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要"目的
!

了解厦门市儿童血铅水平分布状况!为预防儿童铅中毒提供依据$方法
!

随机选择厦门妇幼保健院门诊就诊

的儿童!年龄
*

$

)*

岁!采用原子吸收石墨炉法测定全血血铅值$结果
!

K*)*

$

K*)+

年间共有
))K()

例儿童检测全血血铅水平!

血铅均值为
5)4*
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%

G

$不同年龄组的男童铅中毒率高于女童!差异有统计学意义"
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*4*5

#$在
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F

岁期间!随着年龄增加血

铅均值逐渐上升!并在学龄前期达到高峰!之后的学龄期儿童均值不再增高!但血铅中毒率始终呈现逐渐下降的趋势$结论
!

厦

门市儿童铅中毒率接近国内其他城市平均水平!但学龄前儿童血铅的均值水平随年龄增长而增加!铅污染对儿童身体健康危害应

引起重视$

关键词"血铅水平&
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铅可以对儿童生长发育阶段的器官*系统产生不可逆的损

害)目前#儿童血铅中毒已不再单纯为一疾病问题#同时还是

社会新兴公共卫生问题#引起了全世界广泛关注)随着我国经

济快速发展#工业化进程加快#城市汽车数量急剧增加#而相关

的法律*法规及环境保护措施滞后#我国儿童铅中毒情况相对

严重#无论是血铅水平还是铅中毒的流行率均已明显超过美国

等发达国家'

)

(

)本文对本院儿童保健科进行了血铅水平检测

及铅中毒防治的工作调查#为儿童铅中毒的预防和干预提供了

依据#也为健康教育提供了资料)
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资料与方法
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一般资料
!

选取
K*)*

年
)

月至
K*)+

年
)K

月来本院儿

科门诊就诊的儿童#共
))K()

例#年龄为
*

$

)*

岁#其中男童

F(,8

例#女童
88,(

例 #按年龄分成
*

$%

)

岁婴儿组#

)

$%

K

岁幼儿组#

+

$%

5

岁学龄前期组#

F
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岁学龄期组)
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方法
!

由专职采血人员对儿童静脉血样进行采集#肝素

抗凝
K%G

)所用检验器材均为去铅处理#并以石墨炉原子吸

收光谱法对血铅进行测定若检测结果高于标准参考数值$卫妇

社'

K**F

(

)5)

号%制定的标准#免费重复检测
)

次#以确保结

果准确性)

C4E

!

血铅水平参考标准
!

K**5

年美国国家疾病控制及预防

中心$

.:.

%对儿童铅中毒的标准进行了的第
5

次修订标准#血

铅大于或等于
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#无论患者有无临床表现及生化改变

则均诊断为铅中毒)儿童血铅水平可分为
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级#其中
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级血铅

小于
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为轻度铅中毒&
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级

血铅
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$

88I
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为中度铅中毒&

8

级血铅
85*

$
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G

为重度铅中毒&
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级血铅大于或等于
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G

为极重度铅

中毒'
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统计学处理
!

采用
!-!!)(4*

统计软件进行分析#对血

铅检测数据各组间采用
4

检验和
+

K 检验#
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为差异有

统计学意义)
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结
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果
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血铅检测结果
!

儿童血铅最高值为
)*IF
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#最低值

为
*
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#血铅均值为
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)高于儿童铅中毒诊断标准

共有
8,)

例#男女比例为
)4,d)

#其中
)5)

例的儿童处于中度

铅中毒&

5

例儿童重度铅中毒#

)

例儿童为极重度铅中毒)

D4D

!

不同年龄组结果比对
!

婴儿组血铅中毒人数为
F

例与幼

儿组血铅中毒人数为
I*

例#两组比较差异有统计学意义$

C

%

*4*5

%&不同性别的儿童血铅中毒率比较见表
)

&男童除婴儿组

外#其他各组血铅中毒率有统计学意义#

C

值分别为$

*4*))

*

*

*

*4**)

%&女童除幼儿组#血铅中毒率有统计学意义#

C

值分别为
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岁期间#随着年龄增加血铅均

值逐渐上升#并在学龄前期达到高峰#之后的学龄期儿童均值

+

8,))
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国际检验医学杂志
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年
5

月第
+(

卷第
I

期
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不再增高#但血铅中毒率始终呈现逐渐下降的趋势)
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不同性别的儿童血铅中毒率比较'
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组别 男童 女童
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C

婴儿组
F

$

+4,
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$

*4,

%

K48)( *4)K*

幼儿组
I*

$

F4+

%

F)

