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烟碱样症状一般都很典型
。

这次见到的是 1 60 5加碱加

热后引起的中毒
,

多数患者 !.II 忆
,

烧饼并 无 异 常 味

道
,

洗胃时胃内容物也 闻不到有机磷气味
,

其临床表

现亦不像一般有机磷中毒那样典型
,

多数病人紫 组明

显
,

但瞳孔缩小者仅有 3 人
,

肌束震颤亦不典型
,

肝

功异常者比例较大
。

如有的患者入院时已出现昏迷
、

惊厥及明显紫缉
,

但瞳孔缩小与多汗表现皆不明显 ;

另 1 例死亡之女性患者
,

在抢救过程中阿托品总用量

仅为 25
1119 时

,

已出现面部潮红
、

瞳孔散大
、

躁动不

安等阿托品过量表现
,

血胆碱酷酶 50 %
。

上述情况曾

给诊断带来一定困难
。

16 05为高毒农药
,

纯品几乎无臭无味
,

易被人忽

略 , 工业品内常含一定量对硝基酚
,

为高铁血红蛋白

形成剂
,

1 60 5在体内代谢后亦可产生对硝基酚或其他

有害物质如H : S
。

1 6 05成人经口致死量为 10 ~ 3 0m g
,

儿童仅为数毫克
。

本次中毒
,

尽管在烧饼烤 制 过 程

中
,

部分 16 0 5可被破坏
,

但由于面团中掺入的毒物甚

多
,

烤出的烧饼内1 605含量仍达 6 1 6
.

7m g /吨之多 , 另

外
,

在烤制加工时一部分可能转变成对硝基酚或其他

有害产物
。

这批病人症状不典型可能与此有关
。

推测

紫组的原因除部分与缺氧有关外
,

对硝基酚引起的高

铁血红蛋白血症也 可能是重要原 因
。

因有些患者到第

三天病情已基本恢复时仍有紫给
,

有的病人用过美蓝

后似乎也见到一些效果
。

因限于条件未作高铁血红蛋

白测定
。

分析入院后死亡 的 3 例患者
,

其死亡原因除与摄

入毒物量过大有关外
,

个体耐受性亦有很大关系
。

1

例智力发育欠佳的10 岁儿童
,

1 例孕妇
,

均死于上消

化道大出血及呼吸循环衰竭
,

消化道出血的原因可能

由于 应激性溃疡所致 , l 例男性
,

28 岁
,

为吸毒者
。

说明个体健康状况和应激能力与抢救成败也有直接关

系
。

急性有机氟化合物中毒患者的肺功能随访
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我科于 1 9 7 4一 1 9 9 0年收治急性二氟一氯甲烷裂解 1 临床资料

气和残液气 (以下简称有机氟 ) 中毒 22 例
。

临床表现 1
.

1 对象

为化学性支气管炎 了例
、

肺炎 13 例和肺水肿 2 例
。

经 中毒组
:

18 例
,

为急性有机氟中毒患者
,

其 中男

卧床
、

吸氧
、

肾上腺皮质激素和抗生素等治疗后
,

13 10 例
,

女 8 例
,

年龄2 2 ~ 48 岁
。

临床表现为支气管炎

例肺炎患者中6例发生成人呼吸窘迫综合征 (A R D 6 )
,

6 例
、

肺炎 7 例
、

肺水肿 2 例
、

A R D S 3 例
。

对 照

死亡 3 例
。

存活的 19 例中18 例在发病一月内和 3 ~ 10 组
:

38 例为同工厂机械车间健康工人
,

无 毒 物 接 触

年后进行肺功能测定 , 其中 3 年后随访 3 例
,

4 年后 史
,

其中男女各 19 例
,

年龄 26 ~ 51 岁
。

二组年龄
、

身

随访 3 例
, 6 年

、
8 年和 10 年后各随访 4 例

。

现将随访 高和体重相仿 (见表 1 )
。

结果报告如下
。

裹 1 有机氟中毒组和对照组的年龄
、

身高和体重 比较

组 别 例 数 年的 (岁 ) 身高 (厘米 ) 体 重 (公斤 )

3656 91“
;:

3 5
.

0 8土 8
.

3 3

3 4
.

7 9 土 6
。

8 7

1 6 4
.

5 3士 6
.

8 6

1 6 4
.

4 4士 8
。

0 7

1 7士 8

9 2上 8

毒照对中

飞
.

2 肺功能检查结果

从表 2 可见
,

18 例急性有机氟中毒患者经治疗后

一月内临床症状基本恢复时进行肺功能测定
。

测定结

果
:

肺活量
、

深 吸气量
、

补呼气量
、

功能残气量
、

残

气量
、

肺总量接近正常范围
。

3 一 10 年后
,

18 例中毒

患者均 已参加正常工作
,

再进行一 次肺功能随访
。

随

访肺功能项日除原有的外
,

还增加用力肺 活 量
,

第

1
, 2 , 3 秒用力呼气量

,

最大呼气流速
一

容量曲线
,

包括V m a : 、

V , s 、

V , o 、

V z , ,

气道阻力和 一 氧 化 碳

( C O ) 弥散功能
。

随访结果
:

18 例中毒患者 3 ~ 10 年

后的肺功能检查与中毒一月内检查的肺功能比较有进

一步改善
,

经统计学处理
,

除深吸气外
,

其余各项均

.
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f丁非常显著意义 ( P
一

叹 0
.

0 1 )
。

1 5例 中毒组 3 ~ 1 0年后

所有的肺功能检查项目与 3 8例对照组 比较均相似
,

经

统计学处理
,

义 ( P > 0
.

