常 改 变 , 另

有人对氟作业工人心电图检查亦显示心动过缓明显增

加
。

本次调查铝电解工心率不齐和各种心电图异常改

变之和的检出率明显增多
,

但心动过缓增多不明显
。

氟对肝脏的损害早有报道
,

国外曾有人对牛进行的实

验研究显示氟有损害肝功能的倾向
,

表现为与肝细胞

损害成正 比的下
一
球蛋白增高 ; 国外还有人研究发现氟

可导致肝脏中枯否氏细胞广泛性脂肪变性 , 也有学者

报道工业性氟中毒病人肝功能降低
,

表现为肝肿大
、

压痛及凡登白
、

高田氏试验阳性等
。

本次调查发现氟

作业工人肝大检出率明显增高 (P < 0
.

05) ,

但肝功能

改变不明显
。

尿氟是一种较可靠的反映氟接触量的指

标
。

本次调查铝电解车间各主要工种的尿氟均显著高

于对照车间工人
,

其尿氟值高于 80 1名m 0 1/ L 者高达

72
.

4 1%
,

说明铝电解工接氟量较大
,

受氟危害较重
。

通过本次调查可以发现
,

该厂铝电解车间氟污染

较重
,

一方面要进行技术改造
,
加强尘毒等有害因素

的防护治理 , 另一方面对氟作业工人要进行必要的排

氟治疗
。

(本文承蒙同济 医科大学陈荣安 和章孟 本教授指导
,

致

谢
。

)

石油化工业有毒气体中毒1 01 例抢救体会
齐鲁石化公司中心医院急诊科 ( 2 554 0 0)

石油化工生产具有高温
、

高压
、

易燃
、

易爆的特

点
,

发生生产事故时由于管线的爆裂及阀门的泄漏
,

可使有毒气体逸出而致中毒
。

现将我院 1 98 9~ 1 9 9 2年

救治 1 01 例有毒气体 中毒患者的体会报告如下
。

1 一般资料
101 例病人均发生在意外事故中

,

多为单发
,

其

中一 起为 6 人同时中毒
。

男 69 人
,

女 32 人
,

年龄 19 ~ 60

岁
,

平均年龄 2 8
.

2岁 , 操作工 78 例
,

维修工 7 例
,

化验

分析工 5 例
,

干部 5 例
,

民工 6 例
。

有毒气体主要为

刺激性气体
、

空息性气体
、

麻醉性气体
,
具体中毒情

王新玉 吴衍玲 任永庆

况见下表
。

有毒气体中毒情况

毒物 名称 蹂 黔 1}
毒物名称 中毒 构成比

人数 (% )

硫化氢

环氧 抓丙 烷

汽油

石油液化气

扛氧 化物

苯乙烯

苯

2 6 2 5
.

7 4

,曰J,口舀二J片̀O曰O曰O口0.0ùōóOù

氯气

氯乙烯

氛 化氢

氨气

二氯 乙烷

丙烯精

四氮 化碳

1 3 1 2
.

8 7

1二nò任一ó月心月̀OéO仙OùO臼0.0曰
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1 10 例患者眼痛流泪 4 0例
,

恶心 26 例
,

呕吐 22 例
,

头痛45 例
,

头晕 60 例
,

胸痛 40 例
,

胸闷 6 例
,

心慌 26

例
,

乏力 2 0例
,

四肢麻木 12 例
,

呼吸困难 32 例
,

肺部

湿罗音 6 例
,

意识障碍28 例
,

抽搐 4 例
,

皮 肤 灼 伤

I
。

~ 1
0

8 例
、

I
’
z 例

,

心跳呼吸停止 5 例
。

全部来院病人均做血
、

尿常规检查
、

肝功能检查

及胸部透视
,

重危病人做特殊检查
。

38例血白细胞升

高 ( 1 1一 2 4 x 1 0 9
/ L )

,

中性粒细胞 0
.

7 5~ 0
.

9 5 ; 6 例尿

中蛋白 ( + ) ~ ( + + + ) , 5 例 S GO T 轻度升高多 2 9例

胸透肺纹理增强
,

特殊检查无明显异常
。

38 例病人做

心 电图检查
,

7 例示窦性心动过速
,

3 例窦性心律不

齐
,

5 例S T 段改变
。

5。例病人做脑电图检查
,

2 例

为边缘状态
。

10 例肌电图检查
,

2 例为神经原损伤
。

I QI 例有毒气体中毒病人除 3 例中毒严重者现场

死亡
,

1 例合并脑损伤转外科行开颅手术外
,

其余病

人经抢救全部脱险
。

住院最短 9天
,

最长 2 03 天
。

2 体会

2
.

1 现场急救
:
本文 10 1例中有78 例是经现场急救后

送 医院的
.

