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·

临床实践
·

驱汞试验对慢性汞中毒诊断价值的再评价

锦州市职业病防治研究所 (l 2 1 0 13) 韩 萍

1 9 7 4 年卫生部颁布的慢性汞中毒诊断标准规定
:

“

根据职业史和临床表现
,

疑有慢性汞中毒而尿汞不

高
,

可做驱汞试验… … ” ,

但标准中未明确驱汞试验的

诊断意义和判定方法
。

一般认为
,

驱汞试验有一定的辅

助诊断价值
,

并采用注射一针驱汞药后留尿测汞的方

法
。

但我们在工作中发现
,

只注射一次驱汞药做试验
.

仍会使一部分人漏诊
;

同时发现有些年龄偏大者
,

即使

长期工作在汞作业环境中
,

连续多次驱汞
,

尿汞值亦增

高不明显
。

为此
,

我们对 50 名不同接汞工龄的工人进

行了驱汞试验和试验性驱汞治疗
,

以进一步评价其诊

断价值和探讨其试验判定方法
。

1 对象与方法

1
.

1 对象

某氯碱厂汞电解作业男工 50 名
,

年龄 22 ~ 59 岁
,

平均 33
.

8 岁
。

接汞工龄 1
.

5 ~ 32 年
,

平均 7
.

1 年
。

工

人 所在 生 产 环 境 空气 中 汞 浓度 波 动 在 0
.

0 25 ~

0
.

1 3 m g /m
3

之间
,

平均 0
.

o s m g / m 3 ,

平均超过国家卫

生标准 7 倍
,

最高超过 12 倍
。

1
.

2 方法

1
.

2
.

1 驱汞试验 尿液排空后
,

肌注 5 %二琉基丙磺

酸钠 0
.

2 59
,

留 24 小时尿
,

用双硫踪冷消化法测定 汞

含量
。

驱汞试验阳性值 (即中毒参考值 ) 定为 0
.

5 ” m ol /

L
。

.1 .2 2 驱汞治疗 肌注 5 %二琉基丙磺酸钠 0
.

2 59
,

每天 1 次
,

3 天为一疗程
,

间歇 4 天
,

直至尿汞降至

.0 25 拌m ol / L 为止
。

每期最多 5 个疗程
。

2 结果

2
.

1 驱汞试验结果

50 名汞作业工人空白尿汞均值为 0
.

20 4拜m ol / L
,

驱汞试验尿汞均值为 0
.

7 9 8拌m ol / L
,

驱汞值为空白值

的 3
.

8 倍
,

为正常上限值 (双硫踪法为 0
.

25 拌m ol / L )的

3
.

2 倍
;

驱汞治疗过程中最高尿汞均值为 1
.

2 4 6拌m ol /

L
,

为空白均值的 5
.

9倍
,

为正常上限值的 5 倍
;
驱汞

治疗时尿汞达到最高值平均需要驱汞 6
.

6 次
。

2
.

2 不同年龄组驱汞试验情况

5 0 岁以上组的空白尿汞均值
、

驱汞试验尿汞均值

和驱汞治疗尿汞最高值分别明显低于其他各年龄组
,

经

统计
,

均具有非常显著性差异 (尸 均< 0
.

01 ) (见表 1 )
。

表 1 各年龄组驱汞试验及驱汞疗程中

尿汞含量 (拌m ol / L )

年龄组

(岁 )
例数

空白 驱汞试验 驱汞治疗 最

尿汞均值 尿汞均值 高尿汞均值

2 0 ~ 2 8 0
.

2 0 4 0
.

7 9 8 1
.

1 9 1

3 5 ~ 1 7 0
.

2 4 9 0
.

9 9 7 1
.

6 70

5 0 ~ 5 0
.

0 4 0 0
.

1 10 0
.

1 5 0

计 5 0 0
.

20 4 0
.

7 98 1
.

2 5 1

2
.

3 不同接汞工龄组驱汞试验情况

16 年 以 上 接 汞工龄 组 的驱汞 试验尿 汞 均 值

(0
.

1 4即m ol L/ ) 明显低于其他各工龄组
,

经统计学分

析
,

差异具有非常显著性 (尸 < 0
.

0 1 )
,

其他各组间差

异无显著性 (尸> 0
.

0 5 )
。

各工龄组其他各指标间均无

显著性差异 (尸 均> 0
.

0 5) (见表 2 )
。

表 2 不同接汞工龄组驱汞试验及驱汞疗程 中

尿汞含量 (拜m ol / L )

接汞工龄组

(年 )
例数

空 白 驱汞试验 驱汞治疗最

尿汞均值 尿汞均值 高尿汞均值

l ~ 2 8 0
.

2 1 4 1
.

0 7 7 1
.

4 7 1

6~ 1 1 0
.

2 9 9 0
.

5 9 8 1
.

1 2 2

1 1 ~ 6 0
.

0 9 0 0
.

5 2 8 0
.

7 5 8

1 6 ~ 5 0
.

0 7 0 0
.

1 4 0 0
.

8 9 7

计 5 0 0
.

2 0 4 0
.

7 9 8 1
.

2 5 1

体检中发现 50 名汞作业工 人中
,

有 18 例具有较

明显的慢性汞中毒症状 (或 /和体征 )
,

其中 8 例驱汞试

验尿汞超过 0
.

