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9例肺钡末沉着症患者 12年 X线动态观察

12-year dynamic observation on the chest roentgenograms of nine cases of baritosis
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　　摘要:通过对钡末粉尘接触工人 X 线胸片的动态观察 ,

说明钡末粉尘对工人的肺损害显示出渐进性的特点 , 进而对

肺钡末沉着症的诊断标准进行了探讨。
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为了解钡末粉尘作业者肺损害的特点 , 我们对 9 例肺钡

末沉着症患者进行了 12年 X 线动态观察 , 其结果报告如下。

1　基本情况

1.1　对象

某化工厂硫酸钡生产车间肺钡末沉着症患者 9 例 , 参照

《尘肺的 X线诊断》(GB5906—1997), 其中相当于 Ⅰ期 6 例 (磨

粉工5 例 , 烘干工 1 例), 平均接尘工龄 7.5 年;Ⅱ期 3 例

(均为磨粉工), 平均接尘工龄 9.2年。 1985 ～ 1997年按国家规

定的摄片标准 , 每年每例患者基本拍片 1张。

1.2　生产过程及接尘情况

硫酸钡的生产工序为:重晶石与煤粉混合煅烧※化料※中

和※脱色※烘干※磨粉※包装 ,其中后 3 个工序的粉尘浓度最

高。重晶石是生产硫酸钡的主要原料。

自 1985年至 1997年磨粉和烘干 2 个工序不同作业点空气

粉尘浓度测定为:73 ～ 436 mg/ m3 , 平均 153.6 mg/m3。 分散

度:2 μm 以下者占 77.3%, 2 ～ 5 μm 占 20.7%, 5 ～ 10 μm 占

1.1%, 10μm 以上占 0.9%。

2　临床资料

肺钡末沉着症患者临床症状轻微 , 在 Ⅰ期中有 3 例轻度

干咳;Ⅱ期中 2 例轻度咳嗽 , 重体力劳动时 3 例均胸闷 、 气

急 , 其中 1例自幼有哮喘史。

9 例中 8 例肺通气功能正常 , 自幼患哮喘的 1 例 (Ⅱ期),

肺功能检查稍有阻塞性通气功能障碍 , 有轻度肺气肿。

3　动态观察

3.1　一般情况

肺钡末沉着症的 X线表现为:肺门在形态大小基本不变

的基础上密度增高;双肺野弥漫分布有粟粒状 、 密度较高 、

边缘清晰的圆形小阴影;肺纹理和胸膜无异常改变 , 亦无肺
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气肿征象。在 1985～ 1997 年的 12 年中 , 对 9 例患者作了连续

的X 线动态观察 , 按照国家规定的摄片标准 , 每年基本拍胸

片 1张 , 每个病例均有 9 ～ 12 张胸片。

3.2　X线表现

3.2.1　点状影　在6 例Ⅰ 期患者中双肺野均出现散在 、 稀疏

的直径 1 mm 左右的深白点状影 , 边缘清晰 , 形态不规整 , 大

多集中在双肺野的中带上 、 中 、 下三肺区 , 无明显分布差异。

与矽肺及部分其他尘肺早期多在中 、 下肺区出现不同。当患

者脱离粉尘作业 1 年后 , X 线检查见肺点状影匀称地缩小 ,

且有稀疏感;3 年后点状影全部消失 , 恢复正常。

3 例Ⅱ期患者点状影分布与Ⅰ期相同。双肺野同时显现边

缘锐利 , 直径 2～ 3 mm (以 2 mm 左右者为多)的晶亮的点状

影 , 比Ⅰ期大而更致密深白。由于肺野点状影的密集 , 小胸

片上纹理相对减少。这些小点状影即使十分密集 , 也从不融

合。脱离粉尘环境 2 年后拍片观察 , 见全肺野点状影匀称的

减少 , 致密度亦稍减低 , 但大小无明显变化。 5 ～ 6 年后观察

点状影明显减少 , 直径缩小 , 密度降低 , 大多在 1 mm 左右 ,

肺纹理明显较前清晰。9 年后正常肺纹理显现 , 10年后Ⅱ期 3

例 X线表现降至Ⅰ期。

3.2.2　肺门　全部9 例(Ⅰ、Ⅱ期)中 8例肺门大小属正常范围 ,仅

1 例肺门影扩大 ,该例可能与自幼患哮喘有关。 2例 4年 、1 例 8

年肺门致密度降低或恢复正常, 另6 例未见明显改变。

3.2.3　胸膜　2 例轻度胸膜肥厚 , 其中 1 例膈胸膜呈幕状粘

连 , 另 1 例左侧和右中下胸膜钙化灶 , 经 12 年动态观察 , 胸

膜钙化灶的大小或致密度均无明显改变。

4　讨论

硫酸钡粉末不溶于水 、 稀酸和稀碱 , 化学性质稳定 , 在

体内也不被分解吸收 , 与某些金属粉尘类似。当吸入肺泡后 ,

一部分被吞噬细胞吞噬 , 沿淋巴系统运至肺门淋巴结;一部

分则沉积在肺泡和肺间质中 , 形成粉尘小灶。一般在钡尘灶

周围不引起纤维组织增生或只有轻微的纤维性改变。

硫酸钡粉末在机体内是极其稳定的 , 所以分解进入血液

的钡离子量是极其微量的 , 因此 , 通过尿 、 汗 、 乳汁 、 唾液

等排出量更少。而肺内钡尘的主要排出途径可能以由肺泡 、

支气管随其分泌物机械性排出体外为主。通过 12 年的动态观

察 , 发现肺钡末沉着症胸片点状影的减少或消退有以下几个

特点:(1)双肺野点状影匀称地逐年减少与缩小 , 形态始终

不规则 , 甚至消失;(2)致密度逐年降低 , 边缘始终清晰;
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(3)晚期患者随点状影的逐年减少 , 肺纹理影象相对明显 ,