5 例心跳呼吸停止病人在现场均进行了心

肺复苏术
,

其中 3 例因事故发生久而死亡
,

另 2 例心

1 8 1

脏复跳后 自主呼吸恢复
,

在转送医院的途中仍坚持心

肺复苏操作并严密观察
,

及时采取必要措施
,

后经院

内治疗康复
。

9 例环氧氯丙烷灼伤患者有 8 例在现场

经清水反复冲洗
,

明显减轻了灼伤程度
,

其中 l 例面

部灼伤病人未冲洗来院
,

造成严重灼伤并遗留疤痕
。

由此看来
,

现场急救至关重要
,

首先应将患者移离至

空气新鲜处 , 呼吸停止者立即就地行心肺复苏术 , 有

酸碱烧伤或化学品灼伤者应在现场用清水彻底冲洗
,

特别是伤及眼睛或重要器官时
,

清洗越早越彻底越好
。

2
.

2 院内抢救
:

在急诊抢救中肺水肿
、

中毒性 脑 病

的治疗是成败关键
,

地塞米松应首选
,

且宜早期
、

足

量
。

除此之外
,

在窒息性气体中毒的抢救中
,

如氰化

氢
、

丙烯睛等急性中毒
,

及时应用解毒剂必不可少
,

如

可应用 4
一 D M A P ,

但应用此药后不宜再用亚硝酸类药

物
, 以免产生过多的高铁血红蛋白

,

但可 以继续静滴

供硫剂如硫代硫酸钠
。

有毒气体 中毒时如合并存在休

克
、

心功能不全
、

急性肾功能不全等也应及时处理不

容忽略
。

根据石化企业的特点
,

职工 医院急诊科对于有毒

气体中毒的抢救应迅速妥当
,

不断总结经验
。

工业噪声对作业人员心电图影响的调查分析
衡阳有色冶金机械总厂职工 医院 ( 4 2 1 0 0 2) 厉彦俘 涂 鑫 高菊蓉

为探讨工业噪声对作业人员 心电图的影响
,

本文

分析了 1 88 例噪声作业人员心 电图的改变
,

报道如下
。

1 资料和方法

1
.

1 现场噪声测定按 《工业企业噪声测量规 范 》 用

校准后的 H Y 1 04 型数字声级计测定
。

1
.

2 调查观察组为接触工业噪声 3年以上 的铆工
、

锻

工
、

清砂工
、

铸工
、

磨工
、

汽机工等工种人员 188 例
,

男 1 61 例
,

女 27 例
。

年龄 21 一 55 岁
,

平均 3 5
.

7岁
,

工龄

4 一 36 年
,
平均 16

.

3年
。

对照组为不接触噪声的本厂

干部 19 3例
,

男 155 例
,

女 38 例
,

年龄22 一 55 岁
,

平均

4 1
.

6岁
,

与观察组相仿
。

观察组
、

对照组均经过询问

及 内科检查
,

排除心
、

血管疾患
。

1
.

3 观察组
、

对照组均由专人使用 日本产的 C ar id o -

fa x 一6 5 1 1 心电图仪在静息状态下做 6 个常规导联记

录
。

诊断标准以 《心 电图学 》 (辽宁人 民 出版 社
,

1 9 7 6年 ) 为依据
。

1
.

4 观察组进行了耳科和电测听检查
.

使用校 准后

丹麦产 M a ds e n T B N 85 型测听仪在隔音室内测听

力
,

诊断以 《劳动卫生学 》 (人民卫生出版社
, 1 9 8 7

年 , p 15 8) 的标准为依据
。

2 结果

2
.

1 现场噪声以不稳定噪声为主
,

等效连续 A 声级

均在 8 5 d B (A ) 以上
,

高的达到 9 5 d B (A )
。

强度超过

《 工业企业噪声卫生标准 》 的规定
。

2
.

2 观察组 188 例
,

心电图异常者 95 例
,

占5 0
.

5 3%
;

对照 19 3例
,

异常者 20 例
,

占 1 0
.

36 ;公 二者经统计学

观察组与对照组心 电图异常改变分析

观 察 组 对 照 组

例数 % 例数 %

S T一 T 改变 6 4 3 4
.

0 4 9 4
.

6 6

窦 缓 1 4 7
.

4 5 8 4
.

1 6

窦性心律不齐 9 4
.

78 。 。
.

00

窦 速 3 1
.

6 0 0 0
.

0 0

胶体导联低电压 g 理
.

7 8 1 0
.

52

异位心律或 早搏 7 3
.

72 2 1
.

04

完全或不完全性 1 0
.

5 3 1 0
.

兑

右束支传导阻滞

肺型 P 波 2 1
.

C 6 0 0
.

0 0

高顺 钟转向 1 0
.

5 3 0 0
.

0 0

往
:

有的同时有几项心 电图异常


