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　　摘　要:采用化学消化法及扫描电镜 、 能谱分析 , 对 10

例铸工肺组织内石棉含量及分类进行分析 , 并就石棉对铸造

工人肺脏影响的病理改变进行了探讨。
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近年来 , 小剂量 、 低浓度石棉对人体的影响倍受重视 ,

国外已有饮水中的石棉及建筑物破损后暴露出的石棉造成危

害的报道。国内对铸造行业中石棉的危害也有报道[ 1 ～ 3] 。 由

此可见 , 对这个问题的探讨不仅在劳动卫生职业病方面有重

要意义 , 也可为环境保护提供科学依据。为此 , 我们对 10 名

铸造工人的肺脏病变和肺内石棉小体 、 石棉纤维进行了分析

与观察 , 结果如下。

1　材料与方法

1.1　病例资料

选择我院尸检中资料完整的 10例进行病理观察(其中肺叶

切除 1例), 10 例均为某机械制造厂铸造车间清砂工人 , 其中 1

例为铸铁 , 9例为铸钢。在生产中由于使用石棉绳密封砂型以及

含有石棉的废砂重复利用而接触石棉 , 种类属温石棉。其中 1

例死于肺癌。本组年龄为 53～ 64 岁(平均 58.3岁)。接尘工龄

为8～ 34年(平均 23.3 年)。另选手术切除肺叶 6例做为对照,

平均年龄 45.8 岁 ,没有粉尘作业史 ,也没有石棉接触史。

1.2　病理观察

全部病例按尘肺病理诊断标准 (GB8783—88)。 重新诊断

分期 , 无尘肺病4 例 , Ⅰ期尘肺 3例 , Ⅱ期尘肺 3 例 , 注意观

察肺内尘性病变的特点 , 并查找石棉小体或石棉纤维。

1.3　肺内石棉的分析

采用化学消化法进行 , 取小块滤膜在光镜下计数石棉小

体的含量。再另取小块滤膜喷金后在 Philip XL30XL型扫描电

镜下对直径>0.5μm , 长度与直径比>3∶2 , 较直 、 表面光滑 ,

两端较齐整的纤维进行 X 线能谱分析 , 对符合石棉成分者进

行计数 , 同时做形貌拍照 、 能谱图 、 元素组成分析 , 按各元

素质量百分比 , 参照 Churg的数据确定石棉种类[ 4] 。对石棉小

体的轴丝也做同样分析。

2　结果与分析
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2.1　病理观察

全部病例的肺脏表面与切面可见数量不等的尘斑 , 3例眼

观可见少量结节性病变 , 除少数病例胸膜表面有局限性粘连

外 , 多数光滑 , 10 例均未见胸膜斑形成。显微镜下有 2 例肺

内出现少量典型矽结节 , 4 例可见混合性尘结节 , 多数病例肺

内在细支气管 、 呼吸性细支气管周围和小血管周围有大量黑

色粉尘沉着 , 游离散在或在尘细胞内 , 伴不同程度的纤维增

生 , 有处可达50%以上。呼吸性细支气管扩大 , 小血管扩张 、

充血 , 附近肺泡壁由于粉尘沉着 、 细胞浸润 、 纤维增生而增

厚。或者肺泡腔扩张呈小叶中心性肺气肿。 有处小叶间隔轻

度纤维性增宽。但胸膜下区纤维化不明显 , 或有轻度纤维增

生 , 但未见向深部延伸。上述粉尘沉着处或纤维化灶内有时

可见典型石棉小体 , 或在肺泡腔内积聚成堆或单个散在。 这

些部位也可见长而直 、 灰白色 、 两端整齐 、 略呈折光性的裸

纤维 , 比石棉小体更易见到。它们与石棉工人肺内的石棉小

体和石棉纤维在形态上完全一致 , 说明这些石棉小体中的轴

丝和游离散在的裸纤维就是不同种类的石棉纤维。 6例对照的

肺组织内未见尘性病变 , 也未见到石棉小体或石棉纤维。

2.2　石棉小体和石棉纤维的分析结果

本组病例中有 5例查到石棉小体 , 9 例见到石棉纤维。 有

些病例的含量较多 , 形态也和组织切片内的相似 , 只是石棉

小体的结构更加清楚 , 轴丝也更加明显 , 最长的小体达

100μm , 石棉纤维是 47μm , 将石棉小体和石棉纤维的计数结

果列入表 1。无论是组织切片或是消化后的滤膜上都没见到以

黑色轴丝或黑色物质为核心的含铁小体。总计对 30 根石棉小

体的轴丝和石棉纤维进行 X 线能谱分析 , 除 1 根符合温石棉

外 , 几乎全是闪石类石棉 , 其中阳起石石棉 18 , 其余是直闪

石石棉 6 , 透闪石石棉 2 , 青石棉 2 , 铁石棉 1。

表 1　各期铸工尘肺肺内石棉小体和石棉

纤维含量 (每克湿肺)

