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例就诊患儿血铅检测结果分析
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目的
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了解哈尔滨地区儿童血铅含量的现状!预防铅中毒$方法
!

对
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年
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月至
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年
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月
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例就诊患儿血铅含量测定结果分析!应用北京博晖钨舟型原子吸收光谱仪及专用稀释液进行测定$结果
!

患儿血铅大于
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为血铅超标!分析患儿的血铅含量与患者年龄!应用统计学软件分析说明铅中毒与年龄有

相关性"
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#!并且血铅与性别相关性密切"

@

$
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#$结论
!

儿童的铅中毒与儿童年龄性别有关!对儿童生

长发育危害极大!有效的预防!及时的治疗至关重要$
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近几年来#随着我国现代工业和现代交通发展迅猛#环境

污染日益严重#儿童的铅中毒也是日益突出#并且铅中毒对儿

童的生长发育的危害是多方面的#有些是不可逆的#所以对铅

中毒认识在逐步地提高#对铅中毒的防治更为重要)世界卫生

组织和美国疾病控制中心文件规定儿童的血铅水平可分为五
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)我国儿科工作者认为1零血铅2为无害水平*
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)儿童

铅代谢具有以下
#

个明显的特点!一是吸收多#二是排泄率低#

三是骨骼中的铅流动性大#所以儿童容易导致铅中毒)
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资料与方法
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检测方法
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血铅测定用
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钨舟原子吸收光谱

仪#采集末梢血用一次性定量取血管#取
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血加入专用稀

释液$

"4#0FQ

%中混匀#冰箱
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可保存
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可长期保存)测定时严格按照操作规程进行#标准曲线$
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%然后测定质控品符合要求再进行样本测试*
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统计学方法
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用
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统计学软件进行检验)
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结
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果

不同年龄段儿童铅中毒人数和检出率见表
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#应用
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2 检

验#所得结果
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#表示铅中毒与年龄有关#结合例数及所

占比例说明随着年龄的增长铅中毒的患儿逐渐增加)
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不同年龄段铅中毒检出率%
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不同性别儿童铅中毒人数和检出率见表
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)经统计学计
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#故认为男女性别间铅中毒的差别有统计学意义#

男患儿铅中毒的比率高于女患儿)
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铅广泛存在于生活环境和食物链中#被人体经呼吸道和消

化道摄入且在人体内无任何生理功能#儿童由于代谢和发育特

点对铅的毒性敏感#对大脑损害是永久性的)在一般的气象条

件下铅多积聚在离地面
!F

左右的大气中#恰是儿童的呼吸

带*

#

+

#因此儿童从污染的空气中吸入的铅是成人的
!40

!

24/

倍*
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)

铅一般经过消化系统和呼吸系统进入人体#以络合物的形

式经血液输送到各个组织器官储存在软组织和骨骼中)血液

中
35X

的铅在红细胞中#其浓度与机体铅的吸收,排出分布处

于平衡状态#当生活环境不变可反映体内铅负荷和铅的健康危

害*
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+

)研究表明血铅是当前最可行,最灵敏反映铅对人体健康

危害的指标)

血铅的危害可见于!$

!

%血液和造血毒性#表现为铁粒幼细

胞性贫血#骨髓铁增多,溶血,嗜碱性点彩红细胞增多等)$

2

%

中枢神经系统毒性可引起注意力涣散,记忆力减退,理解力降

低和学习困难#多动症导致智力下降#尤其是出现学习障碍#会

导致感觉功能障碍)铅对周围神经系统的主要影响是降低运

动功能和神经传导速度#肌肉损害是严重铅中毒的典型症状之

一)$

#

%肾毒性,铅中毒性肾病,肾小管重吸收功能障碍#可出

现氨基酸尿,糖尿,高尿酸血症#可引起平滑肌功能障碍#高血

压和肠绞痛)$

-

%对生殖功能的影响表现为精子数减少形态

异常*
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表
!