05 )

除 V ” 外
,

其余各项目两组均无显 著意

裹 2 有机氟患 者中毒
,

月 内与 3 ~ 1。年后 以及对 照组的肺功能比较

.

护 毒 组 ( 1 8例 ) 对 照 组 ( 3 8例 )

检查项 目 中毒一 月 内 3 ~ 10 年后随访

X 士 S D X 士 S D P 值 X 士 S D P 值

深吸气量 黝 工8
.

8 5 2 8
.

71 2别 5
.

6 弓9 2
.

2 6 > 0
.

0 5 2 0 7 9
.

2 4 7 4
.

9 6 > 0
.

05

补呼气量 1 工4 理
.

5 2 9 5
.

0 7 1 5忍7
.

3 3 1 6
.

4 7 ( 0
.

0 一 1 5 9 6
.

1 5 8 8
.

d 5 > 0
.

0 5

肺活最 3 16 4
.

9 G g g
.

7 O 3 7 4 2
.

9 6 7 6
.

2 4 < 0
.

0 1 3 6 6 4
.

7 7 忍0
.

3 3 > 0
.

0 5

占预计值% 10 1
.

3 2 2
.

1 9 1 1 4
.

1 2 5
.

7 5 < 0
.

0 1 1 12
.

7 1 3
.

7 3 > 0
.

0 5

I)J 能残气皿 2 6 了3
.

3 示3 3
.

8 6 3 3 9 1
.

1 7 0 5
.

3 9 < 0
.

0 1 3 10 3
.

7 8 13
.

6 4 卜 0
.

0 5

残气全 1一1 7
.

3 2 44
.

0 5 1 80 7
.

x 4 8 3
.

1 7 < 0
.

0 1 1 6 4 6
.

6 5 7 3
.

2 2 > 0
.

0 5

肺总量 45 任5
.

3 7 7 8
.

9 8 5 5 3 8
.

7 0 7 9
.

0 生 < 0
.

0 1 5 3 0 8
.

2 1 0 8 Q
.

8 4 > 0
.

0 5

残气量 / 肺总量 % 30
.

9 4
.

56 3 2
.

2 5
.

蛇 < 。
.

01 30
.

6 6
.

8 > 0
.

05

明力肺 活量 3 5 3 1
.

6 7 7 2 6
.

6 0 3 7 7 1
.

32 8 5 7
.

16 > 0
.

0 5

第 1秒用力 呼气 1 8 3
.

2 2 6
.

6 6 8 1
.

0 3 5
.

9 1 > 0
.

0 5

第 忿沙 9 4
.

0 6 3
.

7 8 9 3
.

3 7 2
.

8 8 > 0
.

0 5

第 3秒 97
.

5 0 3 1
.

5 9 97
.

3 7 2
.

8 8 > 0
.

0 5

最大呼气流速
一

容量 曲线 ( V m a护 8
.

3 6 3
.

切 7
.

“ 2
.

2 8 > 。
.

0 5

V , , 6
.

9 1 1
.

1 6 6
.

56 1
.

8 7 < 0
.

0 5

V , o 月一 5 1
.

8 7 3
.

0 4 1
.

刁7 > 0
.

0 5

V Z , ]
.

6 1 0
.

7 8 1
.

6 1 0
.

7 4 > 0
.

0 5

气道阻力 1
.

3 5 0
.

63 1
.

7 2 0
.

“ > 。
.

0 5

C O弥散量 2 2
.

5 5 5
.

10 2 4
.

1 8 6
.

5 4 > 0
.

0 5

2 讨论

二 氟
」

氮 甲烷经高温的裂解气
`

!
1 ,

除获得作为聚

四氟乙烯塑料原料的四氟乙烯单体外
,

其他尚有六氟

丙烯
、

八氟异丁烯
、

八氟环丁烷等含氟化合物 , 四 氟

乙烯聚合后存 留的残液气相 中所含有机氟成份与热裂

解气大致相仿
。

有机氟化物的毒性差异很大
,

四氟乙烯

小 鼠 2 小时M L C为 25 00 op p m
,

而八氟异 丁烯的小鼠

2 小时的 L C 50 仅为 1
.

s p P m
。

{J’ 机氟化合物的急性毒

性主 要引起呼 吸系统损害
,

并可影响心
、

肝和肾
。

本

文报告 18 例患者 在急性中毒时的临床表现轻重 不一
,

l’J 支气管炎
、

肺炎
、

肺水肿和 A R D S ;
但在他们临床

症状基本好转
,

能起床活动时测 定肺功能的肺容量和

通气属辈本正常范围
。

3 一 1。年后随访肺功能尚有进

步改善
。

这 可能与中毒后
一

月内肺组织病变尚未完

全修复和全身体力尚未恢复有关
。

中毒组 18 例在 3 ~

1 0年后与对照组 38 例的各项肺功能比较
,

无论是肺容

量
、

通气
、

小气道呼吸功能和换气均无明显差异
。

由

此可见
,

急性有机氟中毒
,

不论其当时肺部病变和临

床表现的严重程度如何
,

甚至发生 A R D S
,

对存活者

的肺功能无明显影响
,

以 后还可进
一

步改善
, 一

与健康

人相似
。

这与其他病因引起的A R D S的存活者的肺功

能测定结果亦相仿
。

3 小结

本文报告 18 例急性有机氟中毒患者在一月内和 3

~ 1。年后检查肺功能的结果比较
。

当一月内临床症状

基本好转后的肺功能已属基本正常范围
,

3 ~ 10年后

肺功能有进一步改善
,

与38 例健康人对照
,

无论是肺

容量
、

通气
、

小气道呼吸功能和换气均无明显差异
。