最后全部显现清楚 , 恢复正常。

关于肺门的密度和圆形小阴影的消退 , 我们认为可能是

沉着于肺门淋巴结和肺间质的钡尘 , 经吞噬细胞的运送又重

入肺泡和小支气管 , 并随分泌物排出体外所致。

9 例患者在 12 年的观察期间 , 除给予卫生营养疗法和对

症处理外 , 均未给予特殊的排尘治疗 , 在脱离粉尘作业 3～ 10

年后 , 由于机体的 “自净” 作用 , X 线胸片均显示不同程度

的消退好转 , 其中 Ⅰ期 6 例全部恢复正常 , Ⅱ期 3 例也都降

至Ⅰ期标准 , 胸片上的点状影逐年递减并陆续缩小。 提示肺

钡末沉着症是一种可以自愈的良性尘肺。

本组 9例肺钡末沉着症患者 12 年 X线动态观察 , 除 X 线

平片外 , 没有对 CT 或病理活检等材料进行观察 , 由于肺钡末

沉着症未列入国家尘肺的诊断范围 , 我们仍按 1997 年颁布的

《尘肺的 X线诊断》 进行诊断分期 , 同时病例数也较少 , 因此

对肺钡末沉着症的诊断标准有待进一步探讨和研究。
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箱包业慢性苯中毒 33例分析

Analysis on 33 chronic benzene poisoning cases in bag industry
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　　摘要:对某箱包业胶粘剂致 33例慢性重度苯中毒病例进

行分析。
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　　2002 年初发生在河北省箱包加工业的职业性苯中毒事

件 , 引起了社会各界的广泛关注。本次苯中毒事件发病快 、病

程短 、病死率高 , 短时间内造成33 人中毒 ,其中9 人死亡。现将

本次中毒事件中已确诊的 33例重度苯中毒病例报告如下。

1　资料来源

以 2001年 1 月 ～ 2002 年 5 月高碑店市辖区内箱包加工户

中经职业性健康体检发现或因病就诊住院的患者为本次病例

分析对象 , 诊断按照职业性苯中毒诊断标准 (GBZ68—2002)

执行。所用仪器由河北省质量监督局统一标定。

对患者从业的箱包加工户进行了职业卫生调查 , 内容包

括生产工艺 、 作业场所环境条件 、 防护设施效果 、 从业者劳

动保护 、 职业卫生基础管理现状等。

2　作业环境情况

患者所在单位均为小型箱包加工企业或个体加工户 , 主

要原料为各种布料 、 胶粘剂 、 五金和各种绳带等 , 产品为各

式箱包。生产车间多为民居用房 , 面积 30 ～ 80 m2 , 多数采用

自然通风 , 部分车间安装了排风扇。现场模拟试验检测结果 ,

空气中苯浓度最高达2 040 mg/m3 , 甲苯浓度最高达 949 mg/m3
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(TJ36-79苯浓度为 40 mg/m3 , 甲苯浓度为 100 mg/m3), 正己

烷浓度最高达85 800 mg/m3 。

3　一般情况

本次中毒事件共确诊中毒病人 33 名 , 其中男性 6 人

(18.2%), 女性 27 人 (81.8%);年龄 16 ～ 22 岁 , 平均 17.6

岁;>18 岁 13 人 (39.4%);接苯工龄 3 ～ 23 个月 , 平均 10.8

个月。31 人为刷胶工 (93.9%), 1 人为缝纫工 (下料 、 缝纫 、

刷胶 、 吃饭 、 住宿均在同一间屋室), 1人为灌胶粘扣工。

4　临床资料

4.1　症状与体症　主要有头痛 、 头晕 (22 例), 乏力 (30

例), 心慌 (10例), 恶心 、 食欲下降 (9 例), 发热 (10 例),

牙龈出血 (7 例), 鼻衄 (16 例), 皮肤出血点 、 瘀斑 (22

例), 女性月经期延长 、 经量增多 (13 例)等。

4.2　实验室检查　血常规检查:除 2名病人仅有白细胞降低

外 , 其他病人均为全血细胞降低 , 白细胞 0.2×109/ L～ 3.00×

109/L , 红细胞 0.75×1012/L ～ 3.42×1012/L , 血红蛋白 23 ～

112.70 g/L , 血小板 57×109/ L , 网织红细胞 0～ 0.026。

4.3　骨髓检查　确诊的病人中2 例中度苯中毒及 5 例全血细

胞减少症患者骨髓增生活跃 , 粒系 、 红系增生活跃 , 比例 、

形态未见异常。23 例再生障碍性贫血病人骨髓多为增生低下 ,

有核细胞增生减低 16 例 (69.6%), 粒细胞系增生减低 17 例

(73.9%), 红细胞系增生减低 10例 (43.5%), 血小板少见 18

例 (78.3%);骨髓粒细胞及红细胞形态学改变见表 1。

4.4　诊断

确诊的 33 例职业性慢性苯中毒患者中 , 中度苯中毒 2

人 , 重度苯中毒 31 人 (23 名再生障碍性贫血 , 5 名全血细胞

减少 , 2 名骨髓增生异常综合征 , 1名急性淋巴细胞白血病)。
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