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前摇摇言

随着工业技术的快速发展和人们物质生活需求的提高，人类在生产、生活环

境中接触各种化学品的机会日益增多。地球上存在着许多天然化学物，人们因

各种目的还在不断地研发与合成新的物质，化学物的种类和数量迅速增长。目

前，全球登记在册的化学物超过圆远园园万种，在工农业生产和日常生活中人们经
常接触的也近员园万种。据中国化学品登记中心统计，截至圆园园源年，已在中国境
内生产或进口的化学物质有源猿缘愿愿种。
化学物给人类带来巨大益处，同时多种化学物也对人体健康产生不可忽视

的危害，导致自然环境的污染和生态破坏，造成的经济损失难以估量。在化学品

的生产、贮存、运输和使用过程中，由于工艺、设备、防护、管理等原因，化学毒物

泄漏事故常有发生，不仅造成接触毒物的劳动者发生职业性中毒，并使附近大范

围的居民受到毒害。震惊世界的博帕尔事件就是一个惨痛的教训。职业性化学

物急性中毒、人为投毒事件、化学恐怖事件已成为世界范围内影响社会稳定和经

济可持续发展的重要因素。随着经济全球化，我国已逐渐成为为世界市场大规

模提供工业品的生产制造基地。“危害转嫁”倾向日益显现，如焦炭、化工、农药

等污染重、毒害大的生产行业正向发展中国家转移，甚至有的企业以保密为由，

不把原料中使用的化学物成分、毒性、危害等资料告知使用者，给化学物中毒预

防与控制增加一些新困难，如沿海某些省份曾频发有机溶剂中毒和死亡事件。

“世界工厂”带来了经济繁荣，同时也出现了化学品危害管理的新问题，我们决

不能让创造财富的生产场所变成劳动者的“血泪工厂”。

当前，我国正处于社会经济转型期，各种利益冲突、体制变化导致化学物危

害管理处于不利境地，忽视劳动条件的改善和保护劳动者安全与健康投资不足，

致使化学物中毒危害有不断加重的趋势。近年来，我国化学物急性中毒明显多

发，群死群伤的恶性事件时有发生。据不完全统计，我国有毒有害企业超过

员远园园万家，受到职业病危害的人数超过圆亿，全国每年报告的职业中毒和生产
性农药中毒病人近猿万例，中毒死亡数约员缘园园例，引起急性职业中毒的主要化
学毒物为硫化氢、一氧化碳和苯系化合物等。同时，我国化学物危害呈现三大转

移趋势，由城市工业区向边远农村转移，由东部地区向中西部转移，由大中型企此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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业向中小型企业转移，化学物中毒控制面临新的挑战。随着新材料、新工艺的引

