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#摘要$

!

目的
!

探讨母亲贫血与婴儿血红蛋白"

$K

$水平的关系!为临床补铁提供科学依据&方法
!

选择
=*.

例在该院进行系统保健的母子"女$!将其中
,</

例
$K

正常的母亲及其婴儿设为健康对照组!

U6

例
$K

"

<.

Q

'

'

母

亲及其婴儿设为贫血
)

组!

*6)

例
$K<.

"

)*.

Q

'

'

母亲及其婴儿设为贫血
!

组!观察婴儿
-

个月时的血红蛋白情

况&结果
!

各组间婴儿贫血率两两比较差异有统计学意义"

!

"

.+.)

$#健康对照组和两组贫血婴儿
$K

水平比较差

异有统计学意义"

!

"

.+.)

$!贫血两组间差异无统计学意义"

!

&

.+./

$&结论
!

母亲贫血与婴儿
$K

水平有相关

性!应改善母亲的贫血状况!从而提高婴儿
$K

水平&

#关键词$

!

母亲#

!

贫血#

!

婴儿#

!

血红蛋白

!"#

!
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缺铁性贫血是妊娠期最常见的并发症#也是婴儿期的常见

病)我国约
)

"

,

的妇女贫血#而哺乳妇女及孕妇近一半贫血#

发展中国家儿童贫血患病率大约为
6.T

"

/.T

,

)

-

)近年来国

内外大量文献报道缺铁性贫血会导致儿童智力发育落后和行

为改变异常#可影响儿童的运动*认知*学习能力*视听觉的发

育#并可能对智能发育存在长期影响#甚至会导致不可逆的损

害,

*

-

)本文探讨母亲贫血与婴儿
$K

水平的关系#为孕期改善

母亲贫血提供依据)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选择
*..<

年
<

月至
*.).

年
<

月在本院进行

系统保健的
=*.

对母子$女&为研究对象)

$+/

!

方法
!

=*.

例母亲孕期均检查
$K

含量#将其中
,</

例

$K

正常母亲及其婴儿设为健康对照组#

U6

例
$K

$

$K

&

"

<.

Q

"

'

母亲及其婴儿设为贫血
)

组#

*6)

例
$K

为
<.

"

)*.

Q

"

'

母亲及其婴儿设为贫血
!

组)所有婴儿于生后
-

个月采血检

查
$K

#并调查婴儿出生体质量*身长*

6

个月内母乳喂养和辅

食添加时间等)各组母亲在年龄*胎次*文化程度等方面无明

显差异#无妊娠并发症及其他并发症%所生婴儿胎龄
,=

"

6*

周#出生体质量
*+/

"

6+.S

Q

#

0

MQ

HFg@

评分大于或等于
U

分#无

畸形)

$K

测定采用氰化高铁法#用
=*)

分光光度计测定)

$+'

!

判定标准
!

贫血确定标准以
*..)

年世界卫生组织

$

V$2

&和联合国儿童基金会制定的贫血诊断标准作为参考

值#即母亲
$K

"

)*.

Q

"

'

#

-

个月至
-

岁儿童
$K

"

)).

Q

"

'

,

,

-

)

$+1

!

统计学方法
!

采用
<

检验和
!

* 检验判定结果)

/

!

结
!!

果

/+$

!

婴儿一般情况
!

各组婴儿出生体质量*身高*纯母乳喂

养*辅食添加月龄无统计学意义$

!

&

.+./

&#组间具有可比性)

见表
)

)

表
)

!

各组婴儿基本情况

组别
,

体质量

$

S

Q

&

身高

$

%N

&

母乳喂养

$

,

&

添加辅食

$月&

健康对照组
,</ ,+,*X.+< 6<+*X6+) *=U /+)X,+,

贫血
)

组
U6 ,+*/X.+U 6U+=X,+U /< /+,X*+<

贫血
!

组
*6) ,+*=X.+= 6U+<X6+. )=* /+*X,+*

/+/

!

孕妇和婴儿贫血患病率
!

=*.

对母子$女&中共有
,*/

例

母亲贫血#

**.

例婴儿贫血#孕 妇 和 婴 儿 贫 血 率 分 别 为

6/+)6T

*

,.+/-T

)

/+'

!

母亲贫血与婴儿
$K

水平的关系
!

各组间婴儿贫血率两

两比较#差异有统计学意义$

!

"

.+.)

&%健康对照组与贫血
)

组*

!

组婴儿
$K

水平比较#差异有统计学意义$

!

"

.+.)

&#贫

血
)

组*

!

组间比较差异无统计学意义$

!

&

.+./

&#见表
*

)

表
*

!

母亲贫血与其子女
$K

水平的关系

组别
,

婴儿
$K

"

)).

