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上海市６０岁以上老年人全血微量元素水平分析

金小玲，李艳梅

（上海市杨浦区老年医院，上海２０００９０）

　　摘　要：目的　研究上海市６０岁以上老年人全血微量元素的水平。方法　选取在该院接受健康体检的６０岁以上老年人

６２４例，每例采静脉血４ｍＬ，全血标本经处理后，以原子吸收光谱法检测全血中锰、铁、铜、锌、硒、铅、砷的含量。结果　该市６０岁

以上老年人铁、锌、铜、硒缺乏率分别为２１．６３％、１５．０６％、３４．００％、３０．１２％；其中大于７０岁组血清铁含量显著低于６０～７０岁组

（犘＜０．０５）。结论　该市６０岁以上老年人体内微量元素铁、锌、铜、硒缺乏情况严重，应注意合理补充。
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　　微量元素的缺乏或过剩与人体重大的生命活动密切相

关［１］。现代研究表明，微量元素的缺乏与多种老年性疾病例如

认知障碍、癌症、心血管疾病的发生发展密切相关［２］。本研究

对本市６０岁以上老年人血清中微量元素锰、铁、铜、锌、硒、砷

的含量进行检测和分析，目的在于为本地区老年人的健康研究

及日常保健提供基本资料。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２００８年２月至２０１１年２月在于本院接受健

康体检的６０岁以上老年人６２４例，平均年龄（６９．５±６．５８）岁，

其中男性３８４例（６１．５４％），女性２４０例（３８．４６％）。

１．２　方法　清晨空腹时采集观察对象肘静脉血４ｍＬ，置于加

入０．２ｍＬ肝素钠的试管中，静止后经高速冷冻离心机３０００

ｒ／ｍｉｎ离心１５ｍｉｎ，分离出血清。经硝化、赶酸、定容等标准处

理程序后，以美国热电公司 ＭＱＺ型原子吸收光谱仪测定样本

中微量元素锰、铁、铜、锌、硒、砷的含量。

１．３　统计学处理　计量数据以狓±狊表示，计数资料以率表

示，采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件进行数据分析。计量资料组间比

较采用单因素方差分析，率的组间比较采用χ
２ 检验，犘＜０．０５

为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　上海市６０岁以上老年人全血微量元素含量分析　本市

６０岁以上老年人群体中，铁、锌、铜、硒缺乏现象比较普遍，缺

乏率分别达到２１．６３％、１５．０６％、３４．００％、３０．１２％，见表１。

表１　　６２４例６０岁以上老年人全血微量元素含量

元素 检测数值（狓±狊） 正常参考值 正常水平［狀（％）］ 缺乏［狀（％）］ 过量［狀（％）］

Ｆｅ （８．５８±１．３８）ｍｍｏｌ／Ｌ ７．５２～１１．８２ｍｍｏｌ／Ｌ ４８４（７７．５７） １３５（２１．６３） ５（０．８０）

Ｚｎ （９６．１９±１６．８８）μｍｏｌ／Ｌ ７６．５０～１７０．００μｍｏｌ／Ｌ ５３０（８５．９４） ９４（１５．０６） ０（０．００）

Ｃｕ （１３．２２±６．２５）ｍｍｏｌ／Ｌ １１．８０～３９．３０ｍｍｏｌ／Ｌ ４１２（６６．００） ２１２（３４．００） ０（０．００）

Ｍｎ （７５．２３±１０．３８）μｍｏｌ／Ｌ ７３．００～２５５．００μｍｏｌ／Ｌ ６２０（９９．３６） ０（０．００） ４（０．６４）

Ｓｅ （０．９１±０．０３）μｍｏｌ／Ｌ １．３４～２．４７μｍｏｌ／Ｌ ４３６（６９．８８） １８８（３０．１２） ０（０．００）

Ａｓ （６．５２±１．２８）μｍｏｌ／Ｌ ０．１３～８．５４μｍｏｌ／Ｌ ６２４（１００．００） ０（０．００） ０（０．００）

２．２　不同性别６０岁以上老年人血清微量元素含量比较　锰、

铁、铜、锌、硒、铅、砷含量在男女之间无统计学差异（犘＞

０．０５），见表２。

２．３　不同年龄段老年人血清微量元素含量比较　６０～７０岁

组、＞７０岁两组血清微量元素含量比较结果见表３。＞７０岁

组血清铁含量显著低于６０～７０岁组，差异具有统计学意义

（犘＜０．０５）。血清锌、铜、硒、锰、砷含量在两个年龄组间无统

计学差异（犘＞０．０５）。

表２　　６２４例６０岁以上不同性别老年人全血微量

　　　　元素含量比较（狓±狊）

元素 男性（狀＝３８４） 女性（狀＝２４０）

Ｆｅ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ８．９２±１．４３ ８．０２±１．５４

Ｚｎ（μｍｏｌ／Ｌ） ９９．２１±２０．１２ ９２．１７±１７．８１

Ｃｕ（ｍｍｏｌ／Ｌ） １２．２３±６．４３ １３．９８±８．２５
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续表２　　６２４例６０岁以上不同性别老年人全血微量