进，新形式的职业中毒不断出现，中小企业和民营个体作坊的职业中毒呈上升倾

向。某些企业片面追求利润，忽视最基本的劳动保护设施，为逃避保护劳动者健

康的基本责任，不安排工人进行上岗前、在岗期、离岗时的职业健康检查，在高毒

害工作岗位上大量设置流动工人。另一些企业主，由于无知，轻视对上岗工人进

行必要的职业卫生和防毒知识技能的培训，有的单位甚至没有一份像样的安全

操作规程。除职业性中毒外，在化学物流通、运输等环节也出现了原可完全避免

的急性化学物中毒事件，造成一定程度的社会恐慌和不安，特别是毒鼠强、氰化

物等剧毒化学物的管理仍需加强。

严格执行国家《职业病防治法》、《使用有毒物品作业场所劳动保护条例》等

法律、法规、标准，将保护劳动者健康权益放在企业目标的重要地位并落实各项

安全、卫生防护措施，化学物中毒危害完全可以控制在一个可接受的限度内，这

对保障我国经济的可持续发展与构建和谐社会，具有重要意义。化学物急性中

毒常是时间紧迫、涉及面广、危害性大、影响深远、责任重大的公共卫生突发事

件。紧急快速救治伤病人员和对事故的及时有效控制，是一项在事发地区政府

领导下，相关部门紧密配合的系统工程。针对本地区及其周边毗邻地域化学物

生产和使用品种、企业类型、日常监控资料和相关信息，可以预期估测可能发生

中毒事故的不同特征，事故的潜在征兆，事故发展变化、爆发特性、人员伤亡特点

（根据化学物的理化特性和毒性资料）及其破坏效应和性质的范围，制定本地区

应急救援预案，对保证快速、高效地控制事故具有重大作用。在当地政府领导下

的化学物中毒监控、救治、安全、消防、化工、环保和公安等有关部门可在有事故

发生可能的目标工厂和社区，设立有效的报警、呼救信息快速反应通道以及事故

预发地灾场组织，医疗救护，防毒、防火、防爆的初级处置紧急措施。争取将事故

消灭在萌发期，最大限度地减少伤亡，降低损失，局限影响。本书围绕化学物急

性中毒这一主题，介绍了化学物急性中毒救治的基本原则、中毒控制的管理，并

对急性中毒的常见化学物进行了重点介绍，对一些中毒事故案例进行原因剖析

与经验教训进行解读，以期为各地化学物急性中毒控制工作提供参考。

本书编委会成员由江苏、浙江、山东、江西、安徽、福建、上海等地长期从事中

毒控制及职业病防治领域的管理、临床和教学科研等专家学者组成，他们对化学

物急性中毒的认识具有较为深厚的理论基础，同时又有多次实地参与急性中毒

事件应急处置与日常管理工作的丰富实践经验，为本书的写作提供了良好的背

景素材。此外，还有部分博士、硕士研究生参加了某些章节的编写和编务工作。

由于本书部分内容尚属新的尝试，很少有现存的参考资料可供借鉴；其中第三篇

内容涉及众多化学物中毒，不可能一一介绍，只选择部分有代表性的常见化学
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物；又因各位作者来自六省一市，工作环境、条件各有不同，写作风格、取材和表

达方式各异，很难做到完全一致，我们深感存在许多不足，恳请广大读者提出批

评、建议。编写工作得到各编委单位领导的重视，也得到复旦大学公共卫生学院

和公共卫生安全教育部重点实验室领导的密切关注以及复旦大学出版社责任编

辑傅淑娟副研究员的大力支持，并致谢意。

金锡鹏摇夏昭林摇汪严华
圆园园缘年苑月
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第第第第第第第第第第一一一一一一一一一一章章章章章章章章章章
急性中毒的常见原因及影响因素

第一节摇急性中毒的常见原因

急性中毒一般表现为潜伏期短、起病急、病情重，如在环境中接触高浓度硫

化氢气体，可出现“闪电样”死亡。但也有潜伏期相对较长的，如吸入水溶性低

的光气和氮氧化物。中毒发生的快慢与所接触毒物的理化性质、毒性、数量、时

间、防护意识、场所防护器材及当时周围环境状况等因素有关。急性中毒发生的

原因较为复杂，多数情况下不是单一因素。查明中毒原因，可使救治工作更具针

对性，可使控制措施更显时效性。初估和探查中毒原因是化学物急性中毒救治

与监控工作中至关重要的必需环节。尽管中毒原因常有“扑朔迷离”，但只要认

真思考，仔细排查，深入调研，必定会发现原因或找到重要线索。常见中毒的主

要原因可从以下缘方面考虑。

摇摇一、生产性中毒

在生产活动中由于设备的跑、冒、滴、漏或爆炸等其他意外事故，导致生产工

人在短时间内接触较高浓度的毒物，引起的急性中毒称生产性中毒。如近年来

国内报道建筑工地使用防水涂料因配方中含大量苯，现场测定苯的浓度超过国

家最高容许浓度达数百倍，导致工人急性苯中毒事故发生多起。

（一）设备方面

员援通风排毒设备安装不合理
不少工业企业由于没有实行“三同时”审查或职业病危害预评价制度，致使
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生产活动中设备工艺路线设计不合理或设备安装不合格，没有及时发现、及时更

