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性二氧化碳中毒后精神障碍
,

乃转省精神病院治疗
。

四
、

讨 论

1
.

本组病例均有进入不通风的水泥池病史
,

表

现不同程度的缺氧症状
,

严重者出现 昏迷
。

现场气体

采样分析
,

C 0 1 浓度明显增高
,

因此
,

本组病例系

急性C O : 中毒
。

2
.

本组病例中毒后给予吸氧
、

降颅压等对症治

疗
,

大部分病人治愈
,

但两例昏迷患者中
,

1 例合并

精神障碍
,

另 1 例呈去大脑皮层状态
。

因此
,

我们认

为对危重病人
,

为尽快解决机体缺氧应早期使用高压

氧治疗
。

荧屏显示终端所致视觉色觉变化 3 例报告

南京航空学院医院 王连生

随着科学技术的高度发展
,

电子计算机技术在各

行业中的应用日益普及
,

荧屏显示终端 (V i d eO D i-s

lP ay T e n n jn 么 l 简称 V D )T 视屏作业人员也逐渐增

多
,

在我院对 V D T作业人员的体格检查中发现 3 例

视觉色觉变化
,

国内未见报道
,

现将病例报告如下
。

一
、

工作环境位侧
:
电子计算 机中 心

,

终 端室

V D T环境微小气候
,

气 温 21 oc
,

气湿52 %
,

大气压

力 68 4耳田公龟
,

风速 0
.

06 ~ 。 .

巧m s/
,

接近舒适环

境
。

空气中离子浓度
,

经测定正离子为 400 个 /c m , ,

负离子为 3 94 个 / C n l , ,

对照组办公室正负离子为 58 1

个 / Cm , ,

V D T环境中正 负离子浓度比对 照 组 办 公

室且著降低
,

经亡检验有显著性差异 ( P < 0
.

05 )
。

照

度偏低仅 180 L u x (V D T规定照度为 300 一 50 OL u x )
。

二
、

典型病例
:
刘某

,

男
,

50 岁
,

高级工程师
,

接触工龄 24 年
。

主诉每次上机工作30 ~ 40 分钟后觉头

昏
、

乏力
、

视力模糊和眼睛胀痛
。

眼睛看荧屏显示器

约 1 小时后
,

再看其他东西的颜色呈粉红色色觉变
,

例如
,

看黑板上白色粉笔字为粉红色
,

需经 10 ~ 20 分

钟后
,

逐渐可 以恢复正常色觉
。

既 往 无 眼病史
。

体

检
,

裸视力左眼 0
.

5
、

右眼 0
.

5 , 矫正视力左眼 1
.

2
、

右

眼 1
.

2
。

辨色力正常
。

裂隙灯检查
,

两眼晶体皮质及

成人枝有散在细点状混浊
,

不可数 ; 眼底检查
,

无异

常发现
。

血压 18
.

1 / 10
.

7k P a ,

心肺 正常
,

血象检

查
,

血红蛋白 1059/ L
,

红细胞 3
.

2 6 x 1x0 . / L
,

白细

胞 6
.

4 x 10, / L
,

中性细胞 0
.

69
,

淋巴 细胞 0
.

31
,

血

沉 4 l l u l l / H
,

脑血流图正常
。

另两例均为女性
,

操作员
,

接触工龄 8 年
。

其主

诉及视色觉改变基本同刘某
。

其中 1 例裂隙灯检查
,

左眼晶体前成人核有两点细点状混浊
。

血压正常
,

心
、

肺检查正常
,

脑血流图正常
,

血象检查均正常
。

三
、

讨论
:

颜色视觉有 3 种特性
,

即明度
、

色调

和饱和度
,

颜色视觉正常人都能用三原色 (红
、

绿
、

蓝 ) 匹配出光谱上所有的颜色
,

故称正常三色觉者
,

根据 l e 6 2年 K o拟er 氏双色 眼镜实验视觉适应特征报

告提示
,

被试者戴上一侧双色眼镜
,

左侧是蓝色
,

右

侧是黄色
,

被试者用左眼看 是 蓝 色
,

用右眼看是黄

色
,

戴上双色眼镜几个星期后
,

这种视色就消失了
,

被试者摘掉眼镜后
,

视觉又出现了补色效应
,

左眼看

时外界物体是黄色
,

右眼看时物体为蓝色
。

在 V D T

环境中工作的人
,

常易发生
“

空调病
”

或
“
近代工业

病
” ,

易引起眼睛疲劳
、

视线模糊和眼睛刺痒等症状
。

本文发现了罕见的眼睛视觉色觉可逆性变化的 3 例患

者
,

与最近美国华盛顿邮报载文接触 V D T 人员发生

将白色字母看成浅粉红色的报导基本一致
,

具体机制

及意义尚待进一步探讨
。

急性甲醇中毒致共济失调 1 例报告

杭州市职业病防治院 ( 310 0 0 6) 陈松泉 林秀华 皮积如

最近我院收治 1 例甲醉经 口所致急性中毒
,

现报

告如下
.

蔡某
,

男
,

62 岁
,

黄岩市某工厂工人
。

住院号 0 5 8 2 ,

患者于 199。年4月 20 日中午误食甲醇污染水煮饭若干
,

约用水 5 o 0m l (污水甲醉含量 。 .

3m g / L
,

黄岩市防

疫站提供 )
。

食后二小时发病
,

自感头晕
、

头痛
、

上腹

不适
、

恶心
,

四肢肌肉不 自主抽描
。

于当日下午 8 时

住入黄岩市某医院
,

经用苏打水洗胃
,

补液
,

并给予

激素
,

维生素等
,

自觉症状有所好转
,

但视力模糊
、

失眠
、

站立不稳更加严重
,

虽经针灸
,

中 药 等 综 合

治疗
,

病情仍无明显好转
,

于 5 月 l 弓日转入本院治

疗
。

平素健康
,

无肝炎
、

高血压及神经系统病史
。


