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!经验交流!

云梦县
'(36

例儿童血铅检测与分析

李胜东'

!胡海平)

#

"

'+

孝感市云梦县疾控中心!湖北孝感
1*),--

#

)+

湖北省广水市疾控中心!湖北广水
1*)0--

$

!!

摘
!

要#目的
!

了解孝感市儿童血铅浓度分布状况&方法
!

采用石墨炉原子吸收光谱法对
'(36

例
-

%

'1

岁儿童进行血铅

浓度检测&结果
!

'(36

例儿童中
-

%$

1

'

1

%$

(

'

(

%$

')

'

')

%)

'1

岁
1

个年龄组血铅中毒率分别为
)+)3[

'

*+('[

'

1+16[

'

1+0([

&血铅中毒率随年龄增长稍有增加!但各年龄组间比较差异无统计学意义"

'

)

5*+030

!

"5-+)(1

$#不同性别儿童血铅中

毒率差异无统计学意义"

'

)

5-+'*(

!

"5-+0'-

$&结论
!

血铅浓度随着年龄增长稍有增加!要及早预防儿童铅中毒!确保儿童健

康成长&

关键词#血铅浓度#

!

儿童#

!

铅中毒

!"#

!

'-+*363
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文献标识码#

!

文章编号#

'60*&1'*-

"

)-',

$
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!!

随着工业化的快速发展#在带动经济的同时也掀起了铅污

染的浪潮'铅污染成为人们日益关注的话题#而铅中毒不可避

免地走进了人们的生活中#成为儿童生长发育的隐患'相关研

究表明#即使在低水平铅暴露下仍然会给儿童带来不良影

响)

'

*

'为了解孝感市儿童血铅浓度分布状况#对本市妇幼医院

儿童门诊
'(36

例儿童进行血铅检测#现将结果报道如下'

C

!

资料与方法

C+C

!

一般资料
!

)-'*

年
'

月至
)-'1

年
'

月在本市妇幼医院

儿童门诊就诊的
'(36

例
-

%

'1

岁的儿童#其中男
316

例#女

3,-

例%

-

%$

1

岁
*,-

例#

1

%$

(

岁
,),

例#

(

%$

')

岁
,6'

例#

')

%)

'1

岁
16-

例'

C+D

!

检测方法
!

由专职采血人员采集儿童静脉血
1-

"

#

#将

其加入专用稀释液后立即混匀#常温下保存#于
04

内用石墨

炉原子吸收光谱法对血铅进行检测'

C+E

!

诊断标准
!

依据美国疾病控制与预防中心在
'33'

年制

定的铅中毒标准!血铅大于或等于
'--

"

@

"

#

#无论患者有无临

床表现及生化改变均可诊断为铅中毒'儿童血铅浓度可分为

,

级!其中
'

级血铅小于
'--

"

@

"

#

%

)

级血铅
'--

%$

)--

"

@

"

#

#为轻度铅中毒%

*

级血铅
)--

%$

1,-

"

@

"

#

#为中度铅中毒%

1

级血铅
1,-

%$

0--

"

@

"

#

#为重度铅中毒%

,

级血铅大于或等

于
0--

"

@

"

#

#为极重度铅中毒)

)

*

'

C+F

!

统计学处理
!

采用
O/OO'3+-

统计软件进行分析#计量

资料以
;Q=

表示%计数资料以例数与百分率表示#组间比较采

用
'

) 检验#

"

$

-+-,

为差异有统计学意义'

D

!

结
!!

果

D+C

!

总体情况
!

'(36

例 儿 童 中#检 出 血 铅 最 高 值 为

'(*+)6

"

@

"

#

#最低值为
)-+*1

"

@

"

#

#平均$

,*+*3Q)*+),

&

"

@

"

#

'高于儿童铅中毒诊断标准$血铅大于或等于
'--

"

@

"

#

&有

0,

例#铅中毒率为
*+36[

#且均属于轻度中毒$血铅
'--

%$

)--

"

@

"

#

&'

D+D

!

不同年龄组儿童血铅浓度
!

'(36

例儿童分
1

个年龄组#

分别为
-

%$

1

(

1

%$

(

(

(

%$

')

(

')

%)

'1

岁#中毒比例分别

为
)+)3[

(

*+('[

(

1+16[

(

1+0([

#且均为轻度铅中毒'血铅

中毒比例随年龄增长而增加#但各年龄组间比较#差异无统计

学意义$

'

)

5*+030

#

"5-+)(1

&'不同年龄组儿童血铅均值及

血铅中毒率见表
'

'

D+E

!

不同性别儿童血铅浓度
!

'(3*

例儿童中男(女血铅中毒

比例分别为
1+')[

(

*+03[

'男童铅中毒率高于女童#但差异

无统计学意义$

'

)

5-+'*(

#

"5-+0'-

&'不同性别儿童血铅均

值及血铅中毒率见表
)

'

表
'

!!

不同年龄组儿童血铅均值及中毒率比较

年龄组

$岁&

.

平均血铅浓度

$

;Q=

#

"

@

"

#

&

$

'--

"

@

"

#

$

.

&

'--

%$

)--

"

@

"

#

$

.

&

铅中毒率

$

[

&

-

%$

1 *,- 1)+3'Q)-+'- *1) ( )+)3

1

%$

( ,), 1*+6*Q'0+(3 ,-, )- *+('

(

%$

') ,6' ,)+)-Q'6+** ,*6 ), 1+16

')

%)

'1 16- ,'+06Q'6+', 1*( )) 1+0(

表
)

!!

不同性别儿童血铅浓度及中毒率比较

性别
.

平均血铅浓度

$

;Q=

#

"

@

"

#

&

$

'--

"

@

"

#

$

.