正或改进，在生产过程中直接导致或间接诱发中毒事故的发生。如某生产有机

氟工厂因通风系统设计不合理，由于临时停电，使生产车间的毒物排风系统停止

运转，造成当时已排入排气管内的有机氟裂解残液气体倒流入化学分析室，致使

分析室的工作人员在不知不觉的情况下持续吸入剧毒有害气体发生严重中毒而

死亡。

圆援没有密闭、通风排毒设施或通风排毒效果不佳
南方某省三资企业的玩具厂和塑料制品厂黏合工段不断有人发病，表现为

头痛、头晕、乏力、恶心、呕吐、步态不稳、嗜睡、意识模糊，重者昏迷、抽搐，病程中

无发热症状，有的工人病情突然恶化死亡，曾考虑是病毒性脑炎。经职业流行病

学、毒理及毒物分析，终于查清中毒原因：其中一工厂没有密闭、通风排毒设施，

而另一工厂有通风机但排风效果不良，工人接触的黏合剂中猿源猿缘胶的溶剂和
粤月杂溶剂缘员源各含有苑怨豫和怨愿豫的员，圆鄄二氯乙烷，造成二氯乙烷中毒。后针对
中毒原因采取了正确的防护措施，改善了通风系统，很快控制了中毒的发生。

猿援设备检修或抢修不及时
某公司氨基酸车间在试生产时，由于蕴鄄天门冬氨酸车间和三氯丙酮车间硫

酸加料罐的下料管路与空压管路之间有一阀门损坏，造成通氯阀门多处泄漏，工

人闻到了一股股难闻的刺激气味，多次向车间主任汇报。车间主任为赶生产进

度没有及时组织检修，后在未采取任何防毒防护措施的情况下，通知其他当班人

员进行抢修；操作人员出现胸闷、干咳、头痛、头晕、恶心、呕吐等程度不同的中毒

症状。后经调查和现场监测，证实是一起氯气急性中毒事故。

源援因设备故障引起的跑、冒、滴、漏、爆
在生产过程中常因设备、管道损坏发生跑、冒、滴、漏现象，外逸的气体通过

呼吸道吸入而引起中毒。这类事故发生较多，事故一旦发生往往情况紧急、波及

面广、危害严重，容易引起多人同时急性中毒。如员怨怨愿年某钢铁公司焦化厂悦韵
输送管道被一自卸倒斗车刮坏，大量 悦韵气体外泄，造成苑人死亡、多人中毒的
恶性事故。圆园园缘年员月员愿日凌晨，某市郊区一石油化工厂聚氯乙烯车间的聚
合釜，因工人操作不当，引起爆炸并燃烧。大量氯乙烯单体喷出，发生怨名工人
急性中毒。

（二）安全管理制度

员援没有制订安全操作规程
某化工厂丙酮氰醇生产工段氢氰酸管道发生堵塞，该工段长在进行检修排

除故障的过程中，发现已拆下塞子的氢氰酸管道有轻微滴漏，即赶往四楼平台，
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匆忙关闭滴漏管道的开关，误将氢氰酸储槽总开关打开，造成槽内数十公斤氢氰

