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院内感染组
,

真菌感染的发生率较高为 34 %
,

远远高

出上述文献报告的。 ,

而且死亡率亦较高为36 %
。

临床

资料表明这组病例均为 I 期矽肺
,

基础情况较差
,

普

遍较长时间使用广谱抗生素
,

部分病例甚至服用据皮

质激素类药物
,

我们认为这些因素可能是导致真菌感

染发病率较高的主要原因
。

故对矽肺合并肺部感染的

3 47

病例
,

尤其是一般情况较差的 I 期矽肺患者
,

应特别

注意杭生素的合理便用
,

普锡真菌感染
,

一旦发现及

时更换治疗方案
.

一般情况下应避免使用糖皮质激素

类药物
,

该类药物不仅可使机体抵杭力降低
,

致使感

染容易发生
,

难以控制
,

而且对矽城本身也无治疗作

用
。

急性一氧化碳中毒患者血乳酸的变化

海军总医院 ( 1。。。37 ) 房广才 马 聪 向 丹

急性一氧化碳 (C O ) 中毒的病理生理主要表现为

组织细胞受到不同程度的缺氧性损害
,

此时糖的无氧

分解 (糖酵解 ) 增强
,

其最终产物乳酸随之增多
.

现

将本院对急性C O 中毒患者50 例血乳酸测定结果报告

如下
。

1 对象与方法

随机选择初诊来院的急性C O 中毒患者50 例
,

男

3 8例
,

女 12例
,

年龄17~ 了2岁
。

其中重度中毒30例
,

中度 13例
,

轻度 2 例
,

中毒程度不详 5 例
.

50 例患者

于就诊时即抽取静脉血 Iiln (以肝素抗凝 ) 送检
.

其

中2 6例于 1 次高压氧治疗 (2
.

53 k P a ,

吸氧6Om l n ) 或

加吸常压纯氧60 m in 后复查血乳酸
.

乳酸测定方法
: 将上述肝素抗凝血。

.

1而 加入鸽

酸钠
一

硫酸应用液1
.

gm l中
,

离心取上清液1
.

0m l
,

加

入 10 % 硫酸铜 0
.

s iln 和氮氧化钙粉 25 0m g
,

混合

30 m in
,

再离心取上清液。
.

5而加4%硫酸铜 1滴
,

并

在冰水裕中加冷却的浓硫酸3
.

。间
。

沸水浴 sm in
,

冷

却后加1
.

5%对经基联苯 1滴
,

置于3 7oC 水浴 30 m in
。

采用72 型分光光度计
,

以波长570 nnz 比色
.

计算公式
: 血乳酸 ( n u n 。】/ )L

二 测 /标
x 20

正常对照值
: 12

.

2士 2
.

7 f n ” n o l/ L (本院从正常

健康男女各10 人侧得 )
。

2 结.

50 例急性 CO 中毒患者血乳酸值 (m 士 S D ) 为

2 4
.

24士 12
.

17 n u n o 】/ L
,

显著高于正常对照值 12
.

2土

2
.

了月u n ol / L ( (P < 。
.

01 )
.

其中30 例高于正常对照值
,

均值高达3 0
.

77 n以m ol / L
。

经 1 次高压氧治疗后
,

2 6例

复查血乳酸为 1 9
.

3 1士 8
.

58
~

of / L
,

疗效非常显著

(P ( 0
.

0 1)
。

3 讨论

急性CO中毒的主要病理生理是CO与血红蛋白结

合形成碳氧血红蛋白
,

使血液携氧能力下降
,

造成低

氧血症
.

另外
,

CO 与肌红蛋白相结合而严重妨碍氧

从毛细血管向组织细胞线粒体弥散
,

生理氧化受到抑

制
,

使得细胞产能
、

供能发生障碍
。

因此
,

在缺氧状

态下
,

机体组织便加强糖或搪原无氧分解 (糖醉解 )

来提供一定能量
,

从而产生大量乳酸
。

本文50 例CO 中毒患者血乳酸平均值超过正常对

照值 (P < 。
.

01 )
,

这是由于co 中毒时组织缺氧
,

以及

C O对组织细胞的直接毒性作用所致
。

此外
,

本组病例

中
,

来院就诊于抽血测定乳酸前
,

伴有心力衰竭或心

肌损害 5例
,

休克 3例
,

肺水肿 了例
,

呼吸衰 蝎 2

例
,

中毒性肝损害 3例
,

多半患者因中毒后脑缺氧脑

水肿引起肌肉抽摘或肌强直及过度换气
,
以上症状都

可成为血乳酸升高的因素
,

这与一些文献观点相符
.

本文血乳酸高于正常对照值的30 例患者中
,

重度中毒

23例 (7 6
.

7% )
,

中度中毒 4 例 (13
.

3% )
,

轻度中毒 1

例 ( 3
.

3% )
.

提示 CO中毒程度愈重
,

血乳酸升高愈明

显
.

国外学者也曾报告
,

CO 中毒往往引起血乳酸显

著升高
。

我们的观察表明
,

C O 中毒程度
、

机体缺氧

状态
、

心肺及肝脏功能受损情况
,

与血乳酸的变化有

一定关系
。

因此
,

如有条件
,

及时侧定血乳酸对于估

价病情
、

顶后及疗效具有一定的参考意义
.

高压氧治疗能够有效地解除组织缺氧状态
,

并能

级娜CO 中毒所致的各种并发症及心肺肝肾等脏器受

椒状况
,

故而对于降低血乳酸具有显著作用
,


