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　　摘　要:对近年汕头市发生的 34 例急性硫化氢中毒病例

的中毒原因 、 死亡情况及临床表现进行了分析。
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　　急性硫化氢中毒是较常见的一种急性化学物中毒 , 在汕

头市居职业性急性化学物中毒的首位。为了修订国家 《职业

性急性硫化氢中毒诊断标准》 , 我们提供近期本市的资料并分

析如下。

1　基本资料

1.1　一般情况

1986～ 1997年期间我市共发生急性硫化氢中毒事故 6 起

(凉果业 3起 , 蔬菜腌制业 1 起 , 造纸业1 起 , 净水剂生产业 1

起), 均为私营企业 , 乡镇占 5 起。事故多发生在炎热季节 ,

且都发生在清池过程。中毒人数共 34例 , 其中男 30 例 (19 ～

53 岁 , 平均 30 岁), 女 4 例 (28 ～ 54 岁 , 平均 46 岁), 外省工

18 例 , 本地工 16 例。半数中毒者是在无任何防护的条件下贸

然下池救人而致中毒。见表 1。

表 1　6起急性硫化氢中毒情况

时　　间 行　　业 企业性质 中毒原因
中毒

人数

死亡

人数

1989.03.13 凉果加工　 乡镇私营 清理淹制池 5 0

1990.09.27 凉果加工　 乡镇私营 清理淹制池 5 4

1995.09.07 蔬菜腌制　 乡镇私营 清理淹制池 7 3

1995.10.24 净水剂生产 市私营　 清理污泥池 5 3

1996.06.08 凉果加工　 乡镇私营 清理淹制池 6 1

1996.07.30 造纸　　　 乡镇私营 清理纸浆池 6 4

1.2　死亡情况及临床表现

中毒致死 15例 , 占 44.1%(猝死 11 例 , 送医途中死亡 2

例 , 抢救无效死亡 2 例), 其中救助他人发生中毒死亡 6 例 ,

病死率较高。

34 例急性硫化氢中毒病例中 , 仅 1 例轻度 , 余为重度 ,

有 18例重度中毒者经抢救治愈。

　　除现场及送医途中死亡 13例 , 余 21 例均有病历记载 , 其
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临床表现:主要为神经系统症状 (头痛 、 乏力或烦躁不安 19

例 , 占 90.5%;意识障碍 11 例 , 占 52.4%;抽搐 4 例 , 占

19.0%)和眼及呼吸道刺激症状 (12 例 , 占 57.1%), 其次为

呼吸系统炎症 、 肺水肿 (各 2 例 , 各占9.5%), 有 2 例重度中

毒发展为多器官损害获救。

2　分析和讨论

2.1　6起急性硫化氢中毒事故中 , 共同点均为私营企业 , 多

在乡镇 , 其生产环境简陋 , 通风设备差 , 没有贯彻执行 《乡

镇企业劳动卫生管理办法》 , 没有纳入劳动卫生监察部门的监

督管理 , 没有在就业和生产中对人员的培训;另外 , 领导不

重视 , 如同一个县不到一年接连发生 3 起中毒事故 (表 1 中列

第 3、 5、 6 起);经营者缺乏劳动卫生常识 , 对本行业生产中

可能出现的安全事故没有思想准备 , 因此没有对策 , 工人缺

乏自我防护知识 , 一旦发生问题则手忙脚乱 , 如有一厂长在

事故中跟着盲目下池救人也发生中毒。再者 , 不及时清理池

中的残渣 、 污物 , 致使有机物腐败 , 在局部造成很高的 H2S

浓度和缺氧环境。

2.2　急性硫化氢中毒的病死率很高 , 一旦中毒 , 后果严重。 在

腌渍池或污泥池除存在高浓度的 H2S 气体外 , 多数伴有腐质果

蔬或泥浆 , 当工人昏倒时其鼻腔处于液面以下可致溺死或加重

中毒病情 ,是造成抢救难 , 病死率高的原因〔2〕。能否做到及时

抢救 , 将阻塞于呼吸道的异物清除是此类中毒抢救成功与否的

关键。H2S 是一种刺激性和窒息性气体
〔1〕 , 急性中毒可累及多

器官的损害 , 但中枢神经系统和呼吸系统是其毒作用的主要靶

器官。多数认为 H2S 中毒机制和 HCN相类似 , 是细胞色素氧化

酶的强抑制剂 , 引起组织细胞缺氧 , 而中枢神经系统对缺氧最

为敏感 , 最易受到损害〔3〕。所有病例予以对症 、支持疗法 , 主要

采取常规吸氧纠正缺氧;投以抗生素防治感染;应用细胞色素

C、辅酶 A等促进细胞活化和细胞功能恢复〔4 ～ 6〕 , 取得较满意的

疗效。从中毒机制出发 , 有人提出用高浓度的美蓝静脉缓慢注

射 ,目前尚有争论〔7〕。我们对使用美蓝与不用美蓝进行了比

较 ,结果差异无显著意义(χ2=1.5 , P>0.5), 美蓝在 H2S 中毒

的疗效问题仍需进一步探讨。根据国内报道 , 高压氧治疗能使

多数重危病人挽回生命〔8〕。可惜由于当时各地医疗条件所限 ,

所以本组均未使用高压氧治疗。

3　几点建议

3.1　随着国营企业的转轨 , 经济结构发生变化 , 劳动卫生问

题将更复杂 、 更突出 , 特别是乡镇企业。 因此 , 国家应从速
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立法 , 便于依法行政 , 各级有关部门的领导应高度重视安全

