
断: ( 1) 急性有机磷农药中毒 ; ( 2) 左顶叶脑梗塞 ;

( 3)肺部感染。入院后第 2天患者出现呼吸困难 ,听诊双

肺底闻及哮鸣音及水泡音 ,心率 186次 /分 ,考虑急性左

心衰竭 , 给予西地兰 0. 2mg静注 , 氨酰心安 25mg口

服。胃管引流持续存在咖啡色液体 ,考虑有急性胃粘膜

损伤 ,给予甲氰咪呱等药物治疗 ,同时行右锁骨下静脉

穿刺插入双腔静脉插管 , 给予乳化脂肪、 白蛋白等输

注 ,加强支持治疗 ,另外给予复达欣等抗生素静注 ,以

控制肺部绿脓杆菌感染 , 经上述治疗 , 病情较前好转。

4天后患者突然出现昏迷 , 随即自主呼吸停止。体检:

BP10. 5 /6. 5k Pa, 双侧瞳孔散大 ,对光反射消失 ,心率

120次 /分。立即给予呼吸机机械通气 , 静脉给予多巴

胺、 阿拉明等升压药物。眼底镜检未见眼底出血及水

肿 , 血生化各项指标均在正常范围。经积极抢救 ,病情

无好转 ,血管活性药物已不能维持血压 ,家属要求放弃

抢救。该患者于 1995年 1月 29日停呼吸机后死亡。

(收稿: 1996-07-11　修回: 1996-11-18)

接触液体瓷致支气管哮喘、 支气管肺炎 1例报告

吴从容　李祖瑶　马　素

　　液体瓷是近几年开发并广为应用的一种新型材

料 , 用于仿瓷装修、 某些材料的饰品。现将我所收治的

1例使用液体瓷致化学性支气管哮喘、支气管肺炎的病

例报告如下。

患者 ,男性 , 42岁 , 因胸闷 7天 ,喘憋 1天于 1992年

12月 17日收入我科。患者于 1992年 12月 7日起开始使用

液体瓷刷卫生间墙面 , 房间面积约 3m2 , 由于有风 , 未

开门窗 ,无防护。刷 4小时 ,患者即感咽痛、胸闷 、咳嗽 ,

有多量白痰 ,易咯出 ,但未引起重视 ,继续使用至 12月

12日结束。上述症状无缓解 , 并感全身乏力。4天后 ( 12

月 16日 )去某医院就诊 , 给予氨茶碱、 息斯敏、 化痰片

等口服 ,自觉症状加重 , 夜间喘憋 , 不能平卧 , 遂来我

所急诊。

患者既往体健 , 无慢性咳喘史。有吸烟史 24年 , 20

支 /日。

入院查体: T36. 8℃ , P92次 /分 , R22次 /分 , BP16 /

11kPa , 意识清 , 精神弱 , 口唇及指端无明显发绀 , 咽

略充血 , 双侧扁桃体无肿大 , 未见颈静脉怒张。双肺呼

吸音粗 ,满布哮鸣音 ,未闻及湿 音。心率 92次 /分 ,律

齐 ,未闻及杂音。腹平软 ,无压痛 ,肝脾肋下未及。双下

肢不肿。

实验室检查: Hb132g /L , WBC1. 99× 109 /L,

N0. 92, L0. 08, 嗜酸细胞计数 396个 /cmm (正常值 <

300个 /cmm )。血 气 分 析: p H7. 41, PO2 8. 9kPa,

PCO2 4. 4k Pa ,示低氧血症。血 IgE228ng /ml (正常参考

值 0～ 150ng /m l)。正位胸片示双肺纹理粗重 , 两下肺

内中带沿肺纹理分布不规则斑片状模糊阴影 , 心膈无

改变。

　　作者单位: 100020　北京市劳动卫生职业病防治研究所

患者入院后予以吸氧 ,生理盐水、庆大霉素、氨茶

碱、 α-糜蛋白酶雾化吸入 , 氢化可的松静点 , 氨茶碱、

博利康尼、甘草合剂、化痰片、扑尔敏、悉复欢等止咳、

解痉、 平喘、 祛痰、 抗过敏、 抗感染综合治疗 , 患者咳

喘逐渐缓解。住院第 4天复查血气分析恢复正常 ,

pH7. 415, PO2 14. 8kPa, PCO2 4. 6kPa。第 7天复查血

IgE509ng /ml, 血嗜酸细胞计数、 正位胸片、 肺功能检

查正常。第 30天复查血 Ig E降至正常 ( 76ng /m l) ,患者

共住院 30天痊愈出院。住院期间取患者原使用的液体

瓷样品做毒物测定 ,其内含有甲苯二异氰酸酯 ( TD I)。

出院确诊化学性支气管哮喘及化学性支气管肺炎。吸

入 TDI所致。

讨论

吸入较高浓度 TDI,对粘膜有刺激作用 ,可导致支

气管炎、 支气管肺炎、 甚至肺水肿 ; 吸入低浓度 TDI,

可发生支气管哮喘或过敏性肺炎。其发病机制目前认

为可能是异氰酸基团与体内蛋白质形成异性蛋白抗原

引起的变态反应 ,也有部分的非特异性刺激作用 ,是以

气道变应性炎症 ( AA I)和气道高反应性 ( BHR)为特

点 ,气道阻力在短期内发生明显改变的疾病。本例患者

在使用液体瓷过程中 ,无个人防护及通风 ,临床表现呼

吸困难和支气管哮鸣音 ,胸片示支气管肺炎征象改变 ,

实验室检查血嗜酸细胞计数、血 Ig E增高 ,且既往无哮

喘病史 ,取样测定确证液体瓷内含 TDI,故确诊为 TDI

所致支气管哮喘及支气管肺炎。治疗上主要为停止接

触液体瓷 , 给予吸氧、 解痉 、 平喘、 抗过敏药、 抗生素

等对症治疗。生产厂家应注意在产品说明书中标明成

分 , 在使用过程中注意防护。

(收稿: 1996-12-10　修回: 1997-02-14)
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