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黑色
,

有点状灰 白色区
。

镜检观察有三种表现
: ( 1)

多数淋巴结正常结构几无存留
,

代之为大量玻璃样变

之胶原纤维性融合矽结节
,

呈同心圆或类同心圆排列
,

其间夹有煤尘颗粒
,

有些中心可见凝固性坏死
,

并有

柳叶状胆固醉结品析出
。

有些淋巴结内还可见到典型

的结核结节
。

上述主要见于气管旁
、

支气管及右肺门

淋巴结
。

( 2 ) 淋巴结正常结构大部破坏
,

皮髓质不

清
,
`

有大量煤尘细胞沉着及纤维组织增生
,

偶尔见煤

矽结核结节
。

( 3 ) 淋巴结皮髓质尚清楚
,

部分皮髓

质内有多量煤尘细胞沉着及轻度纤维化
。

所见胸内淋

巴结均无转移癌的改变
。

肺叶经多张切片及抗酸染色均未见结核病变及结

核菌
。

讨 论

尘肺时
,

受累之淋巴结内可有大量煤尘沉积
,

形

成弥漫性纤维化和矽结节
,

淋巴组织萎缩消失
,

被尘

性组织取代
。

其包膜增厚
、

相互连接
,

可产生渐进性

坏死和玻璃样变
,

使淋巴回流障碍
。

肿大淋巴结易压

迫食管
,

使其移位
、

狭窄
,

致使吞咽困难 , 亦可侵蚀

破入食管和支气管
,

引起支气管食管痰
,

aC
r a￡so 报

2 4 3

道 1 例尘肺蛋壳样肺门
、

纵隔淋巴结钙化
,

引起支气

管结石和食管支气管疾
。

另外肿大淋巴结 还 可 侵 蚀

累及毗邻的其他器官
,

如气管
、

气管分叉
、

主支气管
、

主动脉
、

心包
、

喉返神经等
。

尘肺可因并发感染 (结核或 /和非特异性 ) 等 因

素使纵隔淋巴结病变加重
,

压迫锥近器官
。

国内报道

4 例均有呼吸道感染 , 2 例并发肺结核
,

本例既有胸

内多发淋巴结煤矽肺结核
,

又并发小叶性肺炎和胸膜

炎
。

尘肺受累淋巴结初期肿大
,

后期纤维硬化
,

其体

积可缩小
。

因此
,

食管受压程度并非一定呈渐进性加

重趋势
。

其临床症状亦可相应缓解
。

本例接尘工龄 30 年
,

尸解表明
,

受累淋巴结之部

位与 C T 观察的好发部位完全一致
。

尘肺肿大淋巴结

的检出率与尘肺的严重程度相一致
。

其食管受压的机

率多与尘肺的病期相平行
。

尘肺患者有吞咽困难症状者
,

在鉴别诊断时要想

到本症的可能
。

应进行系列X 线检查
、

内窥境
、

细饱

学检查及锁骨上淋巴结活检
,

均有助于鉴别诊断
。

急 性 硫 化 氢 中 毒

3 例 报 告

邵阳市第一人民医院( 4 22 00 1) 钟 惠 梅

现将 我院收 治的 3 例 重 度 硫 化 氢 中 毒 报 告如 下
。

某 染 料 厂 在 生 产 时 因 反 应 釜 出 故 障
,

一 电 工 (例

1) 入釜修理
,

由 于 排 送 硫 化 氢 的 管 道 漏 气

,

吸 入 高 浓 度

硫 化 氢 当 即 昏 倒 于 釜 内

。

另
2
人 (例 2及 例 3) 未 采取任

何 防护措施
,

先 后 入 釜 救 援

,

均 相 继 昏 倒

。

15 分钟后由

戴防毒面具者将 3 人 救 出
。

在 输 氧 中 急 送 我 急 诊 室

。

诊

断 为 重 度 急 性 硫 化 氢 中 毒

,

经 抢 救 后 脱 险 并 全 部 痊 愈

。

〔例 1〕男
,

25 岁
,

电 工
,

住 院 号 72 0 3
。

因 吸 入 硫 化

组

,
昏 迷 20 分钟而入院
。

查 体

: T 37
O
c

,

P 108 次 /分
,

R 3 3次 /分
,
B P 14

.

