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南通市６～１８个月婴儿血中微量元素锌含量对智力发育的影响


倪　勇，王飞英，倪钰飞

（南通市妇幼保健院，江苏南通２２６０１８）

　　摘　要：目的　研究南通市６～１８个月婴儿血中微量元素锌缺乏对智力发育的影响。方法　选取２０１３年６至２０１４年３月

来南通市妇幼保健院儿童保健科门诊就诊的２９９例６～１８个月婴儿，对其进行智力发育水平的测试和血中微量元素锌含量进行

测定，并对锌含量对智力发育的影响进行分析。结果　适应性、大运动、精细动作和个人社交能力与血中微量元素锌在正常范围

内呈正相关（犘＜０．０５），而语言能力与血中微量元素锌的含量没有相关性（犘＞０．０５）。结论　儿童智力发育与血中微量元素锌的

含量密切相关，锌缺乏严重影响儿童智力发育，因此加强儿童早期营养素锌的摄入能促进儿童智力发育。
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　　锌为人体重要的必需微量元素之一，国外研究发现锌在神

经系统的发育方面起重要作用［１］，它与脑内多种酶的活性和蛋

白质的功能密切相关［２］，婴幼儿脑中锌的含量远高于其他部

位［３］。由于婴幼儿生长发育速度快，锌需要量相对多；中国传

统膳食中植酸含量高，会导致锌吸收率低，而且婴幼儿易出汗，

较多锌从汗液排出（汗液含锌１７．５９μｍｏｌ／Ｌ）。因此，婴幼儿

易发生锌缺乏。本研究对于南通市妇幼保健院儿童保健科门

诊就诊的２９９例６～１８个月婴幼儿进行研究，旨在为婴幼儿的

早期营养提供优化方案，提高父母对锌与儿童智力发育关系的

认知。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取２０１３年６月至２０１４年３月来南通市妇

幼保健院儿童保健门诊就诊且近１个月血液中锌元素含量无

明显变化，未进行早期教育的２９９例６～１８个月婴幼儿。

１．２　方法

１．２．１　微量元素锌的检测　对来儿童保健科门诊就诊的婴幼

儿，应用毛细吸管及采血针采集儿童指尖末梢血４０μＬ，加入

装有１．２ｍＬ稀释液的离心管中，冷藏备用，采用北京博晖创

新公司的ＢＨ５３００５．５５００Ｓ原子吸收光谱仪测定血中微量元素

锌的含量，锌正常范围：３８．３８～８０．１０μｍｏｌ／Ｌ。被调查的２９９

例婴幼儿中血锌含量正常的１７０例，占被调查的５６．８６％，作

为对照组；低血锌的１１４例，占被调查的３８．１３％，作为观察

组；高血锌的１５例，占被调查的５．０２％，因为例数较少不具有

代表意义。

１．２．２　智力测试　采用盖泽尔（Ｇｅｓｅｌｌ）发育诊断量表，由经过

培训的专业医师对调查对象进行智力测试，内容包括适应性、

大运动、精细动作、语言及个人社交五项。总智商以发育商

