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氧
,

使用大剂量地塞米松及强心药物
, 3小时后呼吸

钱漫不规则
,

大量血性泡沫痰溢出
,

3 个半小时死于

呼吸循环衰竭
。

2 讨论

氯甲酸甲酚 ( M
e ht y l C h l o加 fo mr

a t e )为透明
、

易燃
、

具腐蚀性液体
,

是由光气 (气态 ) 和甲醇经醋

化反应制得
。

纯品含量 96 ~ 97 %
,

杂质部分主要有游

离氯化氢
、

碳酸二甲醋 〔C O 旧C H 3 ) : 〕及少量光气
,

水解生成 乙醇
、

盐酸和二氧化碳
。

接触后 主要表现为

眼
、

上呼吸道剧烈刺激与表皮灼伤
,

吸入中毒的主要

病理改变是肺水肿
,

也是致死的主要原因
。

同时也存

在
一

汁时间长短与吸入剂量成负相关的临床症状缓解

期 (潜伏期 )
,

极易造成患者和临床医师的疏忽
,

而

失去于潜伏期内防治肺水肿的最佳时机
。

防治肺水仲

应于救离事故现场后立即进行
,

皮质激素的初期用量

要足
,

以尽快地使形成一 个有 刊于阻断或减轻肺水肿

发生与发展的血药浓度高峰
。

同时亦需及时清除被污

染之衣物与处理灼伤
,

以减轻中毒和损伤
。

合 理 氧

疗
、

H F」V
、

氧帐
、

高压氧等均可使用
。

其它综合治

疗与肺水肿早期诊断等
,

亦可参照 急性光气中毒现场

抢救办法进行
。

本组病例中毒原因的共同点
:
均在无任何防护措

施的情况下
,

进入或逗留于泄漏现场
,

可见加强工人

工业卫生和安全防护知识教育
,

提高自我防护与意外

事故应变能力的重要性
。

菊氧合剂急性中毒 9 例分析

辽宁省义县卫生防疫站 l( Zn o o) 赵福 林 许恩 国

辽宁省义县稍户营子镇医院 谢树财 霍成吱 王 玉苹

菊氧合齐J是
·

种新型
、

广谱
、

高效的拟除虫菊醋

与有机磷的混合杀虫剂
。

主要成分有速 灭 杀 丁 (占

10 % )
、

氧化乐果 (占1
.

5% )
。

本文收集了我县近两

年来的 9个急比中毒病例
,

现将抢救治疗巾的经 验 与

教训报告如
一

厂
。

, 一般资料

本文 9例病例中男 4例
,

女 5例
,

年龄 14 一 72 岁
,

,

平均 3 6岁
。

f
一

i服中毒者7例
,

服药量 2。一 2。。ulr
,

其

中重度中毒 3例 (死亡 2例 )
,

中度和轻度中毒各2例
。

喷洒农药中毒者 2例
,

其中中度及轻度中毒各 1例
。

2 临床衰现及抢救

口服中毒者在服药后 20 分钟至 1小时内发病
。

潜

伏期长短与服药量
、

是否饮酒 及空腹
、

个人健康状况

有关
。

首发症以腹痛
、

恶 心
、

呕吐等消化道 症 状 为

主
,

伴有头晕
、

多汗
、

面色苍白
、

视物不清等症状
。

随着中毒 匕间的延长
,

上述症状逐渐加重
,

并出现呼

吸困难 以例 )
,
口唇紫组 (5 例 )

,

大
、

小便失禁 (4 例 )
,

瞳孔缩小 (6 例 )
,

肌肉震颤 (5 例 )
,

腺体分泌增强
,

(7 例 ) 等症状
。

呼出气有恶臭味
。

1例中 度 中 毒
、

3例重度中毒患者均在服药后 1
.

5~ 6小时内出现昏迷
、

肺水肿
,

并急剧加重
,

其中 2例死于呼吸衰竭和由此引

起的循环衰竭
。

2例喷洒农药中毒者均在施药后 1小时

左右发病
,

首发症状为头晕
、

视物模糊
、

语言不清
,

1小时后出现肌束颇动
、

陡孔缩小 (其中 1例 呈 针 尖

样 ) ,
1例出现短暂抽搐

,

被药物污染处的皮肤呈潮

红
,

伴有数量不等的微小丘疹
。 。例患者入院 时

,

T

36一 3 6
.