酸外漏。他紧急呼叫工人撤离，但处于下风向的其他工段的部分职工来不及脱

离，吸入大量氰化氢气体，导致源人发生急性氰化氢中毒，其中员人急性氰化氢
中毒伴脑外伤死亡。事故调查中发现，该企业没有制订安全生产操作规程，工段

长本人虽率先抢修但无操作规程可依，随意操作酿成事故。

圆援违反安全操作制度或执行不当
某漂粉精生产工厂操作工在制漂粉液时，事先未放置冷却水，又未检查阀门

开关，等到发现一氯气桶逸出强烈刺激的氯气味时，桶内浆液已经外溢，通氯超

过工艺用量。操作工虽及时用水冲洗，但在冲洗过程中又不仔细，将含有浆液的

污水溅在他的工作鞋内；在现场环境中大量氯气逸散严重污染的条件下，造成氯

气中毒。事故原因分析：化工生产作业必须严格按照安全生产操作规程进行操

作，对生产的全过程应严格控制，精确计算原料的使用量，细化操作过程的每一

步骤。该操作工未严格按照工艺要求操作，事先未检查阀门开关，导致通氯量超

过标准，在发生浆液外漏时，违反常规用水无序冲洗，造成一起不该发生的氯气

中毒事故，说明操作人员对执行安全操作制度的观念薄弱。

猿援没有安全警告标志或保障装置
一外来青年民工进入草菇厂房后立即昏倒，救出时已死亡。经调查，草菇生

产时用腐烂棉花作为养料，发酵过程产生大量 悦韵圆聚集，突然进入可发生急性
悦韵圆中毒。该草菇厂房没有任何危险警告标识或其他保障装置，也未采取通风
等措施，同时环境中气温较高并相对缺氧，也是造成急性悦韵圆中毒的重要原因。
源援缺乏必要的安全监护和督促检查
某制药厂对新装的储氨罐和蒸发式冷液器进行试压找漏和输氨系统工艺调

试，在检查员号氨储罐排气阀门时，由于该管道安装时管道丝口壁过薄，强度不
够，开启阀门时管道齐根断裂。当时 员号氨储罐处于工作状态，罐内压力达
员圆援缘噪早辕糟皂圆，以致高压液氨从裂口处大量喷出，顿时现场氨雾弥漫，操作人员无
法靠近抢救。后在消防人员的协作下，用大量高压水封住外逸氨气，操作工人未

戴上防毒面具冲进现场关闭阀门进行抢救。至此约有源吨液氨外逸造成环境污
染。在抢救过程中有苑人被送医院救治，其中源人留院观察。经现场测试，员号
氨储罐排气管断裂处的上、下方的氨气浓度为远～愿远皂早辕皂猿。事故发生原因：设
备检修时未充分认识到可能发生的意外事故，缺乏必要的安全监护和督促检查，

工艺调试前对有关设备未作全面严格检查以消除隐患，生产现场也未按规范要

求配置足够有效的供氧防毒面具。

（三）化学品管理

化学品管理体制和管理规章因素造成化学毒物名称不全、品种不明、培训不此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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合格，导致管理人员对毒物的毒性缺乏足够的认识或必要的防护措施等。有无

严格的化学品管理制度、有效的防护措施、有关毒物知识的培训是否扎实到位及

发生中毒后是否知晓现场及时处理手段等因素，将直接关系到中毒是否发生，并

影响中毒后果的轻重程度。

员援化学物成分不明或化学品无毒性鉴定证明
某地一名女大学生应聘到一家三资化工企业，从事实验室工作，每天与化学

试剂以及各种代号不同的化工原料和半成品接触；工作不久后，出现了全身酸痛、

四肢麻木、头晕、恶心、呕吐、上腹部剧烈烧灼感等症状，医院以“病毒性肝炎”收

治，传染性肝炎缘项指标均为阴性，经保肝、抗病毒、镇痛等对症处理后症状有所好
转，但上班后不久再次出现同样病状；为查清原因，经专家多次会诊，并请职业卫生

专家赴其工作现场进行调查。在当地有关人员的密切配合下，应用职业卫生技术

手段，终于查清了实验室中代号为“源猿猿”的化学试剂是二甲基甲酰胺（阅酝云），该女
大学生是因工作时接触过量二甲基甲酰胺，导致“中毒性肝病”。专家提出了相应

的预防措施并及时调整了治疗方案，终止了中毒事故的进一步发展。

圆援化学品来源不明
某企业愿名修理工在高炉炉顶更换损坏了的热风阀门时，嗅到异常气味，均

感到不适，但仍坚持工作，约员小时工作完毕。工作后苑人自感周身不适、疲乏、
恶心，其中源人于工作后猿小时左右，先发冷，后发热，经住院对症处理，次日体
温正常。经调查发现，热风阀门上冷却水管旁间隙中的填料，原使用石棉绳，而

