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临床实践
.

对汞接触工人脑电图改变的观察

大连市劳动卫生研究所 ( 11 6 。。l) 赵文华 刘 颖

为探讨汞进入人体超过正常限量 以后脑电图的变

化
,

我们对某 日光灯厂36 名汞吸收和 1魂名慢性轻度汞

中毒病人
,

用对照 的方法进行了脑电图改变的调查
,

并且对脑电图异常改变者继续观察一 年
,

结果报告如

下
。

一
、

对象
、

内容
、

方法

1
.

对象的选择

( 1 ) 选择既往没有中枢神经系统疾病的 36 名汞

吸收和 14 名慢性轻度汞中毒病人为观察对象
。

( 2 ) 从某机械厂不接触毒物
、

不接触噪声的车

间
,

选择无中枢神经系统疾病史
,

年龄
、

性别
、

工龄

大致与观察组相同的49 名工人做对照
。

`

2
.

内容和方法

( 1 ) 汞 吸收和慢性轻度汞中毒的诊断依据
,

按

卫生部 19 74年颁布的汞中毒分级诊断标准
,

经市职业

病诊断组集体诊断确定
。

( 2 ) 脑电图分级诊断依据
,

以冯应砚临床脑电

图学为标准
,

并参考了山西省太原市中医学院王佐坤

的脑电图诊断标准
。

. _
`

( 3 ) 脑电图检查
,

用 N D 一
82 型上海产八导联

脑电图机
,

按 1 0一 2 0系统国际标准导联放置头皮电极
, -

坐位
。

以睁闭眼和过度换气为诱发试验
,

后者呼吸频

率为 27 ~ 30 次 /分持续 3 分钟
,

达到有头昏
、

手麻或

恶心感
,

观察其波型
、

调幅和电压的改变
。

( 4 ) 让其脱离汞作业
,

临床给予滋补和对症治

疗
,

12 个月后重做脑电图
,

仪器
、

操作者
、

检查和分

析方法均同前
。

二
、

结 果

1
.

症状与体征
:

头昏
、

乏力
、

记忆减退
、

失眠

多梦
、

烦躁易怒
、

流涎
、
口 内金属味等症状和 口腔炎

、

齿酿炎
、

牙 齿松动或脱落
,

眼睑
、

舌和手指展颤等体

征
,

汞 吸收和慢性汞中毒组显著地高于对照组
。

2
.

慢性汞中毒
、

汞吸收
、

对照组脑电图检查结

果
,

正常图对照组非常显著地高于中毒组和吸收组
,

界限图对照组低于中毒组高于吸收组
,

异常图中毒组

和吸收组均非常显著地高于对照组 (表 1 )
。

衰 1 慢性汞中毒
、

汞吸收
、

对照组脑电图比较

组 别 例 数
正常脑 电图

例数 %

界 限脑 电图

例数 %

异常脑 电图

例数 %

慢性灭 中毒 1 4

3 6

4 9

1二
9二

3 1

7
。
1

2 5

6 3
。

2

3 5
。

7

1 1
。
1

18
。

4

8二

2 3二

5 7
。
2

6 3
。
9

l q夕8

收组吸照求对

慢性 浪中毒
、

汞吸收
,
J对照组 比 较二 P < 。

.

01

3
.

慢性汞中毒
、

汞 吸收
、

刘照组诱发前脑电图 坦活动仅吸收组 11
。

1%阳性
, a 波泛化与对照组比较

各波型 的改变衷明全区 a 波幅低 25 “ V
、

节律差
、

调 无显著差异 (表 2 )
。

幅不佳与对照组 比有显著或非常显著差异
。

T
·

C 区平

表 2 慢性汞中毒
、

汞吸收
、

对照组诱发前脑电波比较

受检
人数

全 区 a 波幅 25 拌V

例数 %

T 心区平坦活动

例数 %

节 律 差 调 幅不佳 口 波泛化
组 别

例数 % 例数 例数 %

4 * . 2 8
.

6

8* 乏2
.

2

5 0
。
0 工4

。

3
组汞性怪中 毒

汞吸收组

1 4

3 6

母二 5 7
。
1 7二

1 1
。
1 2 2

。
2 2 2

。
2 13

。

,

对 照 组 4 9 2 4
。

1 0 4 8
。
2 5 1 0

。
2 2 4

。
1

俊性汞中毒
、

汞吸收与对照组比较 .P < 。
.

05 二尸 < 0
.

0 1
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4
.

过度换气诱发后
,

脑电图各波型 的 改变 表 5
.

