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　 　 摘要： 分析我院近期收治 １ 例急性吡虫啉中毒伴消化道

出血患者的临床资料， 并结合相关文献复习， 探讨急性吡虫

啉中毒的发病机制和诊治要点。
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吡虫啉 （ｉｍｉｄａｃｌｏｐｒｉｄ） 是一种高效、 广谱、 低毒

的新型杀虫剂， 被广泛应用于对有机磷、 氨基甲酸酯

和氯氟氰菊酯产生耐药的害虫［１］。 急性吡虫啉中毒患

者主要表现为头痛、 恶心、 呕吐、 腹泻、 腹痛， 严重

时可出现意识障碍、 呼吸困难、 心动过速和肝功能不

全［２］， 但伴有消化道出血症状尚未见报道。

１　 临床资料

患者， 女， ３４ 岁， 因口服吡虫啉 ２００ ｍｌ， 呕血

４０ ｍｉｎ 于 ２０１９ 年 １０ 月 ２６ 日 ８： ４１ 就诊。 患者约 ４０ ｍｉｎ
前与家人生气后口服吡虫啉 １ 瓶， 量约 ２００ ｍｌ （浓度

为 ２０％）， 被发现后立即送来我院。 转运途中患者感

剧烈恶心， 随即呕吐暗红色胃内容物 ４ 次， 量共约

２００ ｍｌ； 无昏迷、 抽搐、 发热等不适。 患者既往体

健， 末次月经 ２０１９ 年 １０ 月 ２６ 日。 查体： Ｔ ３６􀆰 ４℃，
Ｐ ６４ 次 ／ ｍｉｎ， Ｒ ２２ 次 ／ ｍｉｎ， ＢＰ １３０／ ８０ ｍｍ Ｈｇ； 意识

清， 精神较差， 急性面容， 应答切题； 双侧瞳孔直径

约 ３􀆰 ０ ｍｍ， 对光反射灵敏； 全身皮肤湿凉， 结膜无

苍白， 口唇无发绀； 双肺呼吸音粗， 未闻及干湿性啰

音； 心率 ６４ 次 ／ ｍｉｎ， 律齐， 未闻及病理性杂音； 腹

平软， 全腹无压痛反跳痛， 移动性浊音阴性， 肠鸣音

４ 次 ／ ｍｉｎ； 四肢肌力Ⅴ级， 未见肌束震颤。 实验室检

查： 血 ＷＢＣ １２􀆰 ７３×１０９ ／ Ｌ， Ｎ ９２􀆰 ８％， Ｈｂ １２９ ｇ ／ Ｌ，
胆碱酯酶 （ＣｈＥ） ３ ６７８ Ｕ ／ Ｌ， 肝、 肾、 凝血功能及

电解质未见明显异常。 初步诊断： （１） 急性吡虫啉

中毒， （２） 消化道出血。 立即脱去污染衣物， 全身

肥皂水擦洗； 同时给予吸氧、 心电监护， 静脉滴注乳

酸钠林格液 １ ０００ ｍｌ、 艾司奥美拉唑 ４０ ｍｇ＋０􀆰 ９％氯

化钠注射液 １００ ｍｌ、 醋酸奥曲肽注射液 ０􀆰 ３ ｍｇ＋０􀆰 ９％
氯化钠注射液 ２５０ ｍｌ （１０ 滴 ／ ｍｉｎ）、 异甘草酸镁注射

液 １５０ ｍｇ＋５％葡萄糖注射液 ２５０ ｍｌ， 对症支持治疗。
次日患者仍感恶心， 呕出少许褐色胃内容物。 复查血

清 ＣｈＥ ３ ４２３ Ｕ／ Ｌ， 给予碘解磷定注射液 １ ｇ 静脉滴注，
２ 次 ／ ｄ。 胃镜检查提示腐蚀性食管炎， 食管全周黏膜剥

脱， 覆大量白苔， 表面渗血， 未进入胃腔。 １０ 月 ２８ 日

复查血清ＣｈＥ ２ ５６６ Ｕ／ Ｌ， 继续抑酸、 复能、 补液等对症

治疗。 １０ 月２９ 日复查血清ＣｈＥ ３ １０６ Ｕ／ Ｌ， 办理出院。 １
月后复查胃镜未见明显异常。

２　 讨　 论

吡虫啉又名灭虫精、 蚜虱净， 化学名 １⁃（６⁃氯⁃３⁃吡
啶甲基）⁃Ｎ⁃硝基亚咪唑烷⁃２⁃基胺， 分子式 Ｃ９Ｈ１０ＣｌＮ５Ｏ２，
相对分子质量 ２５５􀆰 ７， 无色晶体， 有微弱气味， 熔点

１４３􀆰 ８ ℃， 蒸气压 ０􀆰 ２ μＰａ， 相对密度 １􀆰 ５４３， 水中溶解

度 ０􀆰 ５１ ｇ ／ Ｌ（２０℃）， 脂肪溶解度 ０􀆰 ５５ ｇ ／ ｋｇ［３］。 吡虫啉

经胃肠道迅速吸收后， 由肝细胞色素氧化酶 Ｐ４５０代谢为

烯烃、 ５⁃羟基吡虫啉、 ４，５⁃二羟基吡虫啉等， ２４～４８ ｈ 后

８０％经尿液、 ２０％经粪便全部排出体外［４］。 吡虫啉大鼠

经皮 ＬＤ５０＞２ １５０ ｍｇ ／ ｋｇ， 雄性大鼠经口 ＬＤ５０６８１ ｍｇ ／ ｋｇ，
雌性大鼠经口 ＬＤ５０８２５ ｍｇ ／ ｋｇ［５］。 吡虫啉由于化学结构