S
O
e

,

P 7 0一 9 0次 /分
,

R 1 8一 2 7 次 /分
,

B P

2 4~ 2 2 / 1 0~ 1 2k P a 。

对两例重症患者进行化验检杏
,

血和尿常规
、

肝功均正常
; 1例早期血

.

K
`

「降
,

后 期

血C a卜 也有轻度减少 ; 胆碱醋酶活性未做
。

患者入院后
,

立即给予催吐
、

大皿温清水洗 l牙
、

硫酸镁导泻
,

清洗被污染的皮肤
。

根据中毒程度及症

状特点分别给予不同量的阿托品
、

解礴定
、

激素
、

能

量合剂
、

维生素 C ,
躁动者给予镇静剂

,

并加大激素用

量
,

有呼 吸衰竭迹象者给予呼吸兴奋剂 , 对其它并发

症也采取相应的措施
。

除两例 口服重度中毒者抢救无

效死亡外
,

余 7例均痊愈出院
,

随访未发现后遗症者
。

3 典型病例

患者张某
,

女
,

27 岁
。

口服菊氧合剂约 10 0耐
,

2 0分钟后 自感头晕
、

恶心并呕 吐
,

呕吐物为胃内容物
。

服药3小时后就诊
。

体检
: T s 6

.

o
o

e
,

P a o 次 /分
,

R 22

次 /分
,

B P 16
.

0 / 10
.

7k P a 。

患者意识恍惚
,

面色苍

白
,

多汗
、

重症病容
。

双侧瞳孔 Zm m
,

四肢肌肉有

径微震颇
。

肺部呼吸音粗并伴有湿性罗音
。

实验室枪

查
:

血和尿常规
、

肝功
、

血 K
` 、

Na
, 、

aC 卜
、

口
一

均正



常
。

立即洽予溢清水 l o o 0 0rTil洗胃
,

静脉之l:射阿托

品 。 , n g (后每隔 5分钟爪义给药 )
,

解磷定 3
.

09
,

并给

以肌 汗
、

细胞色素 C
、

辅酶 A
、

西地兰
、

可拉明
、

甘

界醇
、

速尿
,

抗生 素等药物
。

1小时 3。分钟后症状缓

解
,

颜面潮红
、

轻微躁功
、

啸孔散大至 4
.

5 n l l l l ,

心

律 136 次 /分
。

入院 2 8小时后
,

患者病情再度加重
,

头

痛剧烈
、

烦躁不安
,

恶心呕吐
,

面色灰暗
,

紫川明显
,

呼吸急促
、

浅表
,

四肢呈阵发性抽搐
,

随 后 意 识 丧

失
。

体 验
:

T 3 g
o

C
,

P l s o次 /分
,

R 3 4次 /分
,

B P

1 7
.

3 / 1 0
.

7 k P a ,

双侧睡孔散至边缘
,

肺部为 湿 性 罗

音
。

立即吸气
,

给予西地兰 0
.

遭m g
,

可拉明
、

洛贝

林各 1支 (后增至 各10 支 )
,

静脉注射 A T P 2 0m g +

5% G S Z om l
,

同时给予甘露醇
、

速尿 、 氨茶碱
、

氢化

可的松
、

能量合剂
、

解磷定 3
.

09
,

阿托品加至每 15 分

钟 1 00 m g
,

并辅以物理降滋
,

同时控制补液量
,
l小时

后病情逐渐缓解
,

阿托品用量减至每 30 分钟 50 nI g
,

后降至每小时 cm g
。

入院第五 天
,

患者意识逐渐清

醒
,

症状减轻
,

但日唇 出现糜烂
,

经对症治疗 4天后

愈合
。

入院川天后痊愈出院
。

该患住院期间共使用阿

托品 Z z Zom g
,

解磷定 17 9
。

讨论
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4
.