23 名汞中毒和汞吸收患者脱离汞作业
,

临床

明
,

三组广泛 e 活动无差异
,

广泛的 占 活动对照组 治疗 12 个月后与脱离汞作业前的尿汞变化表明
,

汞接

高 j “ 中毒组 l1F 吸收组
,

F 伏和 F
·

T 区 己 活动
,

中 触者从业时和脱离汞作业 12 个月后 的尿 汞测定值相比

毒组 和l吸收红川卜常显 各地 高于对照组 (表 3 )
。

较
,

二者的变化有非常显著的差异 (表 4 )
。

表 3 慢性汞中毒
、

汞吸收
、

对照组过度换气后 脑电波比较

异 常 脑 l匕 图

J一泛 O 活动 广泛 占活动 F 区 占活动 F
·

T 区 占活动 S一W
a 波不抑制

例 数 % 例数 % 例数 % 例数 % 例数 % 例故 %

检受数气

户组

5二 3 5
.汞f1I性毒棍中

汞吸收 fll

对 照 红1

口
。

7 0

3 8
。

3 . *

8 * .

2 1
。

4 1

忍2
。

2 4 . 2
。

8

2
。

0 1 6 12
。

2 2 。

0 8 0

,1八U魂J .J任óhQó
.上nJ J,

慢性汞
.

1
:

毒
、

未吸 收与对照组 比 获
*
P < 0

.

0 5 ,

二 P < 0
.

01

表 4 于接蚀者脱离汞 作业前后尿 汞比较

尿 求 含量 m g I/
J

显 著性 测验
扦品数

范 }川 二咬 5范 }川 二咬 5 t P

脱离 接触前

脱离接 触后

0
。
0 0 6 ~ 0

。

1 8

0
。

0 0 1~ O
。

04

0
.

0 6 9 0
。

G6

7
。

生6 < 0
。

0 1

0
.

0 口8 0
.

0 0 9

JJ工J内七.0

表 5 汞中毒和汞吸收者脱离汞作业后脑电图恢复悄 ; l二

汞作业时

异常例数

恢复正常 转 为界限 转为轻咙异常

例数 % 例数 例 数

界限脑电图 3 2 6 6
.

7 1 : 3
.

3 。

轻度异常脑 .匕图 4 4 1 CO 0 0

中度异常脑 电图 2 6 7 魂3
.

2 5 3 1
.

2 ` 2 5

合 计 2 3 1 3 5 6
.

5 5 2 6
.

1 4 1 7
.

4

6
.

对 2 3名脑电图异常的汞
,

1
“

毒和汞吸收患者
,

以下的出现率差异非常显著 ( P < 0
.

01 )
。

全 区 a 波

脱汀汞作业
,

临床治疗 12 个月后脑电图恢复情况表 幅在 2 5 “ V 以下
、

濒区和中央区 ( T
·

C ) 平坦活动出

明
,

界限脑电图有 6 6
.

7 %恢复正 常
,

3 3
.

3%无变化
。

现率 吸收组与对照组比较差异显著 ( P < 0
.

0 5 )
。

过度换

轻度异常脑电图 1 0 0% 恢复正 常
。

中度异常脑电图 气诱发后脑电图各波型 的异常改变
,

中毒组 的 额 伏

4 3
.

8%恢复正常
,

3 1
.

2 %转为界限性
,

2 5% 转为轻度 ( F )占 活动
、

中毒组和吸收组的额区和颜区 ( F
·

T 少占

异常 (表 5 )
。

活动与对照组 比较差异非常显著 ( P < 0
.

0 1)
。

诱发后

三
、

讨 论 异常脑 「川 )软! }现 的形式
: 、至阵发或爆发性

、

对称
、

同

汞离子易透过 血脑屏障
, j神经细胞酶 的 琉 基 结 步

、

同位川
、

高波幅 f`尹已则的山
l

万动或 占 节律
,

长程

价
.

引起神经细胞损害而 导致神经生理的改变
。

苏联 或短程发放
。

早者 20 秒出现
,

}兜扮 2 分 47 秒出现
。

学者 K H p只 EO B 对 49 名汞作业工人做了脑电图检查
,

在 F 区
、

F
·

T I兀的 0 波和 j 波混 合出现
,

句舌

发现最明显改变的是接触汞 6 一 10 年的工人
,

有汞中 动或 占节律
、

0 活动和 占 活动阵发交替发放中
,

棍

毒症状而无明显汞中毒体征
,

认为脑电图改变是临床 有尖
一
慢复介波

` S 一、V)
。

前期变化
,

有助于早期诊断
。

本组慢性汞中毒
、

汞吸 本文汞接触者脑电图的改变与 K I甲 ” OIC B 报道的

收
、

对照组脑电图异常发生率的差异非常显著 ( P < 大致相同
。

2 3名异常脑电图患者脱离汞作业 1 2个月后

。
.

01 )
。

诱发前脑电图各波型的异常改变汞中毒组与 重做脑电图结果
,

原 3 例界限脑 电图有 2 例恢复正常

对照组 比较
,

节律差
、

调幅不佳全区 a 波幅在25拜V 占66
.

7%
。

原 难例轻度异常者 100 %恢复正常
:

在原
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61 例中度异常改变者中
,

有 7 例恢复正常 ( 4 3
.

8% )
,

5 例转为界限改变 ( 3 1
.

