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常范围
。

3 讨论

连续 8 年观察表明
,

在国家容许浓度范围内
,

丙

烯睛作业工人仅出现一些以神衰症状为主的反应
。

机体接触丙烯睛 以后
,

有 15 % ~ 20 %丙烯猜在体

内解离出氛基
,

可生成硫银酸盐
,

从尿中排出
,

故侧定

·
3 4 3

·

尿硫佩酸盐含查
,

可在一定程度上反映人体的吸收程

度
。

本人连续 8 年观察尿硫氛酸盐排出情况
,

仅见少

数工人有偶尔排出增加情况
,

与空气侧定结果一致
。

国内外动物实验报告认为丙烯猜有诱变癌症的可

能
,

本次调查未发现任何恶性肿瘤
,

但人数太少
,

难

下结论
.

煤工尘肺患者肺代偿机能状态分析

山西省职业病医院 ( 03 。。 12) 李忠信 管正华

尘肺患者在确诊分期后尚应对其代偿机能类别作

出判定
。

在 I期患者中尤为迫切
。

以下是我们在实际

工作中的体会
。

1 对象与方法

1
.

飞 某矿煤工尘肺 94 人
,

复拍胸大片
,

测肺功 能 及

血气分析
。

将其中资料完整的 I 期患者 70 例做为观察

组
,

均为男性
,

平均年龄 56
。

60 士 4
.

02 岁 (37 ~ 64 岁)
,

平均接尘工龄2 8
。
8 6 士 7

。

0 5年 ( 1 0~ 4 3 年 ) , 统计 工

种
:

采煤 33 人
,

掘进 14 人
,

开拓 9 人
,

井 下 运 翰 4

人
,

混合工种 10 人
。

常规体检循环系统基本正常
,

呼

吸系统无明显合并症
。

另选机械行业工人 32 例为对照

组
,

均为男性
,

平均年龄5 5
.

0 8土 3
.

3 6岁 ( 4 5~ 6 2岁 )
.

两组一般情况见表 1
。

衰 1 二组一般因素 云检脸结果 (又士 S D )

例致 年赞 ( 岁 ) 身高 ( e m )

观察组

对照组

P 值

5 6
。

6 0士 4
.

0 2

5 5
.

0 8 t 3
.

3 6

> 0
.

0 5

1 6 6
.

3 9士 4
.

9 0

1 6 8
.

8 6士 7
。

1 4

> 0
.

0 5

体宜 ( k g )

6 2
。

6 0士 9
。

0 3

6 3
.

2 3上 7
。

8 3

> 0
。

0 5
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1
.

2 采用日产 F U D A C
一
60 型全自动装置由专业技师

按常规方法侧肺功能
。

本文仅取 MV V 实 / 预%及

F E V : . 。
实 / 预 % , 用 A V L

一
9 45 型测血气分析

,

取

P a 0 2 、

P a C O I 和S a O : 三项指标
。

3 以
“

尘肺诊断标准学习材料
,

中所提供 的
“

功

能不全分级 (见表 2 )为标准
,

对所侧结果进行分级
。

裹 2

M V V实 /预%

功能不全分级

F EV卜 。% 翻 0 , P司 0 2 P到CO : (m m吨 )

基本正常

轻度减退

显著减退

严宜减退

呼吸衰蝎

> 8 1

8 0~ 7 1

7 0~ 5 1

5 0~ 2 1

< 2 0

> 7 1

7 G~ 6 1

6 0~ 4 1

< 4 0

> 9 4

> 9 4

9 3~ g Q

8 9~ 8 2

< 82

> 8 7

> 8 7

8 7~ 7 5

7 4~ 6 0

< 6 0

< 4 5

< 4 5

< 4 5

> 4 5

> 4 5

2 结果与分析

裹 3

按表 2 分级
,

观察组结果见表 3
。

煤工尘肺 I期了O例分级结果
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3 4 4

对照组依表 2判定仅 M V V实 /预 %项有 3 例呈轻

度减退
,

余均在正常范围
。

两组肺功能项的比较见表

4
。

可见观察组与对照组有非常显著差异 ( P < 0
.

0 1 )
。

裹 4 肺功能二项指标 比较 (X 士 S D )

M V V F EV i
.

0

观察组 ( 7 0 ) 5 8
.

1 8 土 2 3
.

9 5 8 1
.

8 4 士 2 3
.

9 1

对 照组 ( 3 2 ) 9 5
.

2 8土 1 3
.

3 6 1 0 1
.

8 6土 1 2
.

0 9

P 值 < 0
.

01 < 0
.

