
4 808名患有各种驾驶员职业禁忌证 , 其中低视力最

高 , 达 52. 78% , 其次重度色弱者占 40. 91%。而重度色

弱、 色盲、 低视力三项合计 4 610例 , 占职业禁忌证人

员的 95. 69% , 占全部受检者的 2. 44%。据有关文献报

道 , 视觉功能正常的机动车驾驶员肇事率为 14. 86% ,

而异常的则为 30% (P < 0. 01)。可见低视觉和色盲者

的交通肇事率较正常人明显增高。因此 ,严格把好体检

关 , 尤其是视觉 、 色觉功能的检查 , 就显得尤为重要。

故此就业前驾驶员必须认真做好健康检查 , 提高机动

车驾驶员队伍的身体素质 ,是做好安全行车 ,预防和减

少交通事故的关键之一。

(收稿: 1996-12-10　修回: 1997-07-03)

一起特大氢氰酸泄漏事故的调查报告
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　　 1991年 8月 11日 ,山东省发生一起由于违章运输造

成氢氰酸大量泄漏污染的事故 ,致 154人在乡卫生院接

受治疗。8月 16日接报后 , 省卫生厅立即组织有关人员

赴现场调查并协助处理事故。现将调查结果报告如下。

1　事故原因调查

1991年 8月 11日 ,某化工厂槽罐车在菏泽市化工厂

挂双斗装罐液体氢氰酸 ( 30% ) 11吨 , 下午 4时返回途

中 , 由于车速太快 , 后挂车倒翻 , 约 3. 5吨氢氰酸液体

流出 , 沿公路面流入路北河沟内 , 沟北岸即为有 400多

人居住的郓城县双桥乡梁店村村口 , 出事地点距村民

住宅不足 50米。污染面积达 1 610多平方米 ,事发后 ,肇

事司机没有及时通报险情 ,也未向群众讲明真相 ,在没

有任何防护的情况下 , 私自招呼 10余名村民徒手用棉

布堵塞罐口 ,处理事故达 3个多小时 ,此间造成 200多名

群众现场围观 ,最长者现场滞留达 4个多小时。晚 7点司

机才向菏泽市化工厂求救 ,当夜 ,该化工厂有关人员携

带 2吨次氯酸钠消毒液及抗氰急救药物赶到出事地点 ,

对现场进行了简易处理 ,厂医协助乡卫生院抢救病人。

12日凌晨肇事车辆开出出事点。13日上午 9时 , 县环保

局首先接到污染报告 , 并立即对污染现场进行了严密

封锁。

2　环境污染调查

事故第 2天 ,河沟两岸及村庄周围树木开始枯萎落

叶 , 至 8月 20日共死亡树木 174株 , 枯树半径上游约 50

米 , 下游 200米 ,可见树木死亡主要与地表水源污染有

关。误入污染区动物全部死亡 ,并计羊 17只 ,鸡 20余只 ,

鸭 8只 ,猪 2头 ,未进入污染区动物无一死亡 , 8月 13日对

污染现场严密封锁后 ,畜禽死亡立即得到控制 ,但树木

死亡仍不断增加。8月 16日我们对污染地区土壤、饮用

水源进行了卫生监测 ,布土监测点 8处 ,取样 24份 ,土壤

呈碱性 ,污染中心点表层土氰化物含量 784. 72mg /kg ,

深 1. 5米含量 223. 75mg /kg ,东 100米表层土 20. 22mg /

kg ,西 20米表层土 1. 58mg /kg。布水监测点 12处 ,取样

24份 ,地下水流向东偏北 ,河沟水流向东 ,污染区内 7眼

井 (距污染中心距离 20～ 250米 ) ,水氰化物含量 0. 000

8～ 0. 01mg /L。8月 23日重复取样 ,土壤含量 1. 82～

28. 57mg /kg ,水样 0. 000 4～ 0. 002 4mg /L ,可见土壤

污染较重 ,且其污染程度与地表污染河沟水流向明显

相关 ;环境中氢氰酸挥发分解较快 ,土壤中毒物相对

水、大气降解较缓 ,用次氯酸钠处理 ,可加速毒物清除

过程。

3　人群危害调查

由于村民及过往行人不知氰化物的毒性 , 在翻车

及事故处理过程中 ,有 200多人现场围观 ,最长者达 4～

5小时 , 4名儿童误入污染河沟内趟水 , 10余名男青年徒

手用棉布、被服堵罐 ,现场围观的人均出现不同程度的

中毒症状 ,主要为吸入氢氰酸污染空气所致。直接污染

者合并有皮肤吸收。据周围群众介绍 ,翻车后 ,立即闻

到剧烈的 “氨水样” 气味 , 刺眼 , 后闻到苦杏仁味 , 百

米外仍可闻到此味。在现场者开始感眼、 鼻咽部发干 ,

面部灼热麻木感 , 恶心、 头晕、 头痛、 头重脚轻。2～ 5

小时后 ,面色苍白 , 头痛剧烈 ,头胀、全身乏力 ,腿颤 ,

眼视物模糊 (重者呈五彩视 ) , 恶心、 呕吐、 厌食 , 胸

闷、心悸 、憋气 ,皮肤直接污染者局部红肿 ,起小丘疹、

水泡 , 热灼样痛。先后有 154人陆续到乡卫生院就诊治

疗。其中男 91人 , 女 63人 , 年龄最大者 83岁 , 最小 4岁 ,

平均 31岁。病情多数较轻 , 20余例病情较重者均合并有
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表 1　 154例就诊病人临床表现