5 / 5
。

3k P a ,
神 志 不 清

,
急 性 重 病

容
,

面 色 青 紫

,
角 膜 反 射 及 瞳 孔 对 光 反 射 消 失

,

唇 发

维
,

口
鼻 外 涌 大 量 血 性 分 泌 物

。 “

三 凹

”

征 明 显
,

双

肺 可 闻 及 大 量 湿 罗 音

。

心 律 齐

,
10 8

次 /分
,

未 闻 杂

音

。

肝 脾 未 触 及

。

实 验 室 检 查

: H b 140 9 / L
,

WB C

15
.

5 只 1。 , / L
,

N o
.

, 2
,

L 0
.

0 5
,

C O : C P 19
.

1 3

功川。 】/ L
,

B U N 8
.

lm mo l/ L
,

血 钾
3

.

s n l n l of / L
,

血

钠
132 n u n o] / L

,

血 氯 化 物
1 0 9

.

6

~
o1 / L

,

血 钙
2

.

25

r n m ol/ L
。

E C G 示窦性心动过速
,

电 轴 右 偏
+ 2 34

度
,

完 全 性 右 束 支 传 导 阻 滞
、

右 室 肥 大

。

诊 断 为 重 度

急 性 硫 化 氮 中 毒

,

中 毒 性 肺 水 肿

。

立 即 鼻 悴 输 氧

。

地

塞 米 松
Zom g
、

美 兰
。 . 1、
西 地 兰
。 . 4m g
、

速 尿 40 m g
、

节 胺 哇 琳 10 m g
、

氨 茶 硷
0

.

25
、

洛 贝 林
gm g

,

分 别 加 入

10 %糖液中静注
。

继 20 %甘露醉 250 m l
、

节 胺 哇 琳 10

m g
、

氨 节 青 霉 素

、

细 胞 色 素 C等 药 分 别 加 入 10 % 糖 液

中静滴
。

半 小 时 后
口
鼻 分 泌 物 稍 减 少

,
1个 半 小 时 后 血

压 降 至 10
.

6 / 5
.

3 k aP
,

心 率 增 快 达 15 。次 /分
,

静 注 西

地 兰
0

.

2功 g
。

地 塞 米 松

一

小 时 内 静 注
4 次

,
总 量 达

80 m g
,

美 兰 两 小 时 内 分
3 次 静 注

,
总 量 达 2 5 cm g
。

眼 底 检 查 示 视 神 经 乳 头 水 肿 并 有 出 血 点

。

考 虑 并 发 巾

毒 性 脑 水 肿

,
续 用 甘 露 醇

、

激 素

、

速 尿 及 能 量 合 剂 等

药 后

,
发 绪 稍 减 轻

,

但 呼 吸 困 难 仍 无 改 善

。

接 愉 库 存

一 日 血
300 m ]
。
2个 半 小 时 后 口 鼻 分 泌 物 增 多

,
吸 痰 不

畅
,
气 管 插 管 未 成

,
急 作 气 管 切 开

,
抽 出 血 性 分 泌 物

约 3 00 毫升
,

呼 吸 困 难 才 有 所 缓 解

,

但 肺 部 湿 罗 音 仍

无 明 显 减 少

。

加 强 纠 酸

、

抗 炎 治 疗
,

血 压 升 至 13
.

孚

/ 9
.

