　　某皮鞋厂仓库保管员慢性苯中毒案例讨论题
　　患者张XX，女性，36岁，某皮鞋厂仓库保管员。因头痛、头昏、乏力、失眠、多梦、记忆力减退、月经过多、牙龈出血而入院。入院检查：神志清楚，呈贫血面容，皮肤黏膜无瘀点，体温37度，呼吸21次/min，血压110/65mmhg,心肺(-)，腹部平软，肝在肋下1.5cm，血象检查：白细胞计数2.5*10^9/L，中性粒细胞1.3*10^9/L,血小板50*10^9/L，红细胞3*10^12/L，血红蛋白60g/L;尿常规检查(-)，肝功能检查正常。骨髓检查诊断为再生障碍性贫血。

　　[问题讨论1]

　　1、 引起再生障碍性贫血的常见毒物是什么?其接触机会有哪些?

　　2、 要确定其为职业性中毒，还应调查什么?

　　患者自诉以往身体健康，从1990年开始担任仓库保管员工作，工作一直勤勤恳恳，每一都在仓库工作。仓库中存有苯、甲苯、汽油、醋酸乙酯等化学品。经测定，空气中苯浓度最低位120mg/m^3,最高达120mg/m^3(苯的时间加权平均容许浓度为6g/m^3)，是标准值的20~60倍，诊断为慢性苯中毒。

　　患者的办公室设在仓库内，工作时无任何防护措施，室内无通风排毒装置。无在岗期间健康检查制度，未接受过职业卫生宣传教育。上岗前未进行健康检查。本人不知道仓库中存放的苯、甲苯、醋酸乙酯等是有毒物质，从事此工作后出现头痛、头昏、失眠、记忆力减退、月经过多、牙龈出血才去医院就诊。

　　[问题讨论2]

　　3、试述慢性苯中毒的临床表现及毒作用机制。比较急、慢性苯中毒的临床表现有何不同?

　　4、指出造成患者慢性苯中毒的原因是什么?

　　5、如何防止此类事件的发生?

　　住院后警用升白细胞药、多种维生素、核苷酸类药物以及泼尼松、丙酸睾丸素，辅以中草药治疗，患者的病情好转，血象已回升至正常水平，即出院，休息半个月后，又回到原工作岗位。继续从事仓库保管工作，7个月后患者出现反复发热，口腔溃疡，月经过多，牙龈出血等，症状产以前严重而再次入院治疗。

　　[问题讨论3]

　　6、简述慢性苯中毒的治疗和处理措施。

　　7、患者为什么再次入院?其后果如何?

　　8、此患者经治疗出院后，应注意什么事项?

　　答案分析:

　　1苯及其衍生物

　　工农业接触机会较多：苯的制造，作为有机化合物中的原料，作为溶剂、稀释剂和萃取剂。

　　日常生活：新房装修时采用含苯的涂料、胶等

　　2除却医院的临床诊断外，

　　1)病人的职业史包括：

　　①患者的工种和工龄;

　　②接触职业性有害因素的情况;

　　③症状出现的时间;

　　④同工种人群的发病情况;

　　⑤非职业性接触和其他生活情况等。

　　2)职业病现场危害调查与评价情况：

　　对工作场所进行调查，了解工作场所中存在哪些职业性有害因素，及其种类、特点、强度等。

　　3)临床表现及辅助检查结果等

　　3(1)以造血系统的损害为主。早期出现不同程度的中毒性类神经征，主要表现为头痛、头晕、记忆力减退、失眠、感觉异常、食欲不振等。中毒晚期可出现全血细胞减少，甚至再生障碍性贫血。

　　(2)苯可引起各种类型的白血病，其中以急性粒细胞白血病较多见。

　　(3)苯的皮肤接触可因脱脂而变得干燥、脱屑，以至皲裂，敏感者可发生过敏性湿疹。

　　急性苯中毒：主要是神经症状，轻者表现为兴奋，面部潮红、眩晕等酒醉状。中毒进一步发展，出现恶心、呕吐、步态不稳以至意识丧失，对光反射消失，脉细速，呼吸浅表，血压下降，严重的可因呼吸和循环衰竭而死亡。

