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张家口地区２０１０～２０１２年间儿童铅中毒情况综合分析

郭婧娴，张　利，贾艳艳

（中国人民解放军第二五一医院检验科，河北张家口０７５０００）

　　摘　要：目的　通过对张家口市及周边地区２０１０～２０１２年１１３５２名儿童血铅含量及铅中毒情况统计，了解该地区近年来儿

童血铅水平及铅中毒发展趋势。方法　采用ＢＨ２１００钨舟原子吸收光谱分析仪测定全血中铅含量。结果　２０１０～２０１２年儿童

血铅水平依次为（４５．５３±１８．５５）μｇ／Ｌ、（４８．０１±２０．２７）μｇ／Ｌ、（４８．９４±２２．６３）μｇ／Ｌ，铅中毒率分别为２．２５％、２．９０％、３．３９％。３

年共检测１１３５２例儿童血铅含量水平为（４７．６２±２０．８８）μｇ／Ｌ，铅中毒率为２．８９％。结论　近三年，张家口市地区儿童含铅水平

有所升高，铅中毒比率逐年上升。此现象应引起政府及社会各界广泛重视。
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　　随着社会工业和城市建设的发展，环境中的毒害物质有增

无减。其中铅污染仍然是当今社会环境污染首需解决的问题。

近几年随着人们对铅污染问题的关注和重视，环境中铅污染情

况得到了一定的改善。儿童由于代谢和发育的特点，对铅毒性

敏感度高，是铅污染的易感人群。一旦环境中的铅通过不同途

径进入体内，将对机体造成不可逆的毒害作用，影响儿童的智

力、行为、体格等正常的生长发育。因此，实时监测儿童血铅含

量显得愈发重要。为了了解张家口市及周边地区近年来儿童

的血铅水平及发展趋势，现对２０１０～２０１２年本地区１１３５２名

儿童的血铅含量及发展趋势报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取本院２０１０年１月至２０１２年１２月到儿

科门诊就诊的１１３５２名０～１２岁检测微量元素的儿童为研究

对象。年龄分为０～≤１岁、１～≤３岁、３～≤６岁、６～≤

１２岁。

１．２　仪器与试剂　采用北京博晖创新光电技术股份有限公司

生产的ＢＨ２１００钨舟原子吸收光谱分析仪和该厂配套的标准

液、质控品及样本稀释液。

１．３　方法

１．３．１　标本采集　所有待测标本均由护士严格按照无菌操作

采集静脉血３ｍＬ于肝素钠抗凝管中送检，再由工作人员分别

取采集好的抗凝全血４０μＬ加至专用稀释液中，混匀待测。实

验前所有步骤均在特定无铅污染环境中进行。

１．３．２　质量控制　测定样本前，使用血铅标准品对仪器进行

定标，标准曲线的相关系数须大于０．９９５，再进行样品测定。

每次测定中随标本检测（２）、（４）两支质控样品作为室内质量控

制。对血铅水平大于１００μｇ／Ｌ的样本重复检测１次，大于

２００μｇ／Ｌ的样本重新采血复检。

１．４　诊断标准　根据美国疾控中心（ＣＤＣ）１９９１年制定的儿

童铅中毒诊断标准：血铅大于等于１００μｇ／Ｌ者无论有无相应

的临床症状或生化改变，均诊断为铅中毒。其中１００≤ＢＰｂ＜

２００μｇ／Ｌ为轻度铅中毒，２００≤ＢＰｂ＜４５０μｇ／Ｌ为中度铅中

毒，４５０≤ＢＰｂ＜７００μｇ／Ｌ为重度铅中毒，ＢＰｂ≥７００μｇ／Ｌ为极

重度铅中毒。

１．５　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０软件对文中所得数据进行

统计学分析，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２０１０～２０１２年不同年龄儿童血铅水平及铅中毒检出率见

表１～４。

表１　　２０１０年儿童血铅水平及铅中毒检出率

年龄 狀 血铅（μｇ／Ｌ） 铅中毒率［狀（％）］

０～≤１岁 ２８４ ３４．２３±１２．２３ ２（０．７０）

１～≤３岁 １２８８ ４０．１５±２０．１２ １９（１．４８）

３～≤６岁 ９１１ ４７．５６±２３．１５ ２８（３．０７）

６～≤１２岁 ８８８ ５４．８７±２４．８８ ２７（３．０４）

　　：犘＜０．０５，与其他年龄比较。
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表２　　２０１１年儿童血铅水平及铅中毒检出率