2 5% )
,

4 例转为轻度异常

(2 5% )
。

脑电图的恢复程度与尿汞转阴程度
、

神经衰

2 1 9

弱症状好转程度
、

体征消失程度基本 一致
。

通过汞接

触者脱离汞作业 12 个月前后脑电图改变的自身对比所

见
,

在汞中毒的临床输助诊断中有一定的参考价值
。

杭州市2 13 例矽肺死因分析

杭州市职业病防治院 ( 3 10 0 0 6 ) 章美君

尘肺是严重危害接尘工人健康和寿命的疾病
。

为

了提高对本病的认识
,

为制订有效的防治方案提供依

据
,

特对本地 区 3 1年来 ( 19 59~ 1 990年 ) 21 3例矽肺死

亡病例 ( 占本地 区尘肺死亡总数的 90
.

64 % ) 进行了

回顾性调查分析
,

现报告如下
。

资料与方法

一
、

对 象

19 5 9年 1 月 1 日至 1 9 9 0年 12月 3 1日在本市辖区企

事业单位内尘肺死亡档案共 2 35 份
,

其中矽肺死亡档

案 2 1 3份
。

二
、

方 法

对本市辖区内企事业单位医务室向本院报告的尘

肺死亡档案作回顾性调 查分 析
。

1 95 9 年 1 月 1 日至

1 9 86年 12 月 31 日的资料参考了杭州市尘肺流调档案
。

诊断以市
、

区级医院死亡报告为准
,

个别死在家里的

由单位医务部门根据患者生前市
、

区医院病历及临床

表现分析而定
。

结果与分析

2 1 3例矽肺患者 I 期 75例
,

占 35
.

2 % ; I 期 9 1例
,

占4 2
.

7乡̀ ; I 期 4 7例
,

占2 2
.

1%
。

2 1 3例矽肺平均死亡

年龄 55 岁左右
,

各期矽肺患者的平均死亡年龄无明显

差异 (P > 0
.

0 5 )
。

死于单纯矽肺47 例
,

占总死亡人数 2 2
.

1%
,

平均

死亡年龄 52 岁
。

单纯矽肺死因构成比随着矽肺期别的

增加而升高 ( P < 0
.

05)
,

I 期最低
,

I 期最高
。

见表

工种矽肺患者平均死亡年龄无明显差异 (P > 0
.

0 5》
。

三个工种的矽肺肿瘤并发率亦无明显差异 (P > 0
.

0 5 )
。

三
、

合并症分析

1
.

合并恶性肿瘤分析

21 3例矽肺中 51 例并发肿瘤
,

并发率为 23
.

9 %
。

并发肿瘤者发病工龄均在 13 年以上
,

其平均死亡年龄

5 8 岁
,

高于去除恶性肿瘤死因矽肺患者平均死 亡年

龄 54 岁
。

并发恶性肿瘤序位依次为肺癌
、

肝癌
、

食道

癌
、

胃癌
、

其他癌及大肠癌
,

见表 2
。

各期矽肺患者肿瘤的并发率随着矽肺期别的增加

而降低 ( P < 0
.

0 0 5 )
,

见表 3
。

表 2 21 3例矽肺并发恶性肿瘤死亡分析

病 名 例数 死亡百分比 顺序

食道癌

胃 癌

其他癌

大肠癌

合 计

2 2

1 2

6

4

4

3

5 1

4 3
。

] 3

2 3
。

5 3

1 1
。
7 6

7
。
8 4

7
。
8 4

5
。
8 8

1 0 0

癌癌肺肝

裹 3 21 3 例各期矽肺并发恶性肿瘤的比较

并发肿瘤 其 中肺痛
期别 总人数

例数 并发率 (% ) 例数 并发率 (% )

1 7 5 3 0 4 0 1 4 1 8
.

6 7

1 9 1 2 0 2 1
.

9 8 7 7
.

6 9

衰 1 不 同期别单纯矽肺死因构成比

矽肺
死亡人数

单纯矽肺
死亡人数

死因
构成比

占总死亡
人 数百 分比

I

合计

2

:;
2

。
1 3

2 3
。

9 4

2
。
1 3

; O
。
3 3

期别

ù勺
, .盛钾̀O口..二一.且

l

合计

4 7

2 1 3

7

2 2

1 8

4 7

9
。

3

2 4
。
1 8

3 8
。
3

3 。
3

1 0
。
3

8
。

5

2 2
。

1

二
、

死亡工种分析

抛光 ( 24 人 )
、

风钻 (51 人 ) 和凿岩 (40 人 ) 三个

2
.

合并结核分析

死于矽肺结核 37 例 占总死亡人数
一

17
.

37 %
,

平均

死亡年龄 52 岁
,

矽肺结核期别与死因构成比无明显差

异 ( P > 0
.

05 )
。

大概是速发型矽肺多于 I
、

1 期矽肺

时就死亡的原因
。

四
、

平均病程

随机取1 20 例分析
,
平均病程为10

.

56 年
。