期别 例数 石棉小体 石棉纤维

无尘肺病 4 28 636

未检出 (未检出 ～ 47 728)

Ⅰ期尘肺 3 11.15 107 388

(未检出 ～ 17.86) (11 932～ 167 048)

Ⅱ期尘肺 3 194.92 127 275

(30～ 471.43) (95 456～ 167 048)

　　4 例无尘肺病的样品内均未能找到石棉小体 , 也有 1例未

检出石棉纤维。由于病例极少 , 不能进行统计学处理 , 但从

所列数值来看 , 肺内石棉小体和石棉纤维的含量似乎有随尘
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性病变严重程度的加重而增多的趋势。

对照的肺组织均未能查出石棉小体或石棉纤维。

3　讨论

3.1　铸工肺内石棉的存在和含量问题

1989年 Guillemin 在铸工的尿中发现石棉纤维[ 5] 。 1993 年

Dodson 报道了铸工的支气管肺灌洗液中存在石棉小体 , 并将其

分成 4 种类型[ 6] 。我们则在铸工的肺组织切片和消化过滤后都

见到石棉小体和 (或)石棉纤维 , 充分肯定了铸工肺内存在石

棉的问题。本组病例石棉小体的计数 , 只有 1 例是 471 , 其余均

低于 100 , 石棉纤维的数值是未检出 ～ 16×104 , 这个数值与

Churg报告的美国城市居民肺内石棉小体 (0～ 500/g湿肺重)相

近[ 7] , 低于温石棉矿工的含量 (94×106);与我们报告的石棉

工人的资料相比
[ 8]
, 石棉小体的量略低于无石棉肺组的数值 (0

～ 6.7×103), Ⅱ期尘肺组的石棉纤维计数与Ⅰ期石棉组相当 (16

×103～ 10×105), 个别病例接近Ⅱ期石棉肺的结果。所以 , 本组

大部分病例的含量与国外城市居民相近, 而少数病例无论石棉

小体或石棉纤维的数量还是较高的。

3.2　石棉对铸工的致纤维化作用

本组病例肺内尘性病变特点是除少数矽结节和混合尘结

节外 , 还有间质的改变。表现为细支气管 、呼吸性细支气管周

围粉尘沉着 , 纤维增生 , 其间可见数量不等的石棉纤维和(或)

石棉小体。郑志仁认为在弥漫性纤维化病变中 ,发现大量针状

石棉纤维和石棉小体 ,而又能排除别的病因时是诊断石棉肺的

首要指标[ 9] 。由于铸工接触的是混合性粉尘 , 除石棉外 , 还有

矽尘和其他生产性粉尘。 Churg 同样认为 , 呼吸性细支气管管

壁增厚是矿物性粉尘引起小气道损伤的诊断性改变 , 对于石棉

工人 ,组织内还可见石棉小体 , 一旦出现这种病变则诊断成

立[ 10] 。有理由认为 , 在铸工肺内间质纤维化的发生发展中 , 对

有的病例 ,特别是肺内石棉含量较高的病例 , 石棉起了一定作

用 ,或者说是石棉和其他粉尘共同作用的结果 。

本组病例中未见胸膜斑形成 , 而临床 X线胸片上却见到

胸膜斑的影像 , 这种差别可能是病例数太少的原因。

3.3　铸工尘肺的诊断

肺内病变是病理诊断的依据 , 是 X线诊断的基础。铸工

的 X线胸片上也可出现石棉肺样的改变 , 表现为不规则小阴

影 , 密度较淡呈毛玻璃状 , 有时与石棉肺早期较难区别[ 11] 。

根据我们的观察结果 , 这种 X 线所见可能正是肺内石棉与其

他粉尘引起的病变的表现。建议在对铸工尘肺进行病理诊断

或 X线诊断时 , 对石棉肺样的改变予以重视 , 在相应诊断标

准中做适当补充。
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49例钙化型矽肺的临床分析
Clinical Analysis of 49 Cases of Calcified Silicosis
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　　摘　要:对粉尘作业工人在矽肺发生及发展过程中 , 肺
门及肺内圆形小阴影发生钙化的 X线表现与特征进行了描述

和分类 , 并就其钙化的出现对矽肺早期诊断的价值 、 对矽肺

患者预后的影响等问题进行了探讨。
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1　资料分析

本文共收集49 例钙化型矽肺 , 其中风钻工 19 例 , 喷砂工

7 例 , 手工碎石工 19例 , 其他 4 例;年龄 39 ～ 71 岁 , 接尘工

龄 1～ 41年 , 平均 8.4 年;男性 33 例 , 女性 16 例;其中Ⅰ 期

5 例 , Ⅱ期 12 例 , Ⅲ期 19例 , 矽肺合并结核 13 例。

肺门淋巴结开始出现钙化时间:就资料较完整者统计 ,
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