s k aP
。

4 个 半 小 时 后 出 现 吞 咽 反 射
。

又 分 两 次 输

新 鲜 血 60 0m l
,

肺 部 湿 罗 音 大 为 减 少

,

病 情 明 显 好 转

。

3 1小 时后 T
、

P
、

R
、

B P 均正常
,

神 清

,

角 膜 反 射 及 瞳 孔 对
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光 反 射 存 在

,
双 肺 可 闻 少 量 湿 罗 音

,
心 搏 有 力

,
病 情

稳 定

。
3 日 后 拔 管

, 4 日后 肺 部 无 湿 罗 音
,

住 院
2月 痊

愈 出 院
。

〔例 2〕男
,
3 6岁

,
住 院 号 72 0 1 ; 〔例 3〕男

, 4 0 岁
,

住 院 号
7 2 0 2
。

均 与 例
1同 地 相 继 中 毒

,
诊 断 同 例

1
,

治

疗 基 本 相 同

,
均 经 抢 救 脱 险 后 痊 愈 出 院

。

讨 论

硫 化 氢 是 一 种 引 起 细 胞 毒 性 缺 氧 的 毒 气

,
它 不

影 响 组 织 的 供 血 和 供 氧
,
但 能 直 接 干 扰 细 胞 的 认 化

代 谢 过 程
。

它 与 细 胞 呼 吸 氧 化 酶 及 这 一 类 酶 中 的 二 硫

键 作 用 或 与 三 价 铁 结 合

,
抑 制 细 胞 的 氧 化 还 原 过 程

。

引 起 细 胞 内 窒 息

,
造 成 组 织 缺 氧

。

对 缺 氧 最 敏 感 的 中

枢 神 经 系 统 最 先 受 影 响

。

本 文
3例 均 为 吸 入 高 浓 度 硫 化

氢 就 地 昏 倒
,

与 既 往 文 献 报 道 相 符

。

由 于 硫 化 氢 是 一

种 亲 神 经 毒 物

,
尽 管 它 有 特 殊 的 易 识 别 的 臭 蛋 味

,
但

高 浓 度 时 能 麻 痹 嗅 神 经
,

故 可 使 接 触 者 无 警 觉 或 来 不

及 离 开 即 倒 地

。

本 文
3
例 接 触 者 毒 气 浓 度 相 同 而 时 间

不 同
,

例
1长 达 15 分钟

,

并 发 症 多
,

病 情 也 最 重

。

急

性 硫 化 氢 中 毒 并 发 中 毒 性 肺 水 肿 及 急 性 左 心 衰 是 因 中

毒 后 的 心 力 代 偿 减 弱

,
左 心 室 顺 应 性 降 低

,
加 之 交 感

神 经 兴 奋 及 儿 茶 酚 胺 的 作 用
,
使 周 围 血 管 收 缩

,

增 加
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回 心 血 量 及 主 动 脉 压
,

从 而 增 加 心 脏 负 荷

,
这 可 能 是

产 生 急 性 左 心 衰 原 因 所 在

。

由 于 缺 氧 可 使 肺 血 管 渗 透

性 增 加
,

此 也 为 产 生 急 性 肺 水 肿 的 原 因 之
一 。

急 性 硫

化 氢 中 毒 治 疗 的 关 键 在 于 迅 速 恢 复 细 胞 色 素 氧 化 酶 的

活 性

,

纠
正 缺 权

,
积 极 防 治 脑 水 肿

、

肺 水 肿

。

本 文
3例

危 重 病 人 抢 救 成 功 考 虑 与 下 列 因素 有 关
。

( 1) 抢救及

时
:

3 例 都 先于 急 诊室 抢救
,

病 情 稳 定 后 再 转 内 科 续

治

。

( 2 )措施得 当
:

