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矽肺合并肺性脑病的初步分析
Primary analysis on silicosis with pulmonary encephalopathy
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　　摘要:分析了矽肺与肺性脑病的关系及肺脑的发生规
律 、 临床特点等。
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1　一般资料

1.1　选择对象

所选对象为我院近年来收治的已被尘肺诊断组诊断为各

期矽肺的患者。 其中女性 2 名 , 余均为男性 , 平均年龄为

53.9岁 , 平均接尘工龄为 14.5 年。详见表 1。

表 1　矽肺患者平均接尘工龄及年龄

期别 人数 构成比 (%) 平均年龄 平均接尘工龄

Ⅰ 41 36.0 55.9 21.1

Ⅱ 34 29.8 54.1 11.3

Ⅲ 39 34.2 51.6 11.2

合计 114 100 53.9 14.5

1.2　诱发因素

多为近期出现呼吸道感染或合并右心衰 , 部分病例为慢

性稳定状态的Ⅱ型呼衰陷入急性恶化者 , 而少数患者诱发因

素不明显。

1.3　诊断标准

肺性脑病的诊断及临床分级以 1980 年全国第三次肺心病

专业会议修订的 《肺性脑病的诊断标准》 为依据。

2　结果

2.1　各期矽肺患者肺性脑病的患病情况 (见表2)

2.2　肺性脑病与肺功能损伤的关系

肺功能损伤程度按劳动部 、 卫生部 、 中华全国总工会

[ 劳险字 (1992)6号] 文件中关于 《肺功能损伤程度分级标

准》 进行判定。

Ⅰ 、 Ⅱ期矽肺合并肺性脑病患者 , 肺功能均为重度损伤;

Ⅲ期矽肺肺性脑病患者肺功能中度损伤 1 例 , 重度损伤 9例。

2.3　矽肺合并肺性脑病的转归

15 例矽肺合并肺性脑病的患者中 , 治疗后痊愈及显效5
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例 , 无效 10例 , 病死率为 66.7%。

表 2　各期矽肺肺性脑病患病率及患病程度分级

期别 人数
合并肺脑

例数 %

肺脑程度

轻 中 重

Ⅰ 41 1 2.4 1

Ⅱ 34 4 11.8 1 1 2

Ⅲ 39 10 25.6 2 8

合计 114 15 13.2 2 3 10

　　注:患病率各期比较 , P<0.01

3　讨论

3.1　矽肺与肺性脑病的关系

矽肺随着病情进展 , 肺纤维组织增多 , 引起弥漫性结节

性纤维化和肺气肿 , 进而出现限制性和阻塞性共存的通气功

能障碍 , 造成缺氧和二氧化碳潴留 , 体内蓄积的大量二氧化

碳可迅速通过血脑屏障进入脑脊液 , 使其二氧化碳分压增高 ,

即处于所谓的 “二氧化碳麻醉状态” 。与此同时 , 血浆 HCO3
-

进入血脑屏障甚为缓慢 , 因此脑脊液中的 pH得不到纠正而降

低 , 即 [ H+] 增加 , 进入脑细胞内 , 导致脑细胞酸中毒是肺

性脑病发生的主要机制。

3.2　矽肺合并肺性脑病的发生规律及临床特点

3.2.1　发生规律　肺脑的患病率随着矽肺期别的增加而增

高 , 各组之间比较差异明显。随着矽肺期别增加 , 肺脑的程

度也呈加重的趋势。而且发生肺脑的患者肺功能多为重度损

伤 , 因此临床提示 , 重症矽肺特别是伴有肺功能重度损伤的

患者应特别注意合并肺脑的发生。

3.2.2　临床特点　(1)不典型性:由于病人对二氧化碳

蓄积的耐受性逐步提高 , 虽然神经系统已经出现了病理改变 ,

但肺性脑病的临床表现并不明显 , 故临床上不易发现。 (2)

易复发性:矽肺是一不可逆的病理过程 , 随着病变的进展 ,

肺功能逐渐减退 , 且肺脏抵御外部感染的能力差 , 极易合并

感染 , 使其肺内气体交换严重障碍而致肺脑的发生。 (3)病

情变化迅速:肺功能损伤是渐进的 , 病人身体在功能上也可

以出现代偿性或适应性表现 (实际上病情正在侵袭性发展),

当体内的代偿已达极限时 , 病情可迅速恶化 , 且治疗机会很

小 , 特别是重症矽肺 , 救治的可能性极微。本文 15 例合并肺

脑的患者中 , 经治疗总有效率为 33%, 无效者多为Ⅲ期矽肺

合并肺脑的病人 。因此对重症矽肺应提高警惕 , 控制诱因 ,

预防肺性脑病的发生。
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