
中国工业医学杂志 1 99 4年第 7 卷第 3 期 1 5 5

慢性T N T 中毒性肝硬化25 例随访分析

胡德富
1 左鸿忍 1 杨福玲 2 王 宝华 3

兵器工业系统 1 9 6 7~ 1 9 9 0年间先后确诊重度慢性

三硝丛甲苯中毒患者25 例
,

现将 3 ~ 25 年的动态观察

结果报告如下
.

1 一般资料

男 2 4例
,

女 1 例 , 年龄 35~ 6 2岁
,

平均 4 5
.

2岁
;

专业工龄 6 一 2 5
.

8年
,

平均 12
.

06 年
,

其中 10 年 以上

18 例
,

占72 % ; 工种为压药 9 例
,

注药 5 例
,

装药
、

小

包装各 3 例
,

其余有烘药
、

溶药
、

刮平等
。

生产环境

中T N T浓度 1
.

5 6~ 3 7
.

5 0兀gI /m 3 ,

平均5
.

s zm g /m , 。

史
,

诊断后仍未脱离接触 T N T 工作
,

在出现病情加

重时均住院治疗
。

本组患者在排除其它原因引起肝硬

化后
,

由当地职防机构根据职业性慢性三硝基甲苯中

毒诊断标准及处理原则诊断为重度中毒
。

其资料来源

均系患者住院病历整理而成
。

诊断 T N T 引起的肝硬

化的依据是 ( 1 ) 有明确的职业接触史 , ( 2 ) 具有

T N T 中毒性肝病病史 , ( 3 ) 符合诊断肝硬化所 具

备的临床表现
。

2 诊断

25 例系密切接触 T N T 的生产工人
,

有经当地职

防机构诊断轻度慢性 T N T中毒或 T N T 中毒性肝病历

3 给果

在观察过程中主要症状如乏力
、

纳差
、

腹胀
、

肝区

痛都有明显加重者 21 例
,

占84 %
。

肝脾肿大情况见表 1
。

从实验室检查看 A L T升高 4 例 ( 16 % ) ,

总蛋白
、

白蛋白持续下降 7例 ( 28 % )
。

关于白内障情况见表 2
。
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裹 2 25 例 T N T中毒肝硬化眼晶休改变情况

正 常 观 察 对 象 I 期 I 期 I 期

例数 % 例数 % 例数 % 例数 % 例数 %

5 助
.

0 2 8
.

0 1 0 4 0
.

0 4 1 6
.

0 4 1 6
.

0

经过 3 一 2 5年动态观察死亡 13 例
,

病死率 52 %
。

断指标
。

死亡原因
:

上消化道大出血 7 例 ( 53
.

84 % )
,

并发肝 4
.

2 脾肿大的出现
,

反映了肝病严重程度
。

某厂对 5 14

昏迷 5 例 ( 3 8
.

4 6% )
,

并发腹膜炎 1 例 ( 7
.

69 % )
。

例 T N T作业者动态观察
,

发现 T N T 中毒患者 3 年中

25 例从接触 T N T 到确诊肝损伤平均为 10
.

“ 年
,

脾肿大检出率分别为 14
.

59 %
、

3 3
.

3 3% 和 50 %
,

认为

从肝损伤到诊断肝硬化平均为 10
.

75 年
,

已死亡的13 例 肝大继以脾肿大往往是病情加重或肝纤维化的早期信

从肝硬化到死亡平均为4
.

45 年
。

息
。

在观察过程中有 2 例在病后 5 年和 7 年出现 乙肝 4
.

3 目前常用的肝功能检查项目很难反映 T N T 中毒

表面抗原阳性 ( 8 % )
。

性肝脏病损害的严重程度
。

4
.

4 眼晶体改变与重度中毒的肝硬化无平行关系
。

近

4 讨论

4
.

1 肝硬化的病人肝大在1
.

OnCI 以内占24 %
,

因此诊 1
.

兵 器工 业卫生研究所 ( 7 1。。 6 1)

断肝脏疾病不能仅用肝大数字来决定分度
。

有文献报 2
.

