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本院收治 １ 例职业性慢性阻塞性肺疾病患者， 在职业病

诊断过程中， 用人单位不提供刺激性化学物职业危害接触史

及工作现场检测情况等诊断用资料， 我们根据患者临床表现、
辅助检查结果和劳动者提供的职业病危害接触史资料、 既往

当地劳动和社会保障局调查情况， 依据 《职业性刺激性化学

物致慢性阻塞性肺疾病诊断标准》 （ＧＢＺ ／ Ｔ２３７—２０１１） 做出

职业病诊断。 现将其诊断情况报告如下。
１　 临床资料

患者， 男， ４６岁。 因咳嗽、 咳痰、 胸闷、 憋气 １２ 年， 加重

伴痰中带血 ４个月， 于 ２０１１年 １２月 ２６日入本院。 患者 １２年前无

明显诱因出现咳嗽、 咳白色粘痰、 胸闷、 憋气， 症状迁延不愈且

渐趋加重， 无胸痛、 发热、 盗汗。 为明确病因诊断来院， 病人无

吸烟史。 体格检查： 胸廓对称无畸形， 双肺触觉语颤减弱， 叩诊

过清音， 听诊呼吸音略低， 闻少许干啰音。 心率 ７８ 次 ／ ｍｉｎ， 律

齐， Ａ２＞Ｐ２， 各瓣膜听诊区未闻及病理性杂音。 腹部平软， 无压

痛、 反跳痛， 肝脾肋下未及肿大。 杵状指 （－）， 双下肢无水肿，
其他无异常。 同工种有多人存在咳嗽、 咳痰、 胸闷、 憋气等类似

症状， 但尚未进行检查诊断。 实验室及辅助检查： 尿常规、 便常

规、 凝血系列、 肝功、 肾功、 血生化均正常。 血常规： 中性粒细

胞 ４１􀆰 ８％↓， 单核细胞 ８􀆰 ９％↑。 肺部 Ｘ 线示双肺透亮度增高，
肺纹理增多。 （见图 １）。 胸部ＣＴ 示双肺纹理增多、 纤细， 下叶见

索条状及多个小囊样无壁透光区， 符合慢性支气管炎、 肺气肿 ＣＴ
表现 （见图 １）。 腹部Ｂ 超无异常。 心脏彩超示左室充盈异常。 肺

功能示重度阻塞性通气功能障碍， ＦＥＶ１ ／ ＦＶＣ５７􀆰 ３％， ＦＥＶ１ （实测

／预计值） ２９􀆰 ３％。
２　 讨论

本例患者既往无呼吸系统疾病史， 无吸烟史。 自接触化

学性刺激物 ６ 年后出现咳嗽、 咳痰、 胸闷、 憋气症状， 且症

状进行性加重。 查体： 两肺叩过清音， 呼吸音减低。 胸片示

双肺纹理增多， 胸部 ＣＴ 片示双肺下叶局限性肺气肿。 多次肺

功能检查均为重度阻塞性通气功能障碍， ＦＥＶ１ ／ ＦＶＣ ５７􀆰 ３％，
ＦＥＶ１ （实测 ／预计值） ２９􀆰 ３％， 符合慢性阻塞性肺疾病诊断条

件。 该患者所患疾病是否由职业性刺激性化学物所致， 关键

须确定其刺激性化学物职业病危害接触史和接触情况。 为明

胸部 Ｘ 线 肺 ＣＴ

图 １　 胸部影像学检查

确诊断， 我们进行了调查取证。 （１） 《职业病危害因素分类目

录》 （卫法监发 ［２００２］ ６３ 号） 中明确指出甲醛在染料制造

业中用于酸性染料中间体合成。 患者工作单位为染料生产企

业， 使用大量甲醛、 酸 （硫酸、 盐酸）、 液碱等刺激性化学物

作为产品的原材料。 （２） 患者自述 １９８６ 年至 ２００８ 年在生产

３􀆯 ３⁃二氯联苯胺盐酸车间从事搬运工， 负责将甲醛从大罐中人

工分装到塑料桶中， 每天分装 ４～ ６ ｔ。 此外， 车间在生产时还

使用大量液碱、 酸类等物质， 工艺陈旧， 无防护。 患者皮肤

长期接触甲醛、 酸、 碱等物质， 导致接触性皮炎， 造成双手

暴露部位皮肤反复皮疹， 出现双手皮肤增厚、 干燥、 脱屑、
水泡、 丘疹等， 于 ２００９ 年曾被诊断为职业性接触性皮炎。
（３） ３ 人以上同工种工友证明患者工作期间接触上述多种化

学刺激物。 用人单位发给患者的工作证写明工作车间是二氯

车间， 装运工。 （４） 当地劳动和社会保障局在认定患者职业

性皮肤病工伤时， 曾调查核实患者自 １９８６ 年入厂以来长期从

事车间一线操作工作， 经常接触甲醛、 酸、 碱等物质。
新修订的 《中华人民共和国职业病防治法》 规定， 职业

病诊断鉴定过程中， 用人单位不提供工作场所职业病危害因

素、 检测结果等资料的， 诊断鉴定机构应当结合劳动者的临

床表现、 辅助检查结果和劳动者的职业史、 职业病危害接触

史， 并参考劳动者的自述， 安全生产监督管理部门提供的日

常监督检查信息， 做出职业病诊断鉴定结论。 本例诊断运用

《职业病防治法》 新规， 在用人单位不提供诊断资料的情况

下， 采用患者自述、 同工种证明、 工作证记载及当地劳动和

社会保障局的调查资料， 认定患者有长期甲醛、 酸、 碱化学

刺激物接触史， 且没有证据否定职业病危害因素与患者临床

表现之间的必然联系， 依据 《职业性刺激性化学物致慢性阻

塞性肺疾病诊断标准》 为患者做 出职业病诊断。 本例系山东

省首例职业性刺激性化学物致慢性阻塞性肺疾病诊断病例。
（感谢菅向东、 刘家民、 甄义博教授指导！）
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