年龄 狀 血铅（μｇ／Ｌ） 铅中毒率［狀（％）］

０～≤１岁 ２８０ ３４．５９±１３．３２ ４（１．４３）

１～≤３岁 １４０２ ４２．６９±２０．８９ ２７（１．９３）

３～≤６岁 ９８３ ４８．３２±２１．１５ ３６（３．６６）

６～≤１２岁 １１２７ ５７．６９±２１．６４ ４３（３．８２）

　　：犘＜０．０５，与其他年龄比较。

表３　　２０１２年儿童血铅水平及铅中毒检出率

年龄 狀 血铅（μｇ／Ｌ） 铅中毒率［狀（％）］

０～≤１岁 ３３３ ３７．２９±１２．８８ ９（２．７０）

１～≤３岁） １５５９ ４３．１７±１９．３１ ３５（２．２５）

３～≤６岁 １１２４ ５０．８７±２０．６５ ４６（４．０９）

６～≤１２岁 １１７３ ５８．０５±２２．６８ ５２（４．４３）

　　：犘＜０．０５，与其他年龄比较。

表４　　２０１０～２０１２年儿童血铅水平、铅中毒比率及程度＃

年份 狀
铅中毒率

［狀（％）］
血铅（μｇ／Ｌ） 轻度铅中毒 中度铅中毒

２０１０年 ３３７１ ７６（２．２５） ４５．５３±１８．５５ ７１（９３．４％） ５（６．６％）

２０１１年 ３７９２ １１０（２．９０） ４８．０１±２０．２７ ９１（８２．７％） １９（１７．３％）

２０１２年 ４１８９ １４２（３．３９） ４８．９４±２２．６３ １２１（８５．２％） ２１（１４．８％）

总计 １１３５２ ３２８（２．８９） ４７．６２±２０．８８ ２８３（８６．３％） ４５（１３．７％）

　　＃：无重度、极重度铅中毒。：犘＜０．０５，与其他年份比较。

３　讨　　论

铅作为环境中主要的污染物，是一种对机体无任何生理功

能却对人体健康有严重危害的重金属元素。儿童铅中毒多发，

主要原因为离地１米左右高的空气中铅较多积聚，此距离恰好

是儿童的呼吸带，加之环境中铅污染严重，儿童对铅敏感度又

比成年人高［１３］，导致儿童铅暴露概率增加。近些年，一系列环

境治理和监管措施使儿童铅中毒情况得到了很好的控制和改

善［４］。然而本文统计数据显示，近３年，张家口市及周边地区

儿童血铅水平和铅中毒率逐年均有不同程度的升高，这就应当

引起深思和重视了。

张家口位于河北省西北部，地处华北平原和内蒙古高原的

过渡带，常年多风沙，气候干燥，又是冶金、采矿、发电、化工等

众多重工业集中的城市。这些重工业的存在和发展势必会对

环境造成一定的危害。研究数据显示，近三年来，张家口市地

区儿童总体铅中毒率为２．８９％，在全国各地区儿童铅中毒的

统计报道中处于中等水平；平均血铅水平（４７．６２±２０．８８）

μｇ／Ｌ，高于一些沿海及铅中毒低流行城市，也略低于全国平均

水平［５］。但从三年的发展趋势来看，本地区儿童血铅水平和铅

中毒情况似乎不容乐观。

统计数据显示，在０～１２岁儿童中，血铅平均水平随年龄

增长呈上升趋势。０～１岁组属血铅水平较低统计人群，这可

能因０～１岁婴幼儿年纪尚小，饮食方面较单一，多由大人在室

内抱养看护，远离铅污染活动区。１岁以上儿童的血铅水平就

有较大幅度的升高了。此年龄段儿童户外活动较多，一些涂漆

积木、彩色画报和学习用品中含有很高的可溶性铅，而可溶性

铅在儿童的胃中吸收率可达７６％
［６］，由于儿童的一些啃咬玩

具、吸吮手指等不良习惯使可溶性铅经口腔进入消化道，导致

铅中毒；加之饮食中一些高铅食品的摄入；环境中，除工业生产

所致的铅污染，家用汽车、通讯工具、室内家居装修等这些环境

中潜在的铅污染物也可导致儿童铅暴露。研究表明，孕妇血液

中的铅会通过胎盘屏障转移到胎儿体内，母亲的血铅和乳铅水

平密切影响着婴幼儿的血铅水平。虽然婴幼儿血铅水平较其

他年龄段儿童处于较低水平，然而即使体内有０．００１μｇ铅存

在，也会对健康造成危害［７］，故孕妇血铅水平也应引起关注和

重视。

本文调查结果显示，张家口地区近３年来儿童铅中毒及血

铅水平有回升趋势，这说明近年的工业生产和环境监管中某些

环节仍存在甚至出现了新的铅污染问题。铅对儿童健康的损

害到目前为止在国际上也没有一个公认的血铅中毒阈值［８］，将

血铅含量控制在尽可能低的水平，才能最大程度的避免体内蓄

积的铅对儿童机体可能造成的各种损害，更好的预防铅中毒。

文献报道，锌对机体内铅毒性具有保护作用［９］，相关动物

实验证明，维生素Ｃ、钙可拮抗铅吸收并降低铅在体内的毒性

作用［１０］，同时铁、锌、钙等２价元素对铅在小肠的吸收具有竞

争性拮抗作用［１１］。因此，儿童应多食用富含矿物质和维生素

的食物。此外，政府及社会各界人士应将儿童与孕妇作为特别

关注对象，持续关注铅中毒问题，继续加强环境治理和健康宣

传，使铅“易感”人群在当今铅污染严重的环境中得到更好的

保护。
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