5拌m ol / L ; 而 5 名 5 0 岁以上接汞工龄在

n 年以上者
,

有 4 例具有较明显的慢性汞 中毒症状

(或 /和体征 )
,

皆因空 白尿汞和驱汞试验尿汞不高
,

未

予诊断汞中毒
。

3 讨论

目前人们对驱汞试验的辅助诊断价值是肯定的
。

有人认为驱汞值与工人历年汞暴露平均浓度呈直线正
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相关
,

与接汞工龄的对数呈直线正相关
。

本次调查也证

实
,

5。 岁以下的接汞者
,

无论有 否较 明显的慢性汞中

毒症状或体征
,

驱汞试验后的尿汞值往往增高
,

看来其

辅助诊断的价值是肯定的
。

但同时发现
,

50 岁以上长

期接汞者即使有较明显的慢性汞中毒症状或体征
,

其

驱汞试验的尿汞值增高亦不明显
,

均低于 。
.

5拜m ol / L
。

以上结果说明驱汞试验后尿汞值增高
,

有助于诊断
,

但

尿汞值不高
,

不能否定诊断
,

应结合职业史 和现场劳动

条件
,

以汞中毒临床表现为主要依据
,

进行综合分析作

出诊断
。

尚未修订的国家汞中毒诊断标准中
,

未明确规定

驱汞试验的判定方法
。

过去 人们常习惯于以注射一针

驱汞药 (5 % 二琉基丙磺酸钠 2
.

5一 s m l 肌内注射或二

琉基丁二酸钠 1 9 静脉注射 )
,

留尿测汞
。

但本文发现
,

注射一针驱汞药
,

会有半数以上具有慢性汞中毒症状

或体征者尿汞值未超过 0
.

5拜m ol / L
,

而经驱汞治疗 (多

次注射后 )
,

可明显提高尿汞值
,

对于辅助诊断有很大

帮助
。

因此
,

对于具有长期密切接汞史
,

出现较明显的

汞中毒症状或体征
,

而空白尿汞和经一次性驱汞试验

后尿汞仍不太高者
,

不要轻易排除汞中毒诊断
,

应做试

验性驱汞治疗
,

以利判定
。

(收稿 日期
: 1 9 9 5一 0 7一 3 1 修回

: 2 9 9 5一 1 1一 0 3 )

光气与硫酸二甲醋急性中毒胸片征象分析
上海化工职业病防治研究所 ( 2 0 0 0 41 ) 李其琪 李思 惠

关于刺激性气体急性吸入引起肺部损害的 X 线 中毒 61 例
,

男性 53 例
,

女性 8 例
,

年龄 19 ~ 60 岁
,

平

表现 已有不少报道
,

但不 同种类的气体引起肺部损伤 均 3 4
.

4 岁
。

的 X 线形态有何不 同
,

是否具有特殊的 X 线征象
,

迄 2 结果

今未见报道
。

为此本文对光气和硫酸二甲醋急性中毒 2
.

1 85 例急性中毒的胸部 X 线诊断

病例的胸 片进行分析和 比较
。

本文 85 例的胸片资料中肺泡性肺水肿 23 例
,

间

1 一般资料 质性肺水肿 25 例
,

支气管炎或支气管周围炎 36 例
,

化

本文收集的 85 例均为光气和硫酸 二 甲醋急性 中 学性肺炎 1 例
。

X 线诊断与临床分级关系详见表 1
。

X

毒病例
。

根据国家诊断标准 G B 8 7 8 8 一 88 和 G B l l 5 0 7 线诊断与临床分级大致相符
。

光气急性中毒主要表现

一 8 9
,

临床分为轻度中毒 41 例
,

中度中毒 24 例
,

重度 为肺泡性肺水肿
,

发生率为 7 0
.

8 %
。

硫酸二 甲酷急性

中毒 2 0 例
。

急性光气中毒者 24 例
,

男性 20 例
,

女性 中毒主要表现为间质性肺水肿及支气管炎
、

支气管周

4 例
,

年龄 22 一 56 岁
,

平均 3 6
.

7 岁
;
急性硫酸二 甲醋 围炎

,

发 生率分别为 37
.

7 %及 50
.

8 %
。

表 I X 线诊断与临床分级

光气中毒 硫酸二 甲醋中毒
X 线诊断

轻 中 重 合计 % 轻 中 重 合计 %

合计

例

肺泡性肺水肿

间质性肺水肿

支气管炎
、

支气管周围炎

化学性肺炎

1 5 1 7 7 0
.

8 3

8
.

3 3

O

7

3 0

0

5 6

0 2 3

0 3 1

0 l

9
.

8 4

3 7
.

7 1

2 3

2 5

2 0
.

8 4 50
.

8 1

1
.

6 4

合 计 2 4 10 0 3 7 1 9 6 1 10 0 8 5

2
.

2 肺泡性肺水肿 X 线征象分析

两种气体引起的肺泡性肺水肿的 X 线形态各有

特征 (详见表 2 )
。

光气主要显示弥漫的类圆状结节影

及棉球状影
,

分别占 76
.

5% 及 70
.

6% ; 而硫酸二甲酷

主要显示为大片模糊状增密影
,

往往伴肺不张
,

分别为

10 0 %及 66
.

7写
。

两者有显著差别 (尸 < 0
.

0 1 )
。

2
.

3 间质性肺水肿 X 线征象分析

两种气体引起的急性间质性肺水肿在 X 线征象

上无明显差异
。

2
.

4 支气管炎
、

支气管周围炎 X 线征象分析

在 31 例支气管周围炎的硫酸二甲醋胸片中晕环征

有 17 例
、

轨迹征有 27 例
,

而光气为零
。

在 61 例硫酸二