近期更换使用新的填料为聚四氟乙烯，因新填料持续高温受热而产生热解产物，

其中有四氟乙烯、六氟乙烯、八氟异丁烯、氟光气等混合气体，吸入后导致中毒。

猿援化学品贮存或放置不当
有些化学品贮存或放置不当常常造成中毒事故发生。如某地区电化厂因液

氯钢瓶爆炸导致苑苑怨人中毒、缘怨人死亡。这是一起由于液氯钢瓶贮存靠近暖
房，高温使钢瓶中氯气膨胀而爆炸酿成的恶性中毒事故。

源援化学品转移或运输无标志或标志不清
某厂将远园吨硅铁冒雨装入闷罐车车厢后运送，圆名押运工人食宿皆在此车

厢中，列车行驶缘小时后，圆人均感到头晕、头痛、恶心、呕吐等，稍后头晕加重，圆
人处于朦胧状态在车厢中度过猿天，其中一名员愿岁青年蜷缩车厢角落内，苑愿小
时后死亡，另一名猿园岁押运者位于车厢门口，打开了车门，抵达终点时送到医
院，当时患者神情恍惚，血压员园辕远噪孕葬，呈重症面容，心电图显示心肌缺血，诊断
为休克原因待查。后经调查，发现由于硅铁中含有一定量的磷，装车时被雨淋

湿，硅铁潮解时不断释放出磷化氢，工人吸入后导致磷化氢中毒。
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（四）个体因素

员援无个人防护用品
有害因素作用于机体，其损伤效应的大小与人体有无使用个人防护用品关

系较大，以下的例子表明不同防护程度下对沙林毒气的防护效果（表员鄄员鄄员）。

表员鄄员鄄员摇不同防护程度下的沙林毒气防护效果

防护程度 防护效果（豫）

未使用正规防毒面具 员园
戴合格防毒面具（员缘泽内） 缘缘
戴合格防毒面具（猿园泽内） 远缘
戴合格防毒面具并预服预防药物 员园园

圆援个人防护用品性能不佳、不使用或使用不当
不同场合应使用不同方式的防护用品，针对不同毒物应使用不同性能的防

毒面具（根据标识、种类）在防止中毒中，可发挥很大作用。如某镇办水厂，加氯

消毒工艺较为原始，即用液氯钢瓶置于水泵吸水口滴加消毒。某日下午远时许，
赵某（男，猿源岁）当班抄表时，嗅及液氯间有氯气味，查见钢瓶接头处橡胶管破
裂，戴失效防毒口罩去关钢瓶未成，即通知有关同事请求帮助，因胸闷、咳嗽、心

悸继而昏倒在同事家中，后送医院救治。当日下午苑时许，同事万某（男，源苑岁）
戴用同一防毒口罩帮助关阀维修后离开时，因呼吸困难、剧咳、小便失禁而昏倒

在厂门口，也被送往医院救治。赵、万二人均被诊断为急性氯气中毒。生产工艺

落后，操作原始，个人防护用品性能不佳是造成本次氯气中毒的主要原因。

猿援缺乏安全知识、安全意识淡薄
如员怨怨猿年，某市化工厂发生液氯泄漏，该厂职工对氯气中毒的有关知识有

所了解，知道如何快速撤离和防护，数百人中仅怨名员工住院；而周围居民则缺
乏这方面知识，有的甚至闻到毒气味后开窗换气，有的顶着风往化工厂方向奔

跑，多数人甚至不懂得用湿毛巾捂住口鼻，造成数千人中毒住院。

源援接触毒物时间过长、处于过度疲劳状态
某农药厂建筑工地，建筑工人在原包装车间挖沟，无任何防护设施，挖至

圆缘糟皂深处，双脚一直接触污水。工作既脏又重，连续作业没有休息。几天后，猿
名建筑工人出现头晕、头痛、乏力、恶心、嗜睡、心悸、下腹痛、尿急、尿频、尿痛、口

唇发绀、气急等症状，在某综合性医院诊断为血尿待查。经调查分析，证实污水

中有农药杀虫醚水解产物源鄄氮邻甲苯胺含量很高，患者双脚长时间浸泡在水
中，经皮肤吸收而中毒。该毒物可致高铁血红蛋白血症、化学性膀胱炎，与患者
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的临床表现完全相符。