Q

"

'

,

T

$

,

&-

婴儿
$K

水平

$

LXC

#

Q

"

'

&

健康对照组
,</ */+,*

$

)..

"

,</

&

)*-+=X),+-

贫血
)

组
U6 6-+6,

$

,<

"

U6

&

))*+UX)*+/

贫血
!

组
*6) ,,+-)

$

U)

"

*6)

&

))6+,X)6+*

'

!

讨
!!

论

本组孕妇和婴儿贫血率分别为
6/+)6T

*

,.+/-T

#与其他

研究结果相近,

)

-

)孕期胎儿通过胎盘绒毛上皮将母体运铁蛋

白中的铁解离#以元素铁进入胎盘与胎儿运铁蛋白结合#从母

体主动获得铁,

6

-

)胎儿通过胎盘从母体获得铁#以孕后
,

个月

最多#平均每天
6N

Q

#足月儿从母体获得的铁足够其生后
6

"

/

个月内所需)过去认为胎儿能主动从母体获取铁#孕母铁营养

状况不会影响胎儿获取铁量#但近年研究表明#如孕母严重缺

铁#可影响胎儿获取铁量,

,

-

)有研究证识#孕妇铁营养正常#铁

可转移并储存于胎儿体内#在生后
/

个月时即显示出它的作

用#如果孕妇缺铁则其婴儿在生后
*UC

就显示出铁的不足,

/

-

)

本研究也证识母亲贫血与婴儿
$K

水平有相关性)母亲体内

铁缺乏#会影响胎儿获取铁量#母乳喂养的婴儿又得不到充足

的铁供应#因而影响婴儿的
$K

水平)故在妊娠期给予补充铁

剂是必要的#不仅可以提高孕妇铁储备#有利于身体恢复#而且

更有利于胎儿铁的供应#提高婴儿
$K

水平#降低贫血发病率)
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#摘要$

!

目的
!

探讨动脉粥样硬化"

01

$与中性粒细胞胶原酶"

44#;U

$%明胶酶
:

"

44#;<

$%超敏
!

反应蛋白

"

D@;!"#

$的关系&方法
!

检测
U),

例
01

患者%

/*

例健康对照者血清中
44#;U

%

44#;<

%

D@;!"#

浓度变化&结

果
!

经酶免疫测定!

01

组血清
44#;U

浓度为"

-+.)X)+6*

$

J

Q

'

N'

!较对照组"

)+.UX.+-/

$

J

Q

'

N'

明显增高!差异

有统计学意义"

!

"

.+./

$&

01

组血清
44#;<

浓度值"

6U+*X/+,.

$

J

Q

'

N'

!较对照组"

/+.)X)+UU

$

J

Q

'

N'

明显增

高!差异具有统计学意义"

!

"

.+./

$&

01

组血清
D@;!"#

浓度值"

)/+6X)+U.

$

J

Q

'

'

!较对照组"

,+=/X)+6-

$

J

Q

'

'

明显增高!差异具有统计学意义"

!

"

.+./

$&结论
!

01

可能与
44#;U

%

44#;<

%

D@;!"#

有密切关系&

#关键词$

!

冠心病#

!

动脉粥样硬化#

!

中性粒细胞胶原酶#

!

明胶酶
:

#

!

超敏
!

反应蛋白

!"#

!
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动脉粥样硬化$

HADEF?@%GEF?@I@

#

01

&是危害人类健康最严

重的一种心血管疾病)病变特征是血中脂质在动脉内膜上沉

积#内膜灶性纤维性增厚和深部成分坏死#崩解形成粥样斑块#

而促进动脉壁变厚#管腔狭窄#导致组织供血不足)到目前为

止#

01

的诊断还十分复杂#寻找一些血清学标志分子#对该疾

病实施血清学检测诊断迫在眉睫)

基质金属蛋白酶$

NHAFIZNEAHGG?

M

F?AEIJH@E@

#

44#@

&是锌

离子依赖的具有蛋白水解酶活性的家族成员之一)该酶可以

分解一些结缔组织蛋白如胶原*蛋白聚糖和弹力蛋白)

44#@

表达活性的增加可以参与多种病理过程#特别是
01

的病理过

程中发挥着重要作用)研究表明#在
01

斑块的肩部区和泡沫

细胞聚集区含有大量的
44#@

#这可能与斑块的稳定性有关)

其中
44#;U

的活性增加与胶原破裂和斑块的易损性增加有

明显的相关性#

44#;<

在
01

斑块的易损区呈高表达状态,

)

-

)

01

被认为是一种炎症病理过程#

!

反应蛋白$

%;FEH%AIOE

M

F?AEIJ

#

!"#

&可以促进
01

炎症过程#增加
01

斑块的易损性#

与
01

病变发展伴随关系,

*

-

)

本次试验筛选一些经确诊的
01

患者#通过检测血清标本

中的
44#;U

*

44#;<

和超敏
!