症状或体征 发生人数 发生率 (% ) 症状或体征 发生人数 发生率 (% )

鼻咽部发干 87 56. 49 厌　　食 135 87. 66

口　　　苦 141 91. 56 肌肉震颤 28 18. 18

口周麻木感 95 61. 69 流　　涎 5 3. 25

头　　　晕 154 100. 00 睡眠异常 88 57. 14

头　　　痛 154 100. 00 耳　　鸣 45 29. 22

全身 乏 力 140 90. 91 肢端麻木 68 44. 16

胸闷、 憋气 137 88. 96 面色苍白 108 70. 13

心　　　悸 135 87. 66 心 率 快 121 78. 57

恶　　　心 145 94. 16 血 压 低 15 9. 74

呕　　　吐 37 24. 03 皮　　损 33 21. 43

皮肤污染或为年老体弱者 , 临床表现见表 1。

给予静脉补液 ,葡萄糖 ,维生素 C,维生素 B1、 B6 ,

能量合剂 ,利尿剂等一般解毒处理 ,轻症者给予抗氰预

防片 1片 ( 4-DM AP 180mg , PAPP 90mg) 口服 , 20余

例病情较重者给予抗氰急救针 1支 ( 10% 4-DM AP

2ml)肌肉注射 (特效解毒药物由菏泽市化工厂提供 )。

经上述处理 , 约 15分钟后 , 患者皮肤、 口唇轻度发绀 ,

胸闷、 憋气等症状明显减轻。5～ 8小时后 , 症状开始反

复 , 因当时无硫代硫酸钠 , 病情严重者 , 重复 1支抗氰

急救针 ,余对症处理 ,病情仍有反复。第 3天 ,凡是症状

明显者 , 均加用硫代硫酸钠 1. 28, iv , Bid× 3天 , 病情

很快缓解 , 症状持续时间 3～ 18天不等 , 20天后随访无

后遗症。

4　事故分析

本次重大氢氰酸泄漏事故是由于某化工厂槽罐车

挂双斗超载、 超速行驶造成。事发后 ,肇事司机不向群

众讲明毒物的危险性 ,不向有关部门通报 ,直接招呼周

围群众在无任何防护的情况下 ,自行处理事故 ,造成大

批村民及行人中毒 ,应吸取教训。本次氢氰酸泄漏造成

的环境危害主要是地表水源及大气污染 , 其次是土壤

污染。经动态监测 ,污染区的地下水源基本符合卫生标

准。由于污染部位土壤干燥、 土质偏碱 , 天气阴等因素

的影响 ,氢氰酸挥发相对较慢 ,加之河沟流动水及大气

的迅速稀释 , 未形成污染局部空气中毒物的高浓度积

聚 , 这是现场众多动植物死亡 , 而 200名长时间围观群

众无 1例死亡的主要原因。环境中氢氰酸挥发降解较

快 , 一般不会造成二次污染。

氢氰酸可以通过呼吸道、 消化道及正常皮肤侵入

人体 ,与细胞色素氧化酶结合使细胞呼吸酶失活。本次

中毒病人 ,毒物主要经呼吸道吸收 ,直接接触者合并皮

肤吸收。绝大多数病人病情较轻 ,经脱离环境 ,一般对

症处理即缓解 ,病情较重者经留观察、吸氧 ,使用特效

解毒药后治愈。当接触者了解到毒物的毒性后 ,普遍存

在一种恐惧感 ,因此病人主观感觉普遍较重 ,可能与心

理负担有关。本次中毒病人的抢救 ,主要采用了新型高

铁血红蛋白形成剂 4-DM AP及 PAPP, 确认该药疗效

肯定 , 作用迅速 , 副作用小 ,对血压无明显影响 ,且应

用方便 ,一般只需 1次口服或肌肉注射即可达到治疗目

的 , 重复用药疗效不能倍增且增加了过多高铁血红蛋

白血症的危险性 ,反而对治疗不利。此药必须与硫代硫

酸钠连用 ,否则病情易反复。氰化物最终解毒依靠硫化

反应生成硫氰酸盐排出体外 , 解毒能力的强弱与体内

供硫量多少有关 ,解毒速度与硫氰生成酶的量有关 ,因

此抗氰治疗应该不断地给予充足的供硫体。本批病人

因未找到高浓度 ( 25% ～ 50% )硫代硫酸钠 ,而采取了

小剂量多次静注的方法 ,延长了供硫时间 ,取得了意想

不到的效果。

5　建议

( 1)对污染地区水、土氰化物含量及中毒人群进行

动态观测。

( 2) 加强有毒化学物品的运输管理。

( 3)呼吁成立区域性 “特种解毒药物集存站” , 以

备各种急性中毒突发事故的应急救援。

(收稿: 1996-10-10　修回: 1997-01-10)
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