（ＤＱ）表示，评价标准：ＤＱ＞８５为正常，７６≤ＤＱ≤８５为边缘状

态，５５≤ＤＱ≤７５为轻度发育迟缓，４０≤ＤＱ＜５５为中度发育迟

缓，２５≤ＤＱ＜４０为重度发育迟缓，ＤＱ＜２５为极重度发育

迟缓。

１．２．３　统计学处理　建立Ｅｘｃｅｌ数据库并录入资料，再核对

结果，以保证结果的准确性。核查无误后采用ＳＰＳＳ１７．０进行

统计学分析，两均数比较采用狋检验，单因素分析采用单因素

回归分析，统计学检验水准为α＝０．０５。

２　结　　果

２．１　６～１８个月婴幼儿血锌对照组和观察组的比较　分别对

血锌对照组和观察组婴幼儿的适应性、大运动、精细动作、语

言、个人社交项目进行组间比较，对照组和观察组差异均有统

计学意义（犘＜０．０５），并且观察组的上述五项得分低于对照

组，见表１。

表１　　２组血锌水平不同婴幼儿智力发育的比较（分，狓±狊）

项目 对照组（狀＝１７１） 观察组（狀＝１１４） 狋 犘

适应性 ８２．８９±１１．９３ ７３．２８±１２．４０ －６．５６ ＜０．０１

大运动 ８０．３０±１２．４３ ７２．８３±１２．５９ －４．９４ ＜０．０１

精细动作 ８２．９３±１２．８４ ７２．７２±１４．５３ －６．２４ ＜０．０１

语言 ８７．７２±１２．１１ ８０．６１±１２．７６ －４．７６ ＜０．０１

个人社交 ８４．５４±１２．６３ ７７．９７±１２．１３ －４．３７ ＜０．０１

２．２　锌对６～１８个月婴幼儿智力发育的回归分析　锌和适应

性（β＝０．１８）、大运动（β＝０．１３）、精细动作（β＝０．１５）、个人社

交（β＝０．１１）之间呈正相关，说明锌缺乏使婴幼儿的适应性、大

运动、精细动作、个人社交能力降低，而对婴幼儿的语言（β＝

０．０８）没有明显影响。见表２。

表２　　锌对６～１８个月婴幼儿智力发育影响的回归分析

因变量 β值 标准误 狋 犘

适应性 ０．１８ ０．０５ ３．５３ ＜０．０１

大运动 ０．１３ ０．０５ ２．４０ ０．０２

精细动作 ０．１５ ０．０６ ２．５６ ０．０１

语言 ０．０８ ０．０５ １．４５ ０．１５

个人社交 ０．１１ ０．０５ ２．２２ ０．０３

３　讨　　论

３．１　锌对婴幼儿智力发育影响的机制　人体海马是学习记忆

的重要核团，锌对维持海马功能起重要作用，海马内含锌量高，

且高度集中于苔藓纤维的囊泡中，与调节突触传导有密切关

系，影响婴幼儿的学习和记忆功能［４］；锌参与体内１００多种酶

·４０４· 国际检验医学杂志２０１５年２月第３６卷第３期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｆｅｂｒｕａｒｙ２０１５，Ｖｏｌ．３６，Ｎｏ．３
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的形成，与２００多种酶的活性及核酸、氨基酸、蛋白质合成有