$

F4)
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*4*FK *4,*8

学龄前期组
)K5

$

54K

%
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84I

%

*4*(, *4(,)

学龄期组
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儿童铅中毒的主要暴露源来自含铅油漆与含铅汽油#主要

的受害者大多为多外来务工子女与穷人家庭的儿童'

K

(

)铅对

人体的危害是多方面的#包括血红素合成受损*中枢神经与周

边神经病变*肾病变*生殖系统问题等等)其损害的程度与铅

烟尘颗粒的大小#溶解度铅化合物的形态及中毒的途径等有关

对儿童影响最大的是大脑的发育#铅可以通过儿童发育尚未成

熟的血
6

脑屏障到达中枢神经系统#进而导致生长期不可构建

适当的脑立体结构而产生永久性损伤'

+

(

)越来越多的流行病

学研究证实极低水平的铅暴露也足以影响儿童的心智发展)

儿童期的神经系统正处于快速生长和成熟时期#对铅的毒性尤

其敏感'

8

(

)儿童铅中毒为一个慢性发展的过程#其中毒症状不

明显#易被忽视#一旦铅中毒#其毒性对人体尤其是对中枢神经

系统的损害通常不可逆转)

本研究结果显示#

K*)*

$

K*)+

年厦门市
*

$

)*

岁儿童血

铅均值为
5)4*

!
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"

G

#其血铅值处于我国普通城市儿童血铅的

低水平阶段$

5*

$

I*

!

D
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G

%

'

5

(

&本研究的儿童铅中毒率明显低

于王艳丽等'

5

(报道结果#但略高于查达永等'

F

(报道结果)厦门

市儿童铅中毒率与其他城市检测结果稍有不同#这可能与社会

越来越重视儿童铅中毒#城市扩建的同时把部分工厂慢慢搬离

城市及重视城市绿化有关)虽然整体男童铅中毒率略高于女

童#随着年龄的增长#铅中毒检出率逐渐下降#且不同年龄组的

男女童铅中毒检出率也不同#分析原因可能为随着年龄增长男

女童室外活动多#吸入粉尘概率多&但同时随着年龄增长卫生

习惯意识逐渐增强#学会饭前洗手#导致经口
6

手接触的机会减

少#进而被消化道所吸收致铅中毒概率下降)本研究结果显示

从婴儿期到学龄前期儿童的血铅均值随年龄增加而增加的趋

势#但铅中毒率却随年龄增加而下降的趋势#这可能与学龄期

儿童的特点有关#学龄儿童接触汽车尾气*儿童玩具*生活环境

增多#体内铅长期累积导致均值上升#但进入学校学习后#心理

发育迅速#知识面扩大#生活自理等能力得到强化和锻炼#培养

良好的生活与卫生习惯如不再吸吮手指*注意饭前洗手等#逐

渐减少了铅的摄入和在机体内蓄积)

铅是一种对人体无任何生理功能且对人体健康有严重危

害的重金属元素#儿童铅中毒已成为一个全球性的公共安全

问题#铅对儿童健康的损害无安全的临界水平#环境铅污染

对儿童是最大的威胁)为预防和减少儿童铅中毒#降低儿童血

铅水平#政府部门应改善居民的居住环境*管制含铅汽油及含

铅油漆的使用量*设法降低环境铅暴露)医疗保健机构应对儿

童家长及学校教师进行铅中毒防治知识的卫生指导及健康教

育#不在有儿童的场所吸烟*拒绝购买和使用含铅油漆的玩具*

食品和儿童食具不直接暴露在空气中#同时教育儿童养成良好

的卫生习惯'

(

(

)健康教育是医学和环境干预都无法替代的重

要措施#临床治疗则是最后的手段)
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织器官的硬化及衰老)通过本试验可知#

LK:Y

组和
LK:Y

合并冠心病组空腹血糖*

WP<)S

*

L.

和
G:G6.

比健康对照组

明显升高#差异均有统计学意义$

C

%

*4*5

%#与文献报道的糖

尿病病情控制好坏与否对脂质代谢有明显影响的说法有出

入'

)*

(

)而
LK:Y

合并冠心病组患者的
3G6F

*

$@6./-

水平显著

高于
LK:Y

组#

LK:Y

组患者的
3G6F

*

$@6./-

水平显著高于

健康对照组)由此可见#

3G6F

和
$@6./-

在
LK:Y

合并冠心病

的发展中可作为较为特异的指标#也证明了炎性因子作为.微

血管事件链/进程中起重要作用)
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ĈB4+(

!

EC4I