01

说明表 2 的标准在区分正常与否是合理的
。

由表 3 提

示 ( 1 ) 观察组患者几乎均有不同程度的 低 氧 血 症

(异常检出率99 % )
,

而同时伴 P a C O Z异常 者 仅 10

例
; ( 2 ) 肺功能测验中 M V V 实了预 %异常检出率

( 5 6 % )明显高于 F E V
: . 。实 /预% ( 3 3% ) ; ( 3 ) aP o : 与

M V V实 /预 %减退分级一致者 2 6例 ( 37% ) ; ( ` ) M V V

实 /预% 与F E V : . 。实 /预%减退分级一致者 6例 (9 % )
。
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.
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一

aP O : ,

式中R = 。
.

8
,

P B 二 9 3
.

3 3k P a
,

计算每个患者

的A
一 a D O : 值然后用正常标准值 1 8

.

4 1 士 8
.

75 判定
,

结

果仅有 2 例异常增大 (占 3 % )
。

3 讨论

70 例 I期患者血气资料表明虽儿乎均呈单纯低氧

血症
,

但 A
- a D 0 2 值基本正常

。

说明虽有低氧血症

存在但患者摄氧能力尚好
。

主要是通气 / 血流比失调

造成分流所致
。

M V V实 /预 %不仅异常检出率高而且

主要分布在显著和严重减退两个阶段
。

在测验过程中

观察到 I 期患者做 F V C项并不困难
,

而 测M V V 项需

连续 12 次深呼吸时即表现各异
,

但基本可按要求完成
。

我们认为M V V 测验最接近患者代偿机能状态
,

而且

该项测验在 I 期患者是可以完成的
。

用F E V : . 。值推

算MV V 值出入颇大
。

当然尘肺患者肺代偿机能的判

定需临床症状
、

肺气肿和肺功能三部分综合判断
。

其

中肺功能是客观定量指标
,

是代偿机能的重点内容
。

选择可信可行的指标及合理的标准是十分重要的
。

急性联苯一联苯醚中毒 1 10 例临床分析

伟液王洪王桂荣
’
曲广仁

,

高建国
’

曹世 伟
,

吴 凡
,

董义 国
’

孙有贵
2

商敬发
’

联苯
一

联苯醚 (D T A )属低毒物质
,

在合成纤维生

产中作热载体
,

急性D T A 中毒少见
。

19 94年 6 月 2

日我市某化工厂在试生产时
,

管道内残水瀑沸
,

压力

突然升高
,

致使该装置三处对空排放 口 的安全阀同时

起跳
,

3 分钟共外泄D T A 1 100峪
,

其蒸气熏染下风

向 30米处的邻厂职工和过路人员达 4 00 余人
,

现将其

中住院的 110 例报告分析如下
。

1 临床资料

1
。

1 一般情况

本组病例男 65 例
,

女 45 例 , 年龄 19 ~ 57 岁
,

平均

38 岁
。

除过路的 5 人外
,

均是邻厂职工
。

1
.

2 临床表现

本组病例均有不同程度的皮肤
、

眼
、

呼吸道粘膜

刺激症状以及神经系统症状和体征
。

80 % 以
_

L 感 咽

痛
、

眼痛
、

头晕
、

恶心
,

70 % 以上有头痛
、

呕吐
,

40 %

以上有流泪
、

嗜睡
、

胸闷
,

10 % 以上有皮肤搔痒
、

视

物不清
、

咳嗽
,

个别有晕厥
。

阳性体征见普遍有咽粘

膜
、

眼结膜
、

鼻粘膜充血
,

23 %体温升高
,

10 %左右

有鼻粘膜糜烂
、

皮疹
、

声带充血
、

血压升高
、

呼吸音

粗糙
, 5 %左右肺有千性罗音

、

肝大
,

个别有眼角膜

坏死脱落
、

肺湿性罗音
、

抽搐
。

1
.

3 实验室检查

血白细胞总数增高占26 %
,

尿蛋自阳 性占15 %
,

A L T 轻度升高占17 % , X 线胸片示肺纹 理 增 强 占

2 5%
,

左肺中下野片状模糊影炎性改变 1 例 ; 心电图检

查 S T
一 T下移占 8 % ; 脑电图检查广泛中度异常 2 例

。

1
.

4 诊断
、

治疗与转归

根据大量高浓度接触史
、

明显的刺激症状及神经

系统表现
,

在除外其它疾病的基础上
,

诊 断 为 急 性

D T A 中毒
。

治疗上除对刺激症状的对症处理
、

全身抗感染
、

投用葡萄糖醛酸等措施外
,

根据病情分别给予保护肝

脏
、

心肌和神经的营养疗法
,

同时进行了心理治疗
,

解除患者的各种顾虑和精神负担
,

多数患者 1 周左右

明显好转
,

最长住院 3 周
,

均治愈出院
。

2 讨论

1
.

抚顺市职 业病 防治院 ( 1 1 3 0 0 6)

2
.

抚 顺市劳动卫生 监任监侧所

3
.

抚顺石油二厂职工医院