关，由于谷氨酸脱氢酶为含锌的金属酶，研究显示，锌对纯谷氨

酸脱氢酶体系有明显的抑制作用［５］，使脑内谷氨酸脱氢酶浓度

降低，而谷氨酸是脑内兴奋性神经递质，能促进学习和记忆的

过程［６］；锌缺乏还能提高脑内γ氨基丁酸（ＧＡＢＡ）的浓度
［７］，

而γ氨基丁酸（ＧＡＢＡ）为脑内抑制性神经递质，能促进睡眠和

削弱记忆力［６］。因此锌缺乏通过改变海马结构影响脑的功能，

通过影响酶、核酸、氨基酸、蛋白质合成而影响脑的发育。

３．２　本次研究结果　ＤＱ是用来衡量婴幼儿心智发展水平的

核心指标之一，是在适应性、大运动、精细动作、语言、个人社

交等方面对婴幼儿发育情况进行衡量。对照组和观察组的适

应性、大运动、精细动作、语言、个人社交的比显示，对照组和

观察组的上述五项指标比较差异均有统计学意义（犘＜０．０５）。

这说明缺锌会影降低婴幼儿的适应性、大运动、精细动作、语

言、个人社交能力。锌与婴幼儿的适应性、大运动、精细动作、

语言、个人社交的回归显示，锌与婴幼儿的适应性、大运动、精

细动作、个人社交在正常范围内呈正相关，差异有统计学意义

（犘＜０．０５），而锌与婴幼儿的语言不相关，说明现有样本尚不

能说明锌对婴幼儿的语言发育有影响。

３．３　南通市婴幼儿缺锌的可能因素　我国的膳食结构以植物

性食物为主，锌吸收率低；婴幼儿年龄较小，食物品种较单一；

婴幼儿添加辅食又以米粉为先等造成食物中锌摄入量不足。

婴幼儿的肠蠕动差和肠道菌群尚未完全建立，易发生腹泻病导

致对锌的吸收功能不好［８］。父母对微量元素的认知程度不足，

发现婴幼儿缺锌后没有及时补锌。

３．４　婴幼儿锌缺乏的预防措施　提高南通市居民的文化水

平，提高父母对锌缺乏的认识，在发现婴幼儿缺锌后能进行积

极有效的治疗措施；提高婴幼儿食物摄入的多样性和动物性食

物的摄入，从饮食方面预防婴幼儿锌缺乏。

参考文献

［１］ＳｐｅｎｃｅｒＰＳ，ＰａｌｍｅｒＶＳ．Ｉｎｔｅｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓｏｆｕｎｄｅｒｎｕｔｒｉｔｉｏｎａｎｄ

ｎｅｕｒｏｔｏｘｉｃｉｔｙ：ｆｏｏｄｆｏｒｔｈｏｕｇｈｔａｎｄｒｅｓｅａｒｃｈａｔｔｅｎｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｎｅｕ

ｒｏｔｏｘｉｃｏｌｏｇｙ，２０１２，３３（３）：６０５６１６．

［２］ＣａｕｌｆｉｅｌｄＬＥ，ＺａｖａｌｅｔａＮ，ＣｈｅｎＰ，ｅｔａｌ．Ｍａｔｅｒｎａｌｚｉｎｃｓｕｐｐｌｅｍｅｎ

ｔａｔｉｏｎｄｕｒｉｎｇｐｒｅｇｎａｎｃｙａｆｆｅｃｔｓａｕｔｏｎｏｍｉｃｆｕｎｃｔｉｏｎｏｆＰｅｒｕｖｉａｎ

ｃｈｉｌｄｒｅｎａｓｓｅｓｓｅｄａｔ５４ｍｏｎｔｈｓｏｆａｇｅ［Ｊ］．ＪＮｕｔｒ，２０１１，１４１（２）：

３２７３３２．

［３］ 万辉琴，肖芝秀，刘晖．锌和微量营养素对儿童智能发育的影响

［Ｊ］．社区医学杂志，２００６，４（２１）：４１４３．

［４］ ＹａｎｇＹ，ＪｉｎｇＸＰ，ＺｈａｎｇＳＰ，ｅｔａｌ．ＨｉｇｈｄｏｓｅＺｉｎｃｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔａ

ｔｉｏｎｉｎｄｕｃｅｓｈｉｐｐｏｃａｍｐａｌＺｉｎｃｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙａｎｄｍｅｍｏｒｙｉｍｐａｉｒｍｅｎｔ

ｗｉｔｈｉｎｈｉｂｉｔｉｏｎｏｆＢＤＮＦｓｉｇｎａｌｉｎｇ［Ｊ］．ＰＬｏＳＯｎｅ，２０１３，８（１）：

５５３８４．

［５］ 高小霞，汪勋清．电分析化学研究锌在乳酸脱氨酶和谷氨酸脱氢

酶体系中的作用［Ｊ］．分析化学，１９９８（６）：７５７７６１．

［６］ 洪昭毅．营养与小儿智能发育的关系［Ｊ］．实用儿科临床杂志，

２００７，２２（１１）：８０３８０５．

［７］ＥｌｓａｓＳＭ，ＨａｚａｎｙＳ，ＧｒｅｇｏｒｙＷＬ，ｅｔａｌ．Ｈｉｐｐｏｃａｍｐａｌｚｉｎｃｉｎｆｕ

ｓｉｏｎｄｅｌａｙｓｔｈｅｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆａｆｔｅｒｄｉｓｃｈａｒｇｅｓａｎｄｓｅｉｚｕｒｅｓｉｎａ