中可见随着年龄的增长铅中毒比例不断增高#这与儿

童随着年龄的增长活动的范围越大接触铅污染的机会越多#中

毒的途径大部分是经口传入的#与铅尘排放室内装修,吸烟,印

刷品,电子产品,玩具,文具等生活用品及某些含铅食品等接

触#并且大量含铅产品已进入家庭#说明了环境使我国儿童接

触铅污染的机会日益增多#且环境污染已是社会问题)婴儿组

$
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岁%虽然活动面积小#且为刚出生阶段接触铅概率相对

小些#但问诊后发现多见于皮肤病例如湿疹等不规范的外用药

有关#个别父母有特殊工作铅尘接触史)

另外#从表
2

可见对于不同性别儿童血铅进行比较表明男

童血铅的水平明显比女童高#高铅血症比率明显高于女童#差

异有统计学意义#说明男童活动空间范围较女童广#接触铅的

概率更多#易感性更高)因此儿童体内的铅代谢#接触铅污染

的机会可能存在性别差异)

1

!

铅中毒防治

儿童阶段为铅中毒的高危阶段#此阶段的生长发育将影响

每个人的一生#所以重视儿童的铅中毒是至关重要的)对儿童

及监护人的健康教育最为基础#作用强大(培养儿童良好的生

活习惯和饮食习惯#调节饮食结构#合理膳食#改变环境#特殊

家长$有铅接触%在下班前必须特殊处理)家庭装修时应避免

使用含铅建筑材料#家庭尽量多开窗通风)更换含铅汽油#减

少油漆,化妆品和日用品中铅的污染#规范儿童玩具文具市场#

以减少或消除铅污染对儿童健康和智力发展的影响#从而提高

人口素质)
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高#且药物的敏感性也较高#提示大肠埃希菌是本院院内感染

的主要细菌#应引起本院各个部门的高度重视*
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)

由于近几年来广谱抗生素的广泛反复长期应用#加上南方

气候的温湿环境#真菌深部感染日趋严重#本研究念珠菌检出

占了
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#从血液分离出来的念珠菌近年来有上升的趋势#

致死率也相当高#因此#临床应严格控制抗生素的使用)

细菌耐药性的增加是临床面临的一个难题#血培养病原菌

及细菌耐药性监测是临床了解病原菌变迁和耐药变化规律的

重要手段#也是指导医生临床上合理使用抗生素的重要依据#

这有助于减少或延缓耐药菌株的产生)

参考文献

*

!

+ 叶应妩#王毓三#申子瑜#等
4

全国临床检验操作规程

*

%

+

4#

版
4

南京!东南大学出版社#

2""0

!

/#$4

*

2

+ 曾云祥#吴娅娅#黄友泽#等
4223

例血培养阳性结果分析

*

[

+

4

中国微生态学杂志#

2""0

#

-

$

2

%!

!/!6!/-4

*

#

+ 解晓珍#张中奎#张克斌#等
42-2"

份血培养结果及菌株

耐药状况分析*

[

+

4

第三军医大学学报#

2""2

#

2-

$

$

%!

!#/6

!-"4

*

-

+ 刘小平#徐安平#李建武#等
4

细菌感染患者
2-0

例血培养

阳性结果分析*

[

+

4

中华检验医学杂志#

2""5

#

2$

$

2

%!

!/$6

!$"4

*

5

+ 王山梅#金湘东#罗君#等
4!"!3

例需氧阳性血培养结果

的细菌分布和耐药情况分析*

[

+

4

中国卫生检验杂志#

2""$

#

!$

$

0

%!

!!#36!!-!4

*

0

+ 朱德全#季海生
4

血培养阳性标本直接细菌鉴定和药敏的

探讨*

[

+

4

中华医院感染学杂志#

2""5

#

!5

$

!!

%!

!#""6!#"#4

$收稿日期!

2"!!6"-6"!

%

-

"05!

-

检验医学与临床
2"!!

年
/

月第
$

卷第
!#

期
!

Q:D%8I&;@A

!

[<;

J

2"!!

!

Y7;4$

!

)74!#