及 时 行 气 管 切 开

、

及 时 输 新 鲜 血

、

大 剂 量 激 素 之 运 用

。

例
l在 16 小 时 内 3 次共 输 鲜 血

g o om l
,
例
2
输

3 0 0m l
。

新 鲜 血 不 仅 及 时 直 接 给 中 毒 机

体 补 充 氧 分 及 营 养

,
还 可 提 高 胶 体 渗 透 压 及 补 充 血 容

量
,

是 治 疗 中 毒 性 肺 水 肿 的
一

个 有 力 措 施

。

因 中 毒 性

肺 水 肿 时

,

肺 毛 细 血 管 有 明 显 视 害
,

管 壁 结 构 失 去 完

整 性
,

发 生 蛋 白 质 渗 出 性 肺 水 肿
,

单 用 利 尿 剂 疗 效 不

如 心 源 性 肺 水 肿 好

。

当 血 容 量 不 足 时

,
也 不 宜 单 纯 利

尿

。

例 1口鼻 大量 涌 出 分泌 物
, 4

小 时 约 8 00 lrn
,

在

利 尿 同 时 也 应 适 当 补 充 血 容 量

。

( 3 )保 持 呼 吸 道 杨

通
,

这 是 纠 正 缺 氧

、

排 除 呼 吸 道 分 泌 物 的 前 提

。

例
1及

时 作 气 管 切 开
,

对 防 止 空 息 及 改 善 机 体 缺 氧 起 重 要 作

用

。

(4 )年 龄较轻
: 3例 平 均 年 龄 为 33 岁

,
特 别 是 病 情

最 危 重 的 例 l仅 25 岁
。

给 抢 救 带 来 有 利 条 件

。

铁 红 粉 尘 致 尘 肺 12 例报告

淄博市职业病防治院( 2 5 5 0 67) 杨 先珍 乔 秀 丽 刘 长珍 张 君 华

铁红 (俗称红土 ) 是用 作铁红底漆和装 饰建筑物

幼壁 等的原料
。
1 98 5一 198 9年 我 们 在 63 名铁红生产工

人体检中发现 12 例尘肺
,
兹 报 告 如 下
。

一

、

一 般 倩 况

铁 红 的 化 学 组 成

:

氧 化 铁
8 3

.

6 4%
,

二 氧 化 硅

,
。

15 %
,

氧 化 铝
3

.

85 %
,

另 外 还 有 酸 不 溶 物
,

少 量 的

钙

、

镁

、

铜

、

镍

、

钻 等

。

铁 红 成 品 粉 末 的 分 散 度
0
.

3

~ 3产 m 者 占 9 9
.

9% 以上
,

最 大 为
8产m
。

据
1 9 8 0一 19 8 9年 连 续 10 年测定

,
粉 碎 工 序 雷 蒙 机

房 铁 红 粉 尘 浓 度
2 6

.

8~ 3O 7
.

6m g /m , ,

超 过 国 家 标 准

( 10 m g / nI
, ) 1

.

68 ~ 2 9
.

7 6 倍
,

成 品 包 装 铁 红 粉 尘 浓

度
5

.

了 s m g / m
, ,

低 于 国 家 标 准

。

二

、

临 床 资 料

63 名接尘工人中
,

检 出 尘 肺 I 期 9例
、

I 期 3
例
、

O
令
2

例
。

其 中 雷 蒙 机 粉 碎 工 21 名
,

检 出 尘 肺
9
例
、
0
伞
2
例

,

其 他

工 种 42 名
,
红 土
、

漂 洗

、

转 炉 工 各 检 出 尘 肺
1例
。

招

例 尘 肺 患 者 均 为 男 性

,

年 龄 25 ~ 67 岁
,

平 均
4 2岁

,

接 尘

工 龄
7 ~ 30 年

,

平 均 14
.

6年
。

临 床 表 现
:

除
2
例 I 期尘肺合并慢性支气管炎
、

肺 气 肿 等 疾 病 外

,

余 均 无 其 他 病 史

。

12 例尘肺患者均

有不 同程度胸闷
、

气 急

、

咳 嗽

、

咳 痰 等 症 状

,
无 明 显

呼 吸 系 统 阳 性 体 征

。

X 线诊断
:

按
1 9 8 6年 尘 肺 X 线诊 断标准诊断
。

铁

红 粉 尘 致 尘 肺 的 X 线表现
,
I 期尘肺 9 例

, X 线胸 片

改变大致相同
,
肺 门 阴 影 均 有 不 同 程 度 的 增 大 增 浓

,

部 分 纹 理 结 构 紊 乱

,
肺 部 病 变 以 p /q 影 为 主

,
密 集 度

1~ 2级
,

分 布 范 围
3~ 4个 肺 区
。

其 中 1例 中 度 肺 气 肿

象
,

肺 门 阴 影 上 提
,

纹 理 结 构 紊 乱

、

变 细

,

大 部 分 消

失

。

肺 部 病 变 以 p s/ 影为主
,

密 集 度
1 级

,

分 布 范 围
4

个 肺 区
。

另
1例 轻 度 肺 气 肿 象

,

肺 部 病 变 以 s/ p影 为主
,

密 集 度
1级

,
分 布 范 围 3个 肺 区
。

后
2例 病 人 除 尘 肺 改

变
,

还 伴 有 间 质 性 炎 症 改 变

。

1期尘肺 3 例
,

肺 门 阴 影 均 有 增 大

、

增 浓

、

纹 理

结 构 紊 乱

,
肺 部 病 变 其 中 1例 以 q 影 为主

,

伴 有 少 量
p

影
,

另
2
例 均 以 p /q影 为主

,
分 布 范 围

6 个 肺 区 密 集 度

2级
,

以 中 下 肺 区 为 重

。

小 阴 影 早 期 显 示 较 淡
,

边 橄