　　慢性苯中毒：主要是造血系统损害，早期出现不同程度的中毒性类神经征，主要表现为头痛、头晕、记忆力减退、失眠、感觉异常、食欲不振等。对造血系统的损害是慢性苯中毒的主要特点。中毒晚期可出现全血细胞减少，甚至再生障碍性贫血。各种白血病等

　　4、指出造成患者慢性苯中毒的原因是什么?

　　慢性苯中毒属于职业性损害，职业性有害因素的致病模式作用条件包括：

　　①接触机会

　　②接触方式

　　③接触时间

　　④接触职业性有害因素的浓度

　　根据材料中“仓库中存有苯、甲苯、汽油、醋酸乙酯等化学品”“担任仓库保管员工作”“办公室设在仓库内，工作时无任何防护措施，室内无通风排毒装置”可以得出患者接触笨的经常接触到苯，由“工作一直勤勤恳恳，每一都在仓库工作”可知患者接触时间很长，原文中还提到“空气中苯浓度是标准值的20~60倍”，有害因素的浓度很高，通过呼吸道到进入患者体内而致病。此外，“无在岗期间健康检查制度，未接受过职业卫生宣传教育。上岗前未进行健康检查。本人不知道仓库中存放的苯、甲苯、醋酸乙酯等是有毒物质，”在岗期间健康检查缺少，职业损害宣教缺乏，等也是导致慢性苯中毒的原因。

　　5 职业病的基本预防原则

　　1)、三级预防的原则

　　(1)第一级预防：即采取有效的措施，从根本上消除或最大可能地减少对职业性有害因素的接触和对职业人群健康的影响，

　　第二级预防：当第一级预防措施未能完全达到要求，职业性有害因素开始损伤劳动者健康时，应尽早发现，采取补救措施。例如开展职工的健康监护，进行定期的健康检查，以便早期发现职业病病人，及时治疗处理等。

　　(3)第三级预防

　　2)、安全第一、预防为主的原则

　　职业性损害的防制措施应包括法律措施、组织措施、技术措施和职业人员健康监护等。

　　1)、法律措施

　　(1)预防性卫生监督(2)经常性卫生监督

　　2)、组织措施

　　(1)领导重视

　　(2)加强人员培训和健康教育原文中提到了教育不到位

　　(3)建立健全合理的职业卫生制度

　　3)、技术措施

　　(1)改革工艺过程、消除或减少职业性有害因素的危害，减少仓库内苯的蒸发，降低浓度

　　(2)生产过程尽可能机械化、自动化和密闭化，减少工人接触毒物、粉尘及各种有害物理因素的机会。

　　(3)加强工作场所的通风排毒除尘，加强工人的防护措施

　　4)健康监护

　　就业前健康检查、定期健康检查、离岗或转岗健康检查、职业病健康筛选

　　注意：根据基本原则，将具体措施整合到不同级别的预防原则当中

　　6 职业病患者的处理：

　　治疗;治疗重点是恢复造血功能，可采用中西药物，并给予对症治疗。白血病和再生障碍性贫血的治疗原则同内科治疗这两种疾病的治疗原则。

　　落实应享有的各种待遇。

　　①用人单位应当按照国家有关规定，安排职业病病人进行治疗、康复和定期检查;

　　②用人单位对不宜继续从事原工作的职业病病人，应当调离原岗位，并妥善处理;

　　③用人单位对从事职业病危害作业的劳动者，应当给予适当岗位津贴。

　　7 首先疾病为彻底治愈，只是达到临床治愈水平患者就出院了，第二，出院后再次接触苯

　　后果：导致疾病进展更加严重，一直难度增大甚至无法治愈导致死亡。