缘援患有从事有毒作业的禁忌证
按国家已颁布的有关法规规定，有毒有害作业者在上岗前必须接受安全技

术、劳动卫生和防尘防毒知识的培训，并进行上岗前健康检查；有职业禁忌证患

者不得从事相关有害作业；工人应掌握自己在生产中接触到的有毒有害物质及

其对人体健康的危害以及如何防护等基本知识。工厂根据工人的身体情况决定

是否可从事该作业；发生中毒时，医师应详细询问职业接触史，并查看历年健康

检查资料。现实中，不少工矿企业主故意隐瞒有毒作业情况，致使作业者完全不

了解自己在工作中已接触有毒物质，也不按要求对工人进行上岗前健康检查，使

一些有职业禁忌证的人员进入有毒作业岗位，是造成职业性隐匿式中毒的常见

的、危害较大的主要原因之一。

摇摇二、生活性中毒

这是非职业人群急性中毒的重要原因之一。常见于下列情况：①使用有毒
物质污染的瓶、罐等盛装食物、饮料、调味品；或食用已中毒或已大量吸收毒物的

家禽、家畜、鱼类；或因毒物误用、误食等而导致中毒；②农药喷洒蔬菜、水果后未
按规定的时间上市，又未清洗干净，食后中毒；③制造伪劣产品或用有毒的化学
物染色以欺骗顾客，如用甲醇兑入酒中冒充饮用酒，导致饮用者中毒；有报道用

牛骨熬制牛胶，加入成型防腐剂———密陀僧，作为补品“驴皮胶”出售，致服用者

发生腹绞痛、急性铅中毒和中毒性肝病；④在食品加工过程中，因不严格遵守食
品加工卫生法规和操作规程，以致造成毒物污染，如将亚硝酸钠当作食盐、碳酸

钡作为发酵粉、磷酸三邻甲苯酯作为一般机油用于磨面机，从而导致多起群发性

中毒事件。一些防腐剂如硼酸与硼酸衍生物、碘与碘化物、过锰酸钾、酚与其衍

生物、阳离子型清洁剂、氯酸盐类、硝酸银、蛋白化银与苦味酸银等，由于食入或

其他途径接触此类药物，也可造成急性中毒。

摇摇三、环境污染

由于工农业生产或交通事故，使空气、水源、土壤环境受到毒物的污染，也是

引起广大居民发生中毒的主要原因之一。氯气、氨气等有害气体在贮存、运输过

程中由于不按操作规程操作导致大量泄漏，造成多起集体中毒事故。如圆园园缘年
猿月圆怨日，京沪高速公路江苏省淮安市路段发生槽罐车侧翻，大量氯气泄漏，波
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及淮阴区王兴镇三尖村附近，致使周边地区千余村民急诊救治，员猿源人中毒住院
治疗，所幸无人致死。急性中毒多为群发性，特别在生产场所，由于事故而导致

大量毒物外泄时，现场人员难以避免发生中毒，只是轻重程度不一。如圆园园猿年
员圆月圆猿日圆圆时，四川石油管理局位于开县高桥镇晓阳村境内的员远号井，在起
钻过程中，发生天然气井喷事故，井内喷出的大量含有高浓度硫化氢的天然气，