生产 , 加强管理与监督 , 严格执行操作规程 , 预防急性化学

物中毒的发生。

3.2　加强健康教育宣传 , 普及劳动卫生知识和急救培训 , 增

强工人的自我保护意识和自救互救能力。 现场救援应及时

(强调配戴供氧式防毒面具进入缺氧场所)、 措施要准确 , 以

提高抢救的成功率。

3.3　有条件的地区对中毒者应尽快采用高压氧治疗(事先对气

管、肺内异物应彻底清除 ,可行肺泡灌洗术 , 提高疗效)。
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作坊式生产唐三彩壁画铅危害调查

　　Investigation on lead hazard at the workshop for producing tri-coloured glazed pottery of the Tang Dynasty
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　　摘　要:调查了生产唐三彩壁画作坊业户 17 家 , 146 名

从业人员铅危害情况。
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　　为了解个体作坊式唐三彩壁画生产的铅危害情况 , 做好

该类行业的劳动卫生管理 , 减少铅中毒的发生 , 保护从业者

的健康 , 我们会同有关部门对其进行了铅危害调查。

1　调查对象及方法

选择某区某村所有从事唐三彩壁画生产业户 , 对其进行

常规劳动卫生学调查;对业主及雇工 146人进行职业性健康检

查 , 其中男 32人 , 女 114 人。年龄 15～ 48 岁 , 平均 23.27 岁。

工龄1 月～ 6年 , 平均 1.33 年。检查项目包括内科检查 , 血常

规 、 尿 Pb、 尿δ-ALA及 CP 测定。铅中毒诊断依据 GB11504—

89 《职业性慢性铅中毒诊断标准及处理原则》 。

2　结果

2.1　劳动卫生学概况

调查业户 17 家 , 每户从业人员 5 ～ 37 人 , 平均 9 人。生

产场所多为原生产队废弃的场棚 、 仓库以及家庭内闲置的房

屋 , 稍加改造。房屋低矮 , 采光通风条件差 , 无任何除尘排

毒措施。从业人员多为农忙务农 , 农闲开业 , 雇工多为外地

人 , 女性占多数 , 吃住在作业场所或其附近 , 就餐时个人卫

生较差。壁画颜料成分主要是铅丹粉。作业环境铅浓度因故
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未能测定。

2.2　健康检查结果

所有受检者均有不同程度的乏力 、 头晕 、 失眠等神经衰

弱症状;腹部隐痛 17 人 , 占 11.64%;Hb 100g/ L 者 1 人;尿

Pb 0.14～ 1.02μmol/L , 平均 0.88μmol/ L, 尿 Pb>0.39μmol/L 者

73 人 , 占 50.0%;尿 δ-ALA 1.97～ 129.7μmol/ L, 平 均

35.75μmol/L , 尿δ-ALA>23.8μmol/ L者 51 人 , 占 34.93%;尿

CP>++者 17 人 , 占 11.64%。可判定为慢性铅中毒者 35 人 ,

占 23.97%;铅吸收者 38人 , 占 26.03%。

3　讨论与建议

调查结果表明 , 个体作坊式唐三彩壁画生产铅危害严重 ,

应引起有关部门及业主足够重视。唐三彩壁画生产工艺简单 ,

其颜料主料为铅丹粉 、 石英粉 、 长石粉等 , 生产过程中造成

铅害的主要是铅尘。产生铅尘的环节:(1)配料室配料工接

触到铅丹粉及散弃地面的颜料尘。 调查中发现配料干混时可

扬尘 , 地面散弃的废颜料 , 作业者活动等因素可造成扬尘。

(2)壁画制作室:壁画立线 、 上色的工作台面及地面散布废

弃颜料 , 干燥后成粉状 , 扬尘后经呼吸道吸入体内。其次 ,

在壁画烧制过程中还可产生一定量的铅烟。再者 , 在调查中

还发现多数作业者个人卫生差 , 工作时徒手操作 , 双手沾染

颜料 , 工作后清洗不彻底 , 在就餐时 、 检体时 , 其甲缝和甲

缘处颜料明显可见 , 因此亦可经口进入体内。

根据本调查情况建议:(1)有关部门进一步加强对该类行

业管理 ,以杜绝业户无证无照开业的不正常现象。(2)加大职

业病防治知识健康教育的力度 , 提高业主及雇工的职业病防治

意识 , 改造作业环境及工作方式 , 减少有毒物质的产生及漫布 ,

注意个人卫生 , 最大限度地防止职业病(铅中毒)的发生。
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