1 菊试合剂中毒患者的临床表现具有拟除虫 菊 l咐

与有机磷中毒的双重特点
,

但以有机磷中毒症状为叫

显
。

一

与相同齐」量的单纯拟菊酷中毒或有机磷
,

卜毒 扣

比
,

菊找合剂
,
扣毒起病较急

,

进展迅速
,

临宋症状亦

较严重
,

因此在抢救过程
,
卜应密切注意病济变化

,

随

时采取相应治疗措施
。

4
。

2 与单一的拟菊酷或有机磷中毒相比
,

菊权合剂
,

!
,

毒者易发生肺水肿
、

脑水肿
,

且出现的时 n弓较旱
,

进

展快
,

不易控制
。

本文两死亡病例均 死 于 肺
、

脑 水

肿所致之呼吸衰竭和循环衰竭
。

因此在抢救过程中要

密切注意
,

早期投用激素以尽早预防是非常必要的
。

4
.

3 菊氧合剂中毒患者阿托品耐受性很高
,

在治疗时

应加大用量
。

如本文典型病例在给药 6 0m g后才山现

阿托品化指征
。

中毒病人在阿托品化后对阿托品的依

赖性也很强
。

如本例在阿托品化后 所 用 维 持 量 达

2 06 om g
,

整个病程共用药 2 1 2 0 nI g
。

在用沙上应注愈

早期
、

短时间内给足药量
,

同时给子胆碱酚 酶 玺 能

剂
。

这与单纯有机磷中毒的抢救相似
。

4
.

4 由于中毒患者严 重呕吐
、

大小便失禁
,

0IJ 之 左最

洗 胃
、

导泻及补液
,

很容易造成电解质紊乱
,

因此在

抢救过程中要注意 及时补允钾
、

钠
、

钙等
,

还应 注意

对其它并发症的处 理
。

汞蒸气引起急性吸入性肺炎 6 例临床分析

河南省洛宁县复员退伍军人疗养院 (4 71 7 0 0) 韩玉 玺

洛阳市职业病防治所 赵红 斌 陈倩

随着乡镇个体汞齐法炼金的增多
,

汞蒸气所致吸

入性肺炎的患者日益增多
。

我院收治 6例
,

其中男性 4

例
,

女性 2例
。

年龄 3个月~ 踢岁
。

死亡 4例
。

其中 4例

为 改接操作者
,

2例 为问接接触
。

1 一般资料

6例患者均在用汞齐法炼金的密闭室内
,

在 2~ 5

小时内将 200 一 4 00 9 汞膏燕发完毕
。

继而在该室 内睡

觉 8~ 1 2小时
,

因此吸入大量汞蒸气引起 吸入性肺炎
。

3例年迈和 1例 3个月婴儿因就诊过晚
,

呼吸
、

循环衰

竭死亡
。

2 典型病例

患者李某
,

男
,

26 岁
。

既往有咳嗽
,

痰中带血丝

佣有午后发烧史
。

在密闭室内
,

煤火炉上蒸发汞青
,

且无任何防护设备
。

约 4小时后感头痛
、

头晕
、

咳嗽
、

胸闷
、

恶心和呕吐
,

症状逐渐加重
。

24 小时后出现剧

烈咳嗽
、

恶心
、

呼吸急促而立即住院治疗
。

入院检查
: T 39

.

o7 C
,

P 9 2次 /分
,

R 20 次 /分
,

B P 8/ 5
.

3 k P a ,

急性重病 齐
,

而色苍白
,
日 屏紫咐

,

出汗
、

可嗅 到金属味
,

精神萎糜
。

两肺呼 吸音组糙
。

心音低纯
、

各瓣膜无杂音
。

腹部正常
,

心电 }妇 常
,

给予 二琉基丙磺酸钠 0
.

25 9
,

以后每 8小时肌注 次
。

静滴 10 % 葡萄糖 2 0 o oml
,

内含 V C 5 9
、

V B . 0
.

2 g
,

辅酶A z o o u
,

A T P 凌om g
,

细胞色素C 3 om g
,
艺。%

甘露醉 2叻 m l
,

复方氨基酸 25 0间
,

肌注青 毒 索
、

链 霉素预防感染
。

入院当晚 12 点体温上升到 4 1
“
C

,

当即给 J忆扎 口̀ 酒

精擦浴
,

非那根 50 m g
、

氟美松 s m g 肌注
。

不仁汉公

慢下 降
。

次 日晨出现胸 闷
、

咳嗽加重
,

且痰
`
l
,

带 血丝
,

精神姜糜
,

继而了JI现咯鲜血约 6 0~ s om l
。 ”乎吸 I于J王佬

加重
。

两 上肺 呼吸音粗糙
,

两下肺有湿们罗音
。

X 光