ｋｉｎｄｌｉｎｇｍｏｄｅｌｏｆｅｐｉｌｅｐｓｙ［Ｊ］．Ｅｐｉｌｅｐｓｉａ，２００９，５０（４）：８７０８７９．

［８］ ＧｅｉｓｅｒＪ，ＤｅＬｉｓｌｅＲＣ，ＦｉｎｋｅｌｓｔｅｉｎＤ，ｅｔａｌ．Ｃｌｉｏｑｕｉｎｏｌｓｙｎｅｒｇｉｓｔｉ

ｃａｌｌｙａｕｇｍｅｎｔｓｒｅｓｃｕｅｂｙＺｉｎｃｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔａｔｉｏｎｉｎａｍｏｕｓｅｍｏｄｅｌ

ｏｆａｃｒｏｄｅｒｍａｔｉｔｉｓｅｎｔｅｒｏｐａｔｈｉｃａ［Ｊ］．ＰＬｏＳＯｎｅ，２０１３，８（８）：１

１０．

（收稿日期：２０１４０９２２）

·临床研究·

输血科输血安全隐患分析及应对措施

曹　雁，胡昭宇，冯　江，叶　萍，杨德勇，赵德军

（中国人民解放军第四十四医院输血科，贵州贵阳５５０００９）

　　摘　要：目的　对该院２００８～２０１２年临床输血信息的回顾分析，探讨输血过程中存在的问题及所发生的原因，以便采取有效

措施，保证临床输血安全。方法　对该院临床输血中血液制品、输血申请单填写规范、标本以及输血不良反应４大类，１７小类质

量缺陷进行分析。结果　输血安全隐患事件以临床输血申请单填写不规范所占比例最高，其次是备血标本及输血不良反应问题，

血液制品问题所占比例最低。输血申请单填写不规范以缺少上级医生签名、输血前检查不全、用血量申请错误及患者病史不全等

较为常见；备血标本问题以标本量不足和标本溶血多见。结论　输血安全需要医院相关科室的共同努力，认真贯彻落实规章制度

法律法规，建立健全的质量控制制度及规范临床用血行为，明确岗位职责，才能保证输血安全。

关键词：输血安全；　隐患；　应对措施

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１５．０３．０５３ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７３４１３０（２０１５）０３０４０５０３

　　输血作为医疗过程中一个重要的治疗手段，成功地挽救了

无数患者的生命，已成为现代临床医学的重要部分，是临床抢

救、治疗危重患者不可缺少的治疗手段之一。近年来，随着医

院急救用血快速增长的发展势头，血液安全形势也不容乐观，

引起全社会的高度关注［１２］。输血牵涉面较广，血液制品从献

血员招募到受血者输注的整个过程复杂，只要稍有疏忽造成任

何一个环节的差错都有可能造成医疗事故或输血不良反应的

发生，甚至可能危及生命，给患者带来输血安全方面的隐患。

如何降低输血安全隐患，保证患者输血安全，一直是输血科工

作的重点之一。为此，收集本院２００８～２０１２年住院患者的输

血信息资料，对输血安全隐患进行回顾性分析，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２００８～２０１２年贵州省血液中心发送到本院

的血液制品以及本院收治的临床申请备血、输血的患者。

１．２　方法　（１）对省血液中心发送到本院的所有血液制品，观

察其物理外观、血袋包装、标签，如血液制品静置后上清液出现

浑浊或桃红色，怀疑有细菌污染；如血浆肉眼观察颜色偏黄，怀

疑有黄疸，以上均为不合格血液制品。（２）每张临床输血申请
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