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!

要"目的
!

检测不同程度铅中毒患儿和对照组患儿铁代谢指标"铁和铁蛋白#水平!分析当铅中毒时!

血铅水平是否会引起铁代谢的异常改变$方法
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年美国疾病预防控制中心制定的儿童铅中毒指南

将铅中毒儿童分为
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#&铅中毒重度以上组"血铅
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#$并以同期门诊铅中毒筛查中血铅水平正常的
!8

例儿童作为对

照组"血铅
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#$分别检测每组儿童血中铅&铁及铁蛋白水平!并对各组结果进行统计分析比较$

结果
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血中铁和铁蛋白水平随铅水平升高而呈降低趋势"
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#$相关回归分析结果显示!铅与铁和铁蛋

白均呈负相关"
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铅中毒会引起血中铁和铁蛋白水平降低而导致铁代

谢异常$
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年
.!

月#深圳市龙岗区中心城一家药店由

于自配草药质量问题暴发了一起铅中毒事件#此事件

在社会上造成极大的影响(铅是一种常见的金属元

素#有神经毒性作用且对人体有害(儿童与婴幼儿对

铅通常有较强的易感性和较高的吸收率#接触途径广

泛#因此#相同环境下#铅对儿童和婴幼儿的毒害明显

高于成年人)

.

*

(血铅水平过高#严重影响儿童神经智

力和行为发展)

!

*

(铁是人体内必需的微量元素#铁元

素缺乏可影响血红蛋白合成#进而导致贫血(流行病

学调查发现#我国
"

岁儿童约有
#$̂

发生贫血#儿童

发生贫血除常见表现外#还会影响其智力发育)

%

*

(而

铅污染是目前较常见的重金属污染之一#可引起一系

列器官和功能损伤#进而引发贫血(本文拟对铅中毒

患儿血铅+铁和铁蛋白水平进行测定并统计分析#现

报道如下(
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资料与方法
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!

一般资料
!

选取
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年
.!

月深圳市龙岗区人

民医院在一起铅中毒暴发事件中确诊的
18

例铅中毒

儿童作为研究对象(同时选取同期来龙岗区人民医

院进行铅中毒筛查的
!8

例血铅正常儿童作为对
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年美国疾病预防控制中心制

定的儿童铅中毒指南将铅中毒儿童分为
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例健康
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每个儿童用肝素抗凝管抽取
%)M

静脉血送金域检验中心检测微量元素
"

项$包括铅+

铁+铜+锌+锰+镁%#同时用促凝管抽取
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静脉血离

心后用以血清铁蛋白检测(
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仪器与试剂
!

血铅和铁的测定采用捷伦公司
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及配套的安捷伦公司提供的

试剂#所有试剂都在有效期内使用(铁蛋白采用贝克

曼
P,S9$$

全自动免疫分析仪及配套试剂测定#所有

试剂都在有效期内(
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统计学处理
!

采用
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软件分析处理数

据#计量资料以
O_L

表示#组间数据比较采用方差检

验(相关回归分析采用
Z*E>(;D

检验#用相关系数$
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结
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各组儿童血铅+铁和铁蛋白水平比较
!

见表
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(

各组儿童血铁和铁蛋白水平随血铅水平升高而呈降

低趋势#差异有统计学意义$
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方差

分析两两比较#每两组之间差异有统计学意义$
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%(对照组+铅中毒轻度组+中度组和重度以上组

铅+铁和铁蛋白水平差异均有统计学意义$
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各组儿童血铅#铁和铁蛋白水平比较&
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血铅与铁和铁蛋白的相关性分析
!

血铅与铁和

铁蛋白均呈负相关$
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统计学意义$
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铅是身体不需要的微量元素#是嗜神经和嗜胎盘

毒物)

#

*

#同时又是产生多系统+多器官损伤的重金属

毒物#已成为威胁儿童生长发育和健康的常见危险因

素(小儿如果出现铅中毒#会对机体神经造成永久不

可逆伤害#患儿智力不仅会受到明显影响#还会产生

贫血+行为异常等症状#严重影响其身心健康)
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*

(

.77.

年美国疾病预防控制中心将儿童血铅
.$$

%

F

"

M

定为社会干预水平#同时作为儿童铅中毒的诊断

标准)

"

*

(

铁是血红素+肌红素的成分&氧化酶类+金属酶+

酶激活剂可促进生长发育和生命生殖活力(铁在人

体内属于重要微量元素之一#并在红细胞发育+成熟+

分化中有重要作用#由于婴幼儿机体生长发育极为旺

盛#对于铁元素的需求远远超过成年人#而铁对维持

人体健康也有关键作用#一旦缺乏#可影响人体免疫+

消化吸收能力等)

169

*

(

铁蛋白是机体内一种储存铁的可溶组织蛋白#是

铁储存于人体的主要形式之一(有研究证明#人体内

有
%$̂

的铁元素以含铁血黄素+铁蛋白形式储存#而

铁蛋白的含铁量在
!8̂

左右#一旦机体有需要#最易

被利用)

7

*

(因此#铁蛋白是人体内铁元素储存量的重

要敏感指标#其水平同人体铁储存量多少呈正比

关系)

.$

*

(

铁代谢是指铁被生物体吸收#在生物体内转运+

分布+储存+利用+转化+排泄的过程)

..

*

(血液中铁蛋

白是铁的主要储存形式(铁代谢过程有完善的控制

体系#保持铁的吸收与排泄#从而影响整个铁代谢过

程#引起疾病(临床上对于缺铁的筛查#主要依赖于

血常规检查和铁代谢指标)

.!

*

(有研究认为#血清铁和

铁蛋白水平能准确反映体内铁储存和铁利用的程度#

与骨髓铁染色结果有良好的相关性)
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(

本文
18

例铅中毒儿童根据血铅水平分为
%

组#

并随机选取同期门诊血铅水平正常的
!8

例儿童作为

对照组#分析可知#铅水平升高时#铁和铁蛋白水平降

低(人体内多种元素间存在拮抗+加强+竞争机制(

铅中毒时#铁水平降低#可能是因为铅与铁都为正二

价金属元素#在吸收和排泄时二者发生竞争抑制(体

内铁和铅元素在肠道吸收过程中共用同一部位的转

运蛋白#而铅和铁在肠道内的消化吸收过程有竞争抑

制作用#这种转运蛋白称为自然抵抗相关的巨噬细胞

蛋白
!

#为二价金属离子转运体
.

$

PN:.

%#是一种质

子依赖性金属离子转运蛋白(肠道的
PN:.

是已知

唯一的肠腔内摄取非血红素+铁的跨膜转运体#其功

能主要是介导上皮细胞对铁吸收及参与铁从内吞小

体移位到胞浆的过程(国内有关研究也发现#缺铁易

导致铅中毒#而铅中毒也可导致血铁水平降低)

.#6.8

*

(

当儿童发生铅中毒时#相应血中铅水平增加#在人体摄

入铁时#吸收时铅与铁竞争抑制#导致机体内铁水平降

低#铁水平降低直接影响铁的储存形式#引起铁蛋白水

平降低(本研究中随着铅水平增加#血中铁和铁蛋白都

有降低趋势( $下转第
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