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·经验交流·

红细胞体积分布宽度在农村儿童铁缺乏症筛查中的应用

赵耀华１，杨小影２

（１．珠海市斗门区斗门镇中心卫生院检验科，广东珠海５１９０００；２．珠海市

金湾区三灶镇医院检验科，广东珠海５１９０００）

　　摘　要：目的　探索红细胞体积分布宽度（ＲＤＷ）在农村儿童铁缺乏症筛查中的应用。方法　９５０例农村体检儿童分为正常

组、潜在性缺铁组、缺铁性贫血（ＩＤＡ）组，分别对３组进行血红蛋白（Ｈｂ）、血清铁（ＳＩ）、血清铁蛋白（ＳＦ）、ＲＤＷ、红细胞平均体积

（ＭＣＶ）的检测。结果　潜在性缺铁组的ＳＩ、ＳＦ，以及ＩＤＡ组的 Ｈｂ、ＳＩ、ＳＦ及 ＭＣＶ均比正常组明显降低，差异有统计学意义

（犘＜０．０５）；潜在性缺铁组和ＩＤＡ组的ＲＤＷ比正常组明显升高，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　ＲＤＷ对儿童铁缺乏症的

筛查具有一定意义，可在基层医院推广。

关键词：红细胞体积分布宽度；　红细胞平均体积；　血清铁；　血清铁蛋白；　铁缺乏症；　缺铁性贫血
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　　缺铁性贫血（ＩＤＡ）是目前全球４大营养缺乏性疾病之