与烟碱类似， 可竞争性抑制中枢神经系统突触后烟碱

乙 酰 胆 碱 受 体 （ ｎｉｃｏｔｉｎｉｃ ａｃｅｔｙｌｃｈｏｌｉｎｅ ｒｅｃｅｐｔｏｒｓ，
ｎＡＣｈＲｓ）， 改变细胞膜内外 Ｎａ＋、 Ｋ＋离子浓度， 从而阻

断神经传导功能［６］， 并可导致血清 ＣｈＥ 活性降低［７］。
本患者为青年女性， 平素体健， 经口快速摄入大

剂量吡虫啉后伴发消化道出血。 其可能原因为吡虫啉

不仅腐蚀食管黏膜及血管， 还刺激胃黏膜引发剧烈恶

心、 呕吐， 从而造成食管黏膜大面积剥脱出血。
Ｍａｒｔíｎｅｚ 等［８］研究发现， 患者在接触吡虫啉 ６ ｈ 内可

发生消化道上皮组织学改变， 毒性特征为细胞质空泡

化、 不规则边界上皮和上皮与基底膜的间隙变宽。
虽然本例患者血清 ＣｈＥ 活性有所减低， 但并无

流涎、 瞳孔缩小、 肌束震颤、 呼吸衰竭等特征性临床
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表现， 不支持有机磷农药中毒。 这可能与患者入院后

未进行洗胃、 导泻， 也未联合血液灌流清除已吸收毒

物［９］， 造成吡虫啉在体内残留时间较长有关。 吡虫啉

可通过氧化应激作用损伤肝脏［２，３］， 而肝脏又是 ＣｈＥ 合

成的主要器官。 也有研究认为， 吡虫啉穿透血脑屏障的

能力较差， 且对中枢神经系统 ｎＡＣｈＲｓ 的作用较弱， 不

能降低ＣｈＥ 活性。 Ｍｏｈａｍｅｄ 等［１０］曾报告１ 例吡虫啉中毒

患者伴发急性呼吸衰竭， 但血清 ＣｈＥ 活性正常。 故吡虫

啉对血清 ＣｈＥ 的影响尚需更多临床病例加以验证。
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　 　 作者简介： 杨贤义 （ １９７４—）， 男， 副主任医师， 从事急诊急救

工作。

胡蜂蜇伤合并肠系膜缺血致肠坏死 １ 例
Ｏｎｅ ｃａｓｅ ｒｅｐｏｒｔ ｏｎ ｗａｓｐ ｓｔｉｎｇ ｃｏｍｐｌｉｃａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ

ｎｅｃｒｏｓｉｓ ｃａｕｓｅｄ ｂｙ ｍｅｓｅｎｔｅｒｉｃ ｉｓｃｈｅｍｉａ

杨贤义， 曾桓超， 段辉， 刘琛琛， 方志成

（十堰市太和医院 ／湖北医药学院附属医院急诊科， 湖北 十堰 ４４２０００）

　 　 摘要： 胡蜂蜇伤多表现为过敏反应和肝肾器官受损。 现

报道 １ 例胡蜂蛰伤继发广泛性肠坏死的临床救治资料， 以提

高对此类鲜见并发症的认识。
关键词： 蜂蜇伤； 肠系膜缺血； 肠坏死

中图分类号： Ｒ５９５　 　 文献标识码： Ｂ
文章编号：１００２－２２１Ｘ（２０２０）０４－０３１２－０２
ＤＯＩ：１０􀆰 １３６３１ ／ ｊ􀆰 ｃｎｋｉ􀆰 ｚｇｇｙｙｘ􀆰 ２０２０􀆰 ０４􀆰 ００７

胡蜂蜇伤后一般表现为过敏反应和肝肾凝血器官

受损， 蜇伤后合并肠系膜缺血致肠坏死十分罕见， 现

将本院收治的 １ 例报道如下。

１　 临床资料

患者， 女， ６５ 岁， 因胡蜂蜇伤 ２ ｄ、 酱油色尿 １ ｄ，
于 ２０１９ 年 ９ 月 ２７ 日入院。 既往高血压病史 ６ 年， 否

认糖尿病、 冠心病等病史， 无过敏史。
查体： Ｒ １５ 次 ／ ｍｉｎ， ＢＰ １９６ ／ １０８ ｍｍ Ｈｇ， 意识

清， 巩膜黄染， 头皮及四肢见 ５０ 余处针刺样伤口，
周围呈同心圆样坏死， 心、 肺、 腹部查体无异常。 实

验室检查： ＷＢＣ ２９􀆰 ３×１０９ ／ Ｌ， 总胆红素 （ＴＢｉＬ） ７１
μｍｏｌ ／ Ｌ， 非结合胆红素 （ＩＢｉＬ） １６１􀆰 １ μｍｏｌ ／ Ｌ， 血尿

素 氮 （ ＢＵＮ ） １０􀆰 ６７ ｍｍｏｌ ／ Ｌ， 肌 酐 （ Ｃｒ ） １２３􀆰 ３
μｍｏｌ ／ Ｌ， 丙氨酸氨基转移酶 （ＡＬＴ） ８８ Ｕ ／ Ｌ， 天冬氨

酸氨基转移酶 （ ＡＳＴ） ６８７ Ｕ ／ Ｌ， 心肌肌钙蛋白 Ｉ
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