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储蓄员诊断职业性急性电光性眼炎 １ 例报告
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　 　 摘要： 报道 １ 例储蓄员使用票据多功能鉴别仪致职业性

急性电光性眼炎病例的临床表现及诊断过程， 进一步认识该

职业人群接触紫外线对健康的影响。
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紫外线可引起职业性急性电光性眼炎， 常见于电焊、 电

炉炼钢等作业人群， 储蓄员使用票据多功能鉴别仪导致急性

电光性眼炎的病例此前未见报道。 本院诊断了 １ 例储蓄员职

业性急性电光性眼炎， 现报告如下。
１　 临床资料

患者， 女， ２７ 岁， 某储蓄公司储蓄岗位工作， 使用多功

能票据、 凭证、 人民币鉴别仪 （银新 ＹＸ⁃１１８ 型） 短波紫外线

功能进行存折核验工作。 ２０１７ 年 １１ 月 １５ 日， 患者工作 ８ ｈ，
核验存折共 ８４ 个， 每次核验时双眼直视仪器紫外线光源约 ３
ｓ。 当晚 ２３：１５ 出现面部皮肤刺痛， 双眼异物感、 肿痛、 显著

畏光、 流泪伴疲倦， 头晕、 头痛。 １１ 月 １６ 日 １： ３６ 就诊于北

京某三甲医院眼科急诊， 检查视力左 ０． ０８、 右 ０ ０６， 颜面部

皮肤潮红， 双眼红肿， 球结膜水肿， 角膜上皮点状剥脱， 荧

光素染色阳性。 予 ０ ５％丁卡因眼药水滴眼， １ 次 ／ ２ ｈ； 左氧

氟沙星滴眼液点眼， ４ 次 ／ ｄ； 患者症状明显好转。 １１ 月 １８ 日

复查， 双眼角膜上皮损伤已恢复， 前节 （ －）。 持续滴重组人

表皮生长因子眼液 １ 周 （３ 次 ／ ｄ）。 １１ 月 ２４ 日复查视力正常，
前额皮肤脱屑及色素沉着。
２　 讨论

紫外线是太阳光谱中对人体危害程度最大的一种光波，
人角膜上皮组织可吸收波长较短 （ ＜ ２９５ ｎｍ） 的紫外线，
当紫外线照射到眼睛时， 大部分的中波紫外线 （ ＵＶＢ， 波

长 ２８０ ～ ３１５ ｎｍ） 和几乎所有的短波紫外线 （ ＵＶＣ， 波长

１００ ～ ２８０ ｎｍ） 被角膜吸收， 造成角膜损伤 ［１］ 。 多项研究

表明 ［２ ～ ４］ ， 紫外线主要作用于角膜细胞的 ＤＮＡ， 通过一系

列光化学反应， 造成碱基损伤， 从而导致基因突变或肿瘤

的发生； 紫外线还可以通过光氧化反应， 产生大量氧自由

基， 细胞稳态环境受到破坏， 诱发角膜上皮细胞凋亡， 最

终造成角膜上皮细胞点状染色、 浅层点状角膜病变、 角膜

和结膜水肿等一系列病理变化。 由于角膜上皮细胞损伤，
出现畏光、 流泪症状， 随后的角膜水肿可引起视觉减退；
上皮细胞脱落， 皮下神经末梢暴露， 可导致患者眼部剧烈

疼痛。
紫外线损伤有累积作用， 在暴露当时并无症状， 经过一

段潜伏期后才出现眼部不适， 潜伏期一般 ６～ １２ ｈ［５］ 。 患者症

状轻重与暴露时间长短、 紫外线强度及个体耐受性差异密切

相关。 治疗主要以镇静止痛、 促进角膜上皮修复、 预防感染

为主， 及时治疗预后良好［６］ 。
紫外线所致职业性电光性眼炎并不少见， 但主要常见于

电气焊工、 电炉炼钢和雪地作业等工种， 储蓄柜员使用票据

鉴别仪导致职业性电光性眼炎此前尚未见报道。 本例患者使

用的多功能鉴别仪具有发射 ＵＶＣ 功能， 紫外线照射存折后

出现相应荧光反应和图案， 工作人员通过观察该反应， 核

验存折真伪， 每次检测时需双眼直视仪器的紫外线光源数

秒。 该仪器摆放位置距患者双眼直线距离 ２０ ｃｍ 左右， 患

者发病当天为业务高峰时期， 仪器紫外线光源打开时间较

长， 患者工作时双眼直视光源， 未佩戴任何防护眼镜， 接

触约 ６ ｈ 后眼部出现不适症状， 检查发现角膜损伤， 治疗

后迅速好转。 根据患者的临床症状、 体征以及紫外线接触

史， 依据 《职业性急性电光性咽炎 （紫外线角膜结膜炎）
诊断标准》 （ ＧＢＺ ９—２００２） ， 诊断为职业性急性电光性

眼炎。
目前储蓄员尚未纳入职业健康监护人群， 因此， 预防和

控制职业性电光性眼炎的关键在于做好职业健康教育和安全

防护培训， 严格遵守操作规范， 提高防护意识； 加强监督管

理； 降低劳动强度和缩短劳动时间， 减少接触危害等； 若发

生疑似疾病时， 应及时就医。
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