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和脐血铅水平与缺氧缺血性脑病!
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#新生儿
'

月龄神经精神运动评分!

Mh

#的关系'方法
!

以

脐血铅水平
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&

?
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Q

为标准"将
0"

例中重度
CH]

新生儿分为低血铅
CH]

组
)#

例及高血铅
CH]

组
$!

例"两组分别进行
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水平及
'

月龄
Mh

测定"同时以健康新生儿
)%

例作为对照'结果
!

CH]

组与对照组脐血铅水平差异无统计学意义!

M

'
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#+

CH]

组血清
R!%%J

水平显著高于对照组!

M

#

%*%!

#+高血铅
CH]

组与低血铅
CH]

组
R!%%J

水平差异无统计学意义!

M
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#+

高血铅
CH]

组比低血铅
CH]

组
'

月龄
Mh

显著降低!

M

#
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#'高血铅
CH]

组和低血铅
CH]

组
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水平与
'

月龄
Mh

均呈

负相关!

0

分别为
P%*#$'

$

P%*($"

"

M

均小于
%*%0

#'结论
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对
CH]

患儿病情监测和判断预后有一定的意义'脐血铅含量

增高可对婴儿神经行为发育产生不良影响"影响
CH]

患儿的预后'
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新生儿缺氧缺血性脑病'

CH]

(是各种围生期因素引起的

缺氧和脑血流减少或暂停而导致胎儿和新生儿的脑损伤/

!

0

!其

引起的患儿远期神经系统后遗症问题受到社会的广泛关注"

因此!早期判断新生儿
CH]

的病情严重程度并探讨其预后影

响因素具有重要的临床意义"本研究检测了
CH]

患儿血清
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和脐血铅含量及
'

月龄神经精神运动评分'

Mh

(!探讨

其中的关系"

B

!

资料与方法
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!

一般资料
!

对照组%
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年
!$

月至
$%!%

年
!$

月于本院

产房出生的
)%

例健康新生儿!其中男
!'

例!女
!&

例.平均胎

龄
)#

周.孕母体健!无围生期并发症"患儿家属对所做研究均

知情同意"

CH]

组%

0"

例中重度
CH]

患儿均选自本院同期儿

科就诊的
CH]

患儿!其中男
)!

例!女
$#

例.平均胎龄
)#

周!

出生体质量
$%%%

!

)%%%

?

'

例!

)%%%
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&%%%

?

&)

例!

&%%%

!

&0%%

?

!%

例"诊断与临床分度参照文献/

$

0.临床分

度%中度
&%

例!重度
!"

例"

CH]

组与对照组出生体质量#胎

龄#性别构成比差异无统计学意义'

M

'
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(!组间具有可

比性"

B*C

!

方法
!

对照组和
CH]

组新生儿均于出生
$&F

内抽取股

静脉血
0 9Q

!室温
)%%%;
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9,.

离心
0 9,.

!分离血清!置

P(%g

中保存待测
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蛋白"血清
R!%%J

蛋白检测采用

]QHR1

法!选用大连泛邦化工技术开发有限公司生产试剂盒!

严格按说明书操作进行"两组新生儿均于分娩时取
09Q

脐

带血于
&g

冰箱保存!血样在
!

周内用石墨炉原子吸收光谱法

进行血铅测定"本研究将脐血铅浓度大于或等于
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定

义为相对高血铅
CH]

组.
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Q

为低血铅
CH]

组/
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0
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月龄时门诊随访!由专业人员测定
Mh

!低于
(0

分者为发育

障碍"

B*D

!

统计学处理
!

采用
RSRR!!*0

软件进行处理!计量资料

比较采用
9

检验!高血铅
CH]

组和低血铅
CH]

组
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和
Mh

的相关性采用直线相关分析"
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结
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果
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组与对照组脐血铅和
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水平比较
!

见表
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组与低血铅
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组
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月龄
Mh

和
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水

平比较
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结果见表
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"两组的
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水平与其
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关'
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分别为
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组与对照组新生儿脐血铅和
R!%%J

!!!

水平比较#
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血铅'
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蛋白'
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组
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组
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新生儿
CH]

是引起新生儿死亡和导致永久性神经系统后

遗症的主要原因之一"有研究显示!新生儿缺氧缺血后到永久

性脑损伤发生之前存在一个治疗的时间窗!在此时间窗内给予

神经保护措施!可阻断缺氧缺血后神经元凋亡的级联反应!防

止出现永久性脑损伤/
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蛋白是一种特异性较高的反

映脑损伤的神经生化标志物"有研究认为!
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蛋白是迄今

为止最能反映脑损伤程度的特异性蛋白/
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"
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蛋白在中

枢神经系统中的水平远较其他组织丰富/
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!当中枢神经系统细

胞损伤时!

R!%%J

蛋白从细胞中渗出并进入脑脊液'
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(!经

受损的血脑屏障进入血液!因此
R!%%J

蛋白在
=R<

和血中水

平的变化可反映脑损伤的严重程度!并已成为判断和评估脑损

伤预后的特异性指标"国内外研究发现!足月新生儿在发生窒

息后
$&F

内血清
R!%%J

蛋白水平升高!且达到高峰/

(

0

"本研

究结果显示!

CH]

组血清
R!%%J

水平显著高于健康对照组
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(!高血铅
CH]

组和低血铅
CH]

组
R!%%J

与
Mh

均

呈负相关"提示
R!%%J

可反映
CH]

患儿脑损伤的程度!对病

情监测和判断预后有一定的意义"

出生后早期是中枢神经系统发育最迅速!也最易受损害的

时期!由于这一时期婴儿的血脑屏障发育尚不完善!使其对铅

毒性特别敏感!血铅极易透过血脑屏障沉积于大脑之中!阻碍

和破坏大脑的发育和功能活动!从而导致婴儿智能发育不

良/

#

0

"铅是无任何生理功能的有害元素!铅对儿童健康的损害

无安全的临界水平"但本研究结果显示!高血铅
CH]

组比低

血铅
CH]

组
'

月龄
Mh

显著降低'

M

#
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(!可见脐血铅含量

增高可对婴儿神经行为发育产生不良影响!影响
CH]

患儿的

预后"
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