国营江 阳化工厂 医院

道
,

肋缘下肝脏大小难以作为 T N T 中毒肝损害的诊 3
.

东北机器厂 职工 医院
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·

年来有关T N T 中毒性肝病与 T N T 白内障发病不平行

的报道
,

其结果与本文报道一致
。

4
.

5 死亡原因 以并发上消化道大出血肝昏迷较多
,

在

肝脾肿大的患者中占53
.

84 %
。

4
.

6 从发现肝损伤到诊断肝硬化需要 2 1
.

4 1 年
,

从 病

情发展看确有一个由轻 (肝损伤 )
、

中 (肝脾大
、

肝

功异常
、

特别是血清白蛋白降低 ) 到重的演变过程
,

一旦肝硬化确诊
,

病人平均存活时间不足 5 年
。
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.

了 两例乙肝表抗阳性的患者
, 1 例死于上消化道出

血
,

并发腹腔感染
,

另 1 例死于上消化道大出血肝昏

迷
,

这两例病例的临床表现与其它 T N T 中毒肝病未

见明显差异
。

有文献报道肝炎后肝硬化观察 7 年死亡

率为 8 3
.

3 %
,

乙肝表抗 阳性率为 60
.

4 %
。

本组乙肝表

抗阳性率 8 %
,

因此在考虑诊断时不能仅凭因乙肝表

抗阳性就排除 T N T 中毒性肝病
,

要考虑到两种情况

并存之可能
。

179 例急性一氧化碳中毒心电图分析

齐齐哈尔市劳动卫生职业病防治所 l( 6 1 00 0) 史 群 刘 和 孙伟力

为进一步探讨急性一氧化碳中毒对心脏的影响
,

现将我们收治的 17 9例急性一氧化碳中毒心电图 分 析

报告如下
。

1
.

2 对照组 共 2” 例
,

均不接触毒物
,

其年 龄 等条

件与观察组基不相近
。

1 资料与方法

1
.

1 观察组 本组观察了 179 例急性一氧化碳 中 毒患

者
,

男性 101 例
,

女性 78 例
,

其中生活中毒 155 例
,

职

业性中毒 24 例 , 年龄 了一 7 4岁
,

平均年龄 38
.

18 岁
。

按照 《 G B
一
8 78 1一 8 8职业性急性一氧化碳中毒诊断标

准》 分型
,

轻度中毒 83 例
,

中度中毒“ 例 ,

重度中毒 52

例
。

17 9例均在发病后 1~ 3天内住院
,

并记录心电图
。

2 结果分析

2
.

1 心电图改变分析

观察组 179 例中
,

有 68 例为不同程度心电图改变
,

占3 7
.

99 %
, 对照组 2 9 9例

,

异常改变反9例
,

占 1 9
。
7 3%

。

二者经统计学处理
,

护 =
19

.

1 2 8
,

P < 0
.

05
,

有显著

性意义
。

观察组心电图异常改变主要以 S叭T 改变
、

窦速
、

窦性心律不齐
、

左室高电压为主
,

且与对照组

比较有显著性差异
。

详见表 1
。

衰 1 观察组与对照组心 电图异常改变分析

E C G异常改变
观 察 组祖 启 塑 对 照 组对 照 组
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注
:

有的病例同时有几项 E C G异常改变

2
.

2 心电图改变与中毒分级的关系

观察组中轻
、

中
、

重度中毒者心电图改 变
,

经

x . 检验
,

各组间有显著差异
,

中毒程度愈重
,

心 电

图改变之阳性率愈高
。

详见表 2
。

2
.

3 一氧化碳暴露对间与心电图改变的关系

本文所报告的68 例心 电图异常中有 45 例一氧化碳

暴露时间在 0
.

5~ 2 1小时间
,

暴屏时间在 8 小 时 以上

有 2 7例
,

其心电图改变为44 项次
,
而暴露时间在 7 小

时以下有 18 例
,

其心电图改变为21 项次
,

表明一氧化

碳暴露时间愈长
,

其同一 病例心电图表现多项异常改