一［１］。２０００～２００１年《中国儿童铁缺乏症流行病学的调查研

究》发现，我国７个月至７岁儿童铁减少（ＩＤ）总患病率为

３２．５％，ＩＤＡ患病率为７．８％
［２］。随着人们健康意识和生活水

平的不断提高，ＩＤＡ患病率已显著降低，但缺铁仍很严重，农村

儿童ＩＤＡ总患病率为１２．３％，显著高于城市儿童（５．６％）
［２］。

缺铁可影响儿童生长发育、运动和免疫等各种功能，儿童严重

缺铁影响学习能力和行为发育，甚至不能被补铁所逆转。有文

献报道［３］，ＩＤＡ是引起认识发育不良的危险因素之一。因此，

在儿童保健体检中进行缺铁筛查有利于ＩＤ和ＩＤＡ的早期诊

断和及时干预，这对预防缺铁导致的儿童健康损害具有十分重

要的意义。

１　资料与方法

１．１　一般资料　研究对象是２０１３年珠海市斗门镇范围内６

所幼儿园的体检儿童９５０例，其中男性５１０例，女性４４０例；年

龄（４．５±１．５）岁。

１．２　仪器与试剂　东亚ＸＴ１８００ｉ全自动血球计数仪及配套

试剂；日立７０６０全自动生化仪，德国豪迈试剂及其配套定标

液；美国贝克曼全自动化学发光仪ＡＣＣＥＳＳ２及配套试剂。

１．３　检测方法　东亚ＸＴ１８００ｉ全自动血球计数仪测定红细

胞体积分布宽度（ＲＤＷ）和红细胞平均体积（ＭＣＶ），日立７０６０

全自动生化仪测定血清铁（ＳＩ），美国贝克曼全自动化学发光仪

ＡＣＣＥＳＳ２测定血清铁蛋白（ＳＦ）。

１．４　判定与分组标准　把研究对象分为３组，正常组：血红

蛋白（Ｈｂ）＞１１０ｇ／Ｌ、ＳＩ＞９μｍｏｌ／Ｌ、ＳＦ＞１４μｇ／Ｌ；潜在性缺

铁组：Ｈｂ＞１１０ｇ／Ｌ、ＳＩ＜９μｍｏｌ／Ｌ、ＳＦ＜１４μｇ／Ｌ；ＩＤＡ组：Ｈｂ

＜１１０ｇ／Ｌ、ＳＩ＜９μｍｏｌ／Ｌ、ＳＦ＜１４μｇ／Ｌ。

１．５　统计学处理　数据采用ＳＰＳＳ１３．０软件进行统计学分

析。计量资料以狓±狊表示，组间比较采用方差分析，以犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

９５０例儿童当中，正常组的５７４例，占总数的６０．４２％；潜

在性缺铁组的２８０例，占总数的２９．４７％；ＩＤＡ组的９６例，占

总数的１０．１％。各组不同指标比较见表１。

表１　　各组 Ｈｂ、ＳＩ、ＳＦ、ＲＤＷ、ＭＣＶ结果比较（狓±狊）

组别 狀 Ｈｂ（ｇ／Ｌ） ＳＩ（μｍｏｌ／Ｌ） ＳＦ（μｇ／Ｌ） ＲＤＷ（％） ＭＣＶ（ｆＬ）

正常组 ５７４ １２２．１±５．５ １３．３±３．５ ３８．４±１３．５ １３．６±２．２ ８３．６±３．７

潜在性缺铁组 ２８０ １１３．５±３．１ ８．４±３．２ １２．８±３．１ １５．２±２．６ ８０．２±２．８

ＩＤＡ组 ９６ １０２．１±７．４ ６．５±２．６ ８．８±６．８ １６．６±２．１ ７３．６±５．２

　　：犘＜０．０５，与正常组比较。
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３　讨　　论

本研究发现，潜在性缺铁组和ＩＤＡ组的患病率分别为

２９．４７％和１０．１％。由于本次研究对象以农村儿童为主，所以

ＩＤＡ的患病率高于城市儿童，这与国内相关文献的报道相符
［２］。

本研究发现，潜在性缺铁组的ＳＩ、ＳＦ，以及ＩＤＡ组的 Ｈｂ、

ＳＩ、ＳＦ及 ＭＣＶ 均比正常组降低，差异有统计学意义（犘＜

０．０５）；潜在性缺铁组和ＩＤＡ组的ＲＤＷ比正常组升高，差异有

统计学意义（犘＜０．０５），与孙言平等
［４］报道相符。值得注意的

是，在潜在性缺铁组中，虽然 Ｈｂ和 ＭＣＶ都正常，但ＲＤＷ 已

经显示升高，说明体内铁存贮下降时，红细胞合成时体积大小

的异质程度已经有所异常，表明ＲＤＷ 在反映ＩＤ和ＩＤＡ方面

有高度的敏感性。有文献报道ＲＤＷ 可以预测早期缺铁性贫

血的发生［５］，邱勤等［６］认为ＲＤＷ 是红细胞大小的变异指数，

构成铁缺乏的最早表现。ＲＤＷ和 ＭＣＶ作为缺铁性贫血的筛

查指标，二者比较而言，ＲＤＷ能更好地提示早期ＩＤ和ＩＤＡ的

发生。

ＳＩ、ＳＦ、总铁结合力（ＴＩＢＣ）、可溶性转铁蛋白受体（ｓＴｆＲ）

等对ＩＤＡ有实用的临床诊断价值
［７］，但这些方法烦琐、费时且

成本高，对大量标本人群的普查、体检就显得不合适。本研究

发现ＲＤＷ作为一种简单、快速、灵敏的诊断方法，它对于铁缺

乏症的筛查和鉴别具有一定意义。通过本次研究，总结ＲＤＷ

临床实用价值应用如下：（１）可作为ＩＤＡ的早期诊断，ＲＤＷ 的

异常可提示早期缺铁的发生，对于潜在性缺铁可以早期发现和

干预。（２）对ＩＤＡ与地中海贫血的鉴别诊断有一定价值
［８］。

陈桂芳等［９］认为，ＲＤＷ对区分ＩＤＡ和地中海贫血有一定的作

用。（３）ＭＣＶ／ＲＤＷ可用于贫血形态学分类
［１０］。

目前基层医院承担着大量儿童保健工作，对儿童进行缺铁

筛查是儿童健康成长的重要保证。ＲＤＷ 检测对ＩＤＡ的筛查

有重要的临床价值，且检测成本低廉，容易普及；在技术应用

上，ＲＤＷ检测快捷简单、灵敏度高、可靠性强。因此，ＲＤＷ 检

测在儿童体检中有重要的推广价值。
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血清ＨＥ４在卵巢癌早期病情监测诊断中的作用

宗小亚

（河北省保定市徐水县妇幼保健院，河北保定０７２５５０）

　　摘　要：目的　探讨人附睾蛋白４（ＨＥ４）在卵巢癌（ＯＮ）早期诊断中的作用。方法　收集２００９～２０１１年因卵巢疾病接受手

术的女性患者２０７例，其中，ＯＮ患者７５例（ＯＮ组），良性卵巢疾病患者１３２例（良性组）；另选３０例健康女性为对照组。检测３

组中血清 ＨＥ４和糖类抗原１２５（ＣＡ１２５）等指标。结果　ＯＮ组 ＨＥ４、ＣＡ１２５水平明显高于良性组和对照组（犘＜０．０１）。ＨＥ４在

浆液性腺癌、子宫内膜样癌等病理类型中表达阳性率最高，分别高达１００．０％、９３．３％。ＨＥ４检测ＯＮ的灵敏度和特异度均高于

ＣＡ１２５，而 ＨＥ４和ＣＡ１２５联合检测ＯＮ的灵敏度和特异度与 ＨＥ４单独检测比较差异无统计学意义（犘＜０．０５）。结论　ＨＥ４对

于ＯＮ具有较高的诊断价值。

关键词：卵巢癌；　人附睾蛋白４；　糖类抗原１２５；　诊断

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１４．０７．０６１ 文献标识码：Ｂ 文章编号：１６７３４１３０（２０１４）０７０９２６０３

　　由于大部分卵巢癌（ｏｖａｒｉａｎｎｅｏｐｌａｓｍｓ，ＯＮ）确诊时已为

晚期，导致其病死率比较高。早期诊断对ＯＮ患者意义重大，

可以提高其生存率及生存期。超声检测无创，但检测时受检查

者主观意识影响较大，且多用于大的癌灶检测，因此检测存在

许多不足。糖类抗原１２５（ｃａｒｂｏｈｙｄｒａｔｅａｎｔｉｇｅｎ１２５，ＣＡ１２５）用

来诊断ＯＮ，假阳性率和漏诊率较高
［１２］。因此有很多学者开

始关注人附睾蛋白４（ｈｕｍａｎｅｐｉｄｉｄｙｍｉｓｐｒｏｔｅｉｎ，ＨＥ４）在 ＯＮ

检测和诊断中效用［３４］。本文现就 ＨＥ４和ＣＡ１２５在ＯＮ早期

诊断中的作用作一探讨。

１　资料与方法

１．１　一般资料　本院２００９～２０１１年因卵巢疾病接受手术的

女性患者２０７例，年龄３６～６５岁。其中，ＯＮ患者７５例（ＯＮ
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