　　　　元素含量比较（狓±狊）

Ｍｎ（μｍｏｌ／Ｌ） ８０．２５±１０．２５ ７２．２３±９．３８

Ｓｅ（μｍｏｌ／Ｌ） ０．９２±０．０３ ０．９０±０．０４

Ａｓ（μｍｏｌ／Ｌ） ６．５３±１．２９ ６．２２±１．４１

表３　　６２４例不同年龄段老年人全血微量元素含量比较

元素 ６０～７０岁（狀＝３２０） ＞７０岁（狀＝３０４）

Ｆｅ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ９．３２±１．５８ ８．０２±１．６８

Ｚｎ（μｍｏｌ／Ｌ） ９７．３４±２０．１２ ９４．４７±１８．１４

Ｃｕ（ｍｍｏｌ／Ｌ） １３．２３±６．５８ １２．１２±８．２５

Ｍｎ（μｍｏｌ／Ｌ） ７９．２５±１２．２０ ７５．２３±９．８８

Ｓｅ（μｍｏｌ／Ｌ） ０．９２±０．０３ ０．９１±０．０２

Ａｓ（μｍｏｌ／Ｌ） ８．８８±１．５８ ７．２２±１．４１

　　：与６０～７０岁组比较，犘＜０．０５。

３　讨　　论

微量元素的缺乏或积聚与大量老年性疾病的发生发展密

切相关［２］，铁是人体含量最多的微量元素，是血红蛋白和肌红

蛋白的重要组分。前者是红细胞的主要成分，具有运输氧和二

氧化碳并维持血液酸碱平衡的作用。当人体缺铁时，新生的红

细胞中血红蛋白含量不足，不仅影响ＤＮＡ合成和幼红细胞的

分裂增殖，还可使红细胞变形能力降低，寿命缩短，导致缺铁性

贫血。另外铁是人体氧化还原系统如细胞色素、细胞色素氧化

酶、过氧化氢酶等的重要组分，参与体内能量代谢［３］。铜参与

构成体内３０多种含铜酶及生物活性蛋白质，其中含铜酶大部

分属于氧化酶类，参与儿茶酚胺类激素的代谢及黑色素的生

产，对中枢神经系统的功能、智力和精神状态、免疫防御功能及

内分泌功能有重要影响，有研究提示铜缺乏可诱发老年人认知

障碍及痴呆［２］。此外，铜能促进弹性蛋白纤维间共价交联结构

的形成，维持血管、结缔组织和骨基质的正常功能，因而具有促

进人体骨架形成，消炎、抗风湿、预防心血管疾病的功能［４］。然

而需要引起重视的是，有研究认为铜过多可能增加自由基含

量，加重衰老、恶性肿瘤等老年性疾病［１］。硒参与组成谷胱甘

肽过氧化物酶，具有清除自由基和过氧化物的作用，具有保护

细胞膜通透性的作用。此外，硒可激活α酮戊二酸脱氢酶系，

参与辅酶Ｑ的合成，参与三羧酸循环，对体内物质和能量代谢

具有重要作用［５］。最近的研究提示硒可影响癌细胞的能量代

谢并干扰其蛋白质合成，因而具有抗癌的作用［６７］。锌是

ＲＮＡ、ＤＮＡ聚合酶等２００多种酶的组成成分，与核酸、蛋白质

的合成密切相关，对维持视觉和抗衰老有重要意义。同时作为

体内重要的抗氧化剂，缺锌可导致抗自由基酶活性下降。另外

有学者报道其可参与合成碱性磷酸酶，在中枢神经系统的髓鞘

形成和脑功能的成熟过程中起重要作用［８］。本研究发现本市

６０岁以上老年人全血微量元素含量普遍较低，其中铁、锌、铜、

硒缺乏现象比较普遍，缺乏率分别达到２１．６３％、１５．０６％、

３４．００％、３０．１２％，这可能与本市居民的饮食习惯有关，应引起

广泛重视。其中７０岁以上老年人血清铁含量显著低于６０～

７０岁组，这可能是由于随着年龄的增加，人体的消化吸收功能

下降所致。

微量元素的均衡摄取可以维持机体的最佳状态，保持健

康，预防疾病。建议老年人应该定期体检，监测体内微量元素

的变化，平衡膳食，加强保健，适量服用营养补充剂，以维持健

康，提高老年期生活质量。
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［５］ 曾琦斐．微量元素与人体健康［Ｊ］．中国科技信息，２００８（３）：１５８

１５９．

［６］ 曹丹阳．微量元素硒与心血管疾病［Ｊ］．中国地方病防治杂志，

２００６，２１（３）：１５８１５９．

［７］ 王成，田新玲．微量元素硒与人体健康［Ｊ］．中国食物与营养，２００６

（５）：５３５４．

［８］ 周育苗，韩杰．Ａｌｚｈｅｉｍｅｒ病与微量元素的关系［Ｊ］．中国临床神经

科学，２００６，１４（２）：２１４２１７．

（收稿日期：２０１２０９０９）

（上接第６８６页）

示男性（５９．６％）高于女性（３９．５％），统计学分析差异有统计学

意义（犘＜０．０５），且男性高于女性。孔伟丽等
［４］调查结果显

示，ＨＣＭＶｐｐ６５阳性率在性别间差异无统计学意义（犘＞

０．０５）。两个结论不一致，推测其中一个重要的原因，可能是与

所选择的调查人群有关，笔者所选择的为黄疸婴儿，年龄在３０

ｄ到３岁，而孔伟丽等
［４］选择的为４０岁以上人群。考虑本研

究样本例数少，有待于扩大样本量，进一步探讨 ＨＣＭＶ的感

染率在性别间是否有差异。

综上所述，要注意卫生，提高经济水平，做好孕前检查，避

免母孕期及新生儿期巨细胞病毒的感染。及时发现并治疗

ＨＣＭＶ感染，保护婴儿的健康，对于降低畸形儿的发生，提高

婴儿生命质量有重要意义。
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