四处弥漫、扩散，导致圆源猿人因硫化氢中毒死亡，圆员源圆人因中毒住院治疗，远援缘
万人被紧急疏散安置。环境污染也多见于化工厂将废水、废渣未经处理即排入

江河中，污染水源。如圆园世纪缘园年代在日本发生的水俣病，经员园多年的调查
研究，确认为水源污染的有机汞中毒。

摇摇四、其他污染途径

多为无色、无臭、无刺激性的气体污染空气而不易引起警觉。如常常发生在

汽车内的一氧化碳中毒事故，其原因就是一氧化碳从排气管通过汽车底盘裂隙

进入车厢内而导致乘客中毒。其他场所空气污染造成急性中毒常见的有以下一

些情况：①有些毒物是在一定条件下发生化学反应而产生的，如硅铁中含磷，在
潮湿的情况下产生磷化氢，硝化棉燃烧后产生氮氧化物等有毒物质，造成空气污

染；②发生火灾时，失火的工厂、仓库、房屋等场所中的原有物质，经火烧后分解
或燃烧后所产生的一氧化碳或氮氧化物等多种有害气体，如未采取相应防范措

施，会造成消防人员发生急性中毒；③建筑装饰材料日新月异，要充分注意由于
其中含有毒物，挥发后可造成空气污染致人中毒，近年来常有报道室内装修时因

材料中含有苯、甲醛等有毒物质致人中毒或死亡的事件；④相对密闭空间，如炉、
塔、釜、槽、管道（烟道、隧道、下水道）、沟、坑、井、池、涵洞、船舱、地下仓库、地

窖、谷仓、储藏室等，常因硫化氢、一氧化碳、二氧化碳等有害气体或空气中氧气

相对不足而导致中毒或窒息死亡的事故，累有发生。

摇摇五、人为性因素

摇摇（一）投毒及谋杀

圆园园圆年发生在我国某地一起多人食物中毒就是一起严重的人为投毒事件。
部分学生和民工因食用了饮食店内的油条、烧饼、麻团等食物后发生大面积中

毒，中毒者达圆园园多人，多数口吐白沫、鼻孔出血、四肢抽搐。经抢救治疗，仍有



第一章摇急性中毒的常见原因及影响因素 怨摇摇摇摇

公
共
卫
生
安
全
与
应
急
处
置
系
列

猿愿人死亡。当地卫生监督部门和公安部门从中毒者所进食物中检查出一种被
称为“三步倒”、“闻到死”的高毒灭鼠药“毒鼠强”成分。近些年来常有因“毒鼠

强”致人死亡事件发生，引起我国政府的高度重视，相继出台了加强剧毒物品管

理的规定，禁止生产、储存、使用毒鼠强。

（二）食品污染

常见化学性食物中毒有：毒物直接污染食品，食用者根本不知原因而中毒，

如农药污染蔬菜、水果，浸泡农药的种子加工后作为粮食等。食用已被毒物污染

的家禽、家畜或鱼类而中毒，如圆园园猿年曾在我国南方某工业园区发生一起重大
集体中毒事件，造成近源园园名民工食物中毒，是因使用含毒物的盛器装食物、饮
料所引起。又如劣质锡壶（内含铅量高）盛酒引起铅中毒所致的铅绞痛等在农

村地区也常发生。将毒物作为调味品、发酵剂等，如以亚硝酸钠作为食盐，以氟

硅酸钠作为小苏打，乙二醇误作饮料用等。食用加工不安全的有毒食品，如发生

在安徽和江西的“湖口病”是由于食用未经加工处理的粗制棉油；食用“花炮盐”

引起铊中毒等。由食品污染毒物所致的急性化学物中毒，其特点有以下猿点。
（员）早期以胃肠道症状为主，易误诊为胃肠炎。未吃含毒食物者不发病，但
要重视周围群众的暗示性“癔症样”发作。

