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急性有机磷中毒的洗胃体会

沈 l牙 1农药厂 ( 1 1 0 1 0 0 )王雅必

1 r服有机磷中毒
,

通常急诊进行反复洗胃至无药

味后即不再洗
,

这种方法常不能达到彻底清除毒物的

目的而影响疗效
。

自 1 9 9 0年 以来
,

我们对急诊病人
,

除于急诊当时充分洗胃外
,

在洗胃之后
,

再置入留置胃

管间断重复洗胃
,

配合适当 的阿托品和解磷定治疗
,

与过去的方法相比
,

疗效显著提高
,

现报告如下
。

1 临床资料

从 1 99 0年以来
,

急诊共收治有机磷中毒 11 例
,

其

中中度中毒 3 例
,

重度中毒 n 例 ; 男性 10 例
,

女性 4

例 ; 年龄 20 一 50 岁 ; 毒物以口服敌敌畏最重为 10 例
,

次为马拉硫磷 续例
,

服药量 1 0一 30 0m l
。

2 洗 , 方法

按常规方法洗胃后
,

拔出洗胃管
,

另外抽入
一

条

较粗的普通胃管
,

留置做间断灌洗
,

每次注入 2 00 m l

2 %苏打水或生理盐水
,

保留 5 ~ 10 分钟后抽出
,

间隔

15 一 30 分钟后再反复如此灌洗
,

如数次洗 出 液 均 无

味
,

可逐渐延长重复灌洗 时间
, 一

般 12 一 24 小时灌洗
一

次
,

直到病人完全脱险为止
。

此管可留置 24 一 72 小

时后拔出
,

洗出物可随时做毒物分析
,

留置胃管期间

禁食
,

输液
。

治疗结果
:

本组 14例病人全部治愈
,

无

1 例死 亡
。

3 体会

抢救 口服有机磷中毒关键是及早彻底洗胃
,

如果

洗胃不彻底
,

则毒物存留胃内不断被吸收
,

虽应用大

量解毒剂亦难以奏效
。

早期彻底洗胃还可以减少解毒

剂的用量
,

应用常规洗胃方法往往不能彻 底 清 除 毒

物
,

尤其在饭后服毒
,

或服毒后饮酒和服毒量大
、

服

毒时间久者
,

因胃粘膜皱壁深处可隐藏部分毒物
,

不

易被冲洗出来
,

再加上吸收后的毒物又可自胃粘膜不

断分泌
,

因此
,

以往认为在已经洗净的胃内
,

如间隔

一定时间再进行灌洗
,

仍常有浓厚的药味
。

本组有 1

例做留置胃管间断重复灌洗于 34 小时后抽出胃液做毒

物分析仍呈 阳性
。

以上事实说明
,

常规一次洗胃并不

能保证彻底清除毒物
。

为此
,

有人实行对 所 有 服 毒

病人
,

尤其是重症
,

于急诊当时做胃造痰 术 进 行 彻

底洗胃
,

据说效果良好
。

但此法属创 伤 性
,

不 适 于

基层 医疗单位
,

也增加了感染的机会
。

因此
,

我们采

用留置胃管的间断洗胃法
,

此法简便易行
,

不需要特

殊设备
,

既不防碍其它治疗
,

又能达到延 长 洗 胃时

卜l]
,

不 断清除胃内毒物的目的
,

从 而提高了治愈率
。

教师咽喉炎患病状况调查

盖州市第一中学 ( 1 2 5 2 0 0 ) 矛]
、

丹华

为了解教师咽喉炎的发病情况
,

我们对盖州市某

中学直接从事教学工作的 1 18 名教师进行 了 调 查
,

现

报告如下
。

接受调查的 1 18 人中男 41 人
,

女 77 人
,

咽喉 炎 患

者 65 人
,

患病率 55 %
。

患者主要症状有不 同程度的咽

部不适感或异物感
、

干燥感
、

发痒并觉微痛
,

部分患

者伴有声音嘶哑
,

呈间歇性
。

检查见患者咽喉部及声

带粘膜充血肥厚
,

咽壁有淋巴滤泡增生
、

充血
,

咽侧

束及声带边缘肥厚充血
,

发音 时声带不 能完全 闭合
,

部分患者声带生有息肉
。

将患病教师按教龄分组
,

结呆为教龄 1 ~ 10 年的

汤。人
`
1
, .

患病% 人
,

发病 f 为几Z
n

;
;
教龄 1 0 一 旦州 l

`

的

3 2人中
,

患病 19 人
,

发病率为 59 % , 教龄 20 ~ 30 年的

2 6人中
,

患病 2 0人
,

发病率77 %

讨论 咽喉炎是教师中患病率较高的一种疾病
。

其诱发 因素主 要是 ( 1 )教师每天授课少则 2 小时
,

多

则 4 一 5 小时
,

担任班主任工作的教师用 声 时 间 更

长
,

长期过度发音是咽喉炎的主要诱因 ; ( 2 )教师长

期接触粉笔 的粉尘
,

粉笔尘随呼吸进入咽 喉部
、

刺激

咽喉部
,

这也是直接诱因之一 多 ( 3 )部分教师教学工

作较 重
,

呼吸道感染期间继续用声
,

极易损伤局部
,

甚至造成不可逆转的声嘶
。

本次调查结果还表明教师咽喉炎发病率随教龄增

抓而增高
。