反应蛋白$

D@;!"#

&#观察
,

项

指标与
01

的关系#为其临床诊断奠定基础)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

从
*..*

"

*..<

年徐州市东方人民医院内科

住院患者中筛选出
01

确证病例
U),

例并排除其他感染性炎

症疾病患者#男
,U.

例#女
6,,

例#平均年龄
/-+,*

岁)选择
/*

例健康人作为对照组$平均年龄
-.+-<

岁&)

01

组和健康对照

组人群年龄和性别等资料均衡#差异无统计学意义)

$+/

!

方法
!

患者组血清在标准状态下抽取#健康人血清在早

上空腹抽取)血标本
_)-< i

液氮保存备用)

44#;U

和

44#;<

采用商品化的酶免疫检测试剂盒检测#标准差为

.+,T

"

)*T

#相同标本的重复性检测呈强相关$

;^.+<U

&%

!"#

通过高敏感性乳胶颗粒增强性酶免疫检测测定#其检测

范围在
.

"

*.N

Q

"

'

)

$+'

!

统计学方法
!

计量资料用
LXC

表示#两组之间采用
<

检

验#

!

"

.+./

为差异有统计学意义#采用
11#1)=+.

进行统计

学分析)

/

!

结
!!

果

收集本院
-

年来
01

患者
U),

例#经酶免疫测定#

01

组血

清
44#;U

浓度值$

-+.)X)+6*

&

J

Q

"

N'

较对照组$

)+.UX

.+-/

&

J

Q

"

N'

明显增高#差异具有统计学意义$

!

"

.+./

&)

01

组血清
44#;<

浓度值$

6U+*X/+,.

&

J

Q

"

N'

较对照组$

/+.)X

)+UU

&

J

Q

"

N'

也明显增高#差异具有统计学意义$

!

"

.+./

&)

01

组血清
D@;!"#

浓度值$

)/+6X)+U.

&

J

Q

"

'

较对照组

$

,+=/X)+6-

&

J

Q

"

'

明显增高#差异具有统计学意义$

!

"

.+./

&#见表
)

)

表
)

!

血清
44#;U

"

44#;<

和
D@;!"#

水平

组别
44#;U

$

J

Q

"

N'

&

44#;<

$

J

Q

"

N'

&

D@;!"#

$

J

Q

"

'

&

对照组
)+.UX.+-/ /+.)X)+UU ,+=/X)+6-

01

组
-+.)X)+6*

#

6U+*.X/+,.

#

)/+6.X)+U.

#

!!

注!与对照组比较#

#

!

"

.+./

)

'

!

讨
!!

论

01

的详尽机制至今不明#所导致的死亡率在人类心血管

疾病中位居前列)对
01

实现早期快速诊断对降低死亡率意

义重大)本实验选取了
44#;U

*

44#;<

和
D@;!"#,

个指标#

通过检测其在血清中的水平#观察它们与
01

的关系#并探讨

在诊断
01

的意义)

44#;U

又称中性粒细胞胶原酶#存在于内皮细胞*平滑肌

细胞核巨噬细胞中#与
)

型胶原的分解片段共存于易于破裂的

斑块肩部#激活的
44#;U

还可以参与
01

斑块纤维帽的降解#

提示
44#;U

在斑块的破裂中也起重要的作用,

,

-

)

44#;<

为

明胶酶
:

#主要分解
-

胶原和经其他胶原酶分解的一些
)

"

6

和

,

"

6

片段#在
01

斑块的稳定性方面有重要作用,

6

-

)

D@;!"#

是

一种肺炎球菌荚膜
!

多糖反应的急性期反应蛋白#有肝脏合

成)有实验表明#

D@;!"#

能诱导血管内皮细胞表达因子#直接

加剧
01

的炎症反应#

D@;!"#

水平与
01

的严重性显著相关#

提示
D@;!"#

的水平可作为
01

存在及严重性的标志之一#但

该蛋白对
01

诊断无特异性,

*

-

)

为了提高
01

血清学诊断的准确性#本次实验选取的指标

蛋白皆为
01

进展中最重要的一些蛋白)结果显示#

01

患者

中
44#;U

*

44#;<

和
D@;!"#

在血清中的表达水平与对照组

比较#皆明显增高#提示以上
,

项指标联合检测可以作为
01

初步诊断)

01

是一个复杂的疾病#要想做出明确而快速的血

清学诊断还需要做进一步的探讨)

+

<,/*

+

检验医学与临床
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年
).

月第
U

卷第
*.

期
!

'HK4EC!GIJ

!

2%A?KEF*.))

!

W?G+U

!

9?+*.