（圆）中毒品种以毒鼠强或氟乙酰胺等灭鼠剂为多见，此外有亚硝酸盐、碳酸
钡、铅、砷、铊及有机磷农药等。

（猿）中毒类型。可一次大量造成大批人群中毒，或多次少量中毒病人反复
出现。早期诊断，及时处理，可明显降低毒作用，控制中毒事件的进一步发展。

（三）医源性污染

医源性因素导致急性中毒主要见于圆种情况：①医疗事故；②民间使用偏
方、土方治病，其中含有毒物，造成中毒。后者最为常见。

员援止痛剂、退热剂及抗炎药物
如水杨酸盐类达到中毒剂量时，可直接刺激中枢神经系统，造成过度呼吸和

代谢性酸中毒；镇痛剂如吡拉唑类大剂量使用时，可造成变性血红蛋白症，产生

颗粒性白细胞减少症，严重者可发生肝、肾与脑组织退行性病变而造成死亡。临

床上使用芬那西汀与乙胺芬有急性中毒的报道，与阿司匹林联用后，可造成血红

蛋白变性与硫血红蛋白而出现发绀，中毒剂量时出现肝、肾、心脏及中枢神经系

统多脏器损伤直至死亡。

圆援麻醉剂
多数麻醉剂如可卡因、乙醚、氯仿、环丙烷、恩氟烷、氟烷过量使用时可导致



员园摇摇摇 摇第一篇摇化学物急性中毒救治概论

公
共
卫
生
安
全
与
应
急
处
置
系
列

中毒，最初的症状为不安、易激动、幻觉、心跳加快、瞳孔扩大、发冷或发热、感觉

障碍、腹痛、呕吐、麻木、肌肉痉挛；严重者出现不规则呼吸、惊厥、昏迷、循环衰竭

而死亡。

猿援抑制剂
一些镇静、催眠、抗惊厥抑制剂如许多巴比妥类和非巴比妥类药物在大剂量

使用时会出现急性中毒。早期症状为嗜睡、精神恍惚；接着迅速出现昏迷，有慢

而浅的呼吸、肌肉松弛、血压降低、发绀、痉挛、肌肉抽搐、体温降低或升高以及反

射消失。昏迷的时间视中毒剂量而定。如持续昏迷时，在肺下部区域可听到湿

性啰音，肺水肿，也可能发生肺膨胀不全或吸入性肺炎，并有肺实质性病变，常由

于肺炎、肺水肿或难治性低血压而死亡。脑水肿可造成持续性昏迷。

源援影响自主神经系统药物
如阿托品、莨菪碱、颠茄、东莨菪碱与合成性代替品等，由于食入、注射此类

药物造成中毒的主要症状为谵妄、发热、皮肤干红、丧失定向力、幻觉、痉挛、肌肉

僵直、惊厥和昏迷。

缘援心血管类药物
注射、食入过量洋地黄与洋地黄制剂时会出现头痛、恶心、呕吐、腹泻、视力

模糊、谵妄、血压下降甚至死亡。奎尼丁中毒时的主要症状为血压下降与恶心，

盐酸普鲁卡因硫胺中毒时的主要症状为脉搏不规则和血压下降，硫氰酸盐类中

毒时的主要症状为血压下降并出现精神病行为，亚硝酸盐与硝酸盐中毒时的主

要症状为血压下降和发绀，抗凝血剂双香豆素、肝素等中毒时的主要症状为

出血。

远援抗感染药物
几乎所有的磺胺类药物在不当使用时都会出现危及生命的现象。大部分因

使用抗生素类药物而死亡的人，多半为过敏反应或抗药性细菌的过度繁殖，正常

菌群失衡致霉菌感染不治而死亡。使用奎宁类药物中毒的主要症状为呕吐和血

压下降。

苑援兴奋剂、抗抑郁药类精神药物
单胺氧化酶抑制剂类抗抑郁药急性中毒的主要症状为兴奋与黄疸，使用过

量时会造成死亡，咖啡因与茶碱中毒时的主要症状为虚脱与血压下降。

愿援樟脑
用于虫害驱避剂，而樟脑油可用于呼吸救助兴奋剂。樟脑急性中毒时的主

要症状为痉挛。食入后，口与喉发热、上腹部痛、口渴、恶心、呕吐、紧张感、眩晕、

应急性行为、意识不清、僵直、脉搏快速、呼吸缓慢、面部肌肉抽搐、肌肉与全身性

痉挛等。