&

'--

%$

)--

"

@

"

#

$

.

&

铅中毒率

$

[

&

男
316 ,1+10Q)*+)1 3-0 *3 1+')

女
3,- ,)+)0Q)*+)' 3'1 *6 *+03

合计
'(36 ,*+*3Q)*+), '()' 0, *+36

E

!

讨
!!

论

铅是一种对人体多脏器有损伤的重金属元素#对儿童的主

要影响是损伤大脑发育)

*

*

#并且儿童长期暴露在铅环境中对智

能发育产生的损伤将不可逆转)

1

*

'世界卫生组织曾报道全球

'

"

*

以上儿童的疾病负担由环境因素引起#其中最明确的是环

境中的铅暴露)

,

*

'可见铅污染已经成为儿童健康成长的一大

/公敌0#儿童血铅上升会导致智力下降#学习能力(心理(行为(

生长发育都会受到影响)

6

*

'因此及时(准确地检测儿童血铅浓

度对儿童的健康成长有着重要意义'

相关研究表明#国内多数普通城市儿童的平均血铅浓度为

,-

%

3-

"

@

"

#

#其中高于
'--

"

@

"

#

的比例在
,[

%

*-[

)

0

*

'从

此次随机检测的儿童血铅浓度来看#本市儿童的平均血铅浓度

为$

,*+*3Q)*+),

&

"

@

"

#

#接近国内其他城市平均水平#但血铅

中毒率为
*+36[

#相比于国内其他城市的儿童铅中毒率的报

道#处于较低水平)

(&'-

*

'本研究中血铅浓度在不同年龄组间差

异无统计学意义$

"

&

-+-,

&#但随着年龄的增长稍有增加'这

+

6,**

+

国际检验医学杂志
)-',

年
''

月第
*6

卷第
))

期
!

%:?T#AK.>4

!

U<=>JK>E)-',

!

V<G+*6

!

U<+))



可能与随着年龄的增加#儿童的自主活动加大#接触外界的污

染机会增多有关#而且不良行为习惯和环境污染使铅在体内的

蓄积随着年龄增长而不断增加)

,

*

'不同性别间血铅浓度比较#

差异无统计学意义$

"

&

-+-,

&#但男童铅中毒率稍高于女童'

分析原因如下!男童相对女童顽皮(好动(探索性强#接触外界

污染环境的概率比女童要大很多%有些男童的卫生习惯较女童

要差些#导致传播途径接触概率大些)

''

*

'

国外有研究表明儿童长期处于被动吸烟环境也会导致血

铅浓度增高)

')

*

'因此#环境铅污染导致儿童铅中毒的问题已

经不容忽视'一方面呼吁社会(政府制定好有效防控策略#加

强对铅污染的监测治理#从源头上切断污染#与此同时相关部

门还要加强健康教育#定期对儿童开展血铅普查#加大对危害

因素的监测)

,

*

%另一方面家长要培养孩子良好的饮食和卫生习

惯)

'*

*

#同时给孩子树立好榜样#远离铅污染#为孩子营造良好

的内环境'只有做到社会(家庭双管齐下#才能保护孩子远离

铅污染#保证孩子的健康成长'
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女性泌尿生殖道支原体感染状况及药敏结果分析

夏万宝!彭敬红#

"上海市松江区中心医院检验科!上海
)-'6--

$

!!

摘
!

要#目的
!

了解解脲脲原体"

Ĥ

$和人型支原体"

.B

$的感染情况及其对
3

种常用抗菌药物的敏感性!指导临床合理用

药&方法
!

采用上海奥普生物医药有限公司提供的支原体培养'鉴定'药敏一体化试剂盒进行试验&结果
!

33)

例患者中共检出

支原体感染
1,-

例!总检出率为
1,+*6[

!其中
Ĥ

单独感染
*-,

例!检出率为
*-+0,[

#

Ĥ

与
.B

混合感染
'*1

例!检出率为

'*+,'[

#

.B

单独感染
''

例!检出率为
'+''[

&药敏结果表明!支原体感染患者对强力霉素'交沙霉素和米诺环素较敏感!敏感

率均高于
('[

!对林可霉素和诺氟沙星的耐药率在
01[

以上&结论
!

该院支原体感染以
Ĥ

感染为主!强力霉素'交沙霉素和米

诺环素可作为该地区支原体感染的首选药物!而林可霉素和诺氟沙星等不应选用&

关键词#泌尿生殖道感染#

!

解脲脲原体#

!

人型支原体#

!

药敏试验

!"#

!

'-+*363

"

7
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文献标识码#

!

文章编号#

'60*&1'*-

"

)-',

$

))&**,0&-)

!!

支原体有细胞结构但缺乏细胞壁#是最小的原核细胞型微

生物)

'

*

#存在于泌尿生殖道的解脲脲原体$

Ĥ

&和人型支原体

$

.B

&是主要的致病支原体#与非淋菌性尿道炎$

U_̂

&的发生

密切相关#

U_̂

是较常见的性传播疾病#其发病率呈逐年上升

趋势'

Ĥ

于
'3,1

年由
OB>

D

AE4

首次从
U_̂

患者的尿道分泌

物中分离获得'

.B

可寄居于人的生殖道#是泌尿生殖道感

染#特别是女性泌尿生殖道感染的常见病原体之一)

)

*

'为了解

本院就诊的女性泌尿生殖道
Ĥ

和
.B

感染状况及药敏结果#

本研究对本院妇科门诊患者支原体培养及药敏结果进行了分

析#现报道如下'

C

!

资料与方法

C+C

!

一般资料
!

)-'1

年
'

%

')

月本院妇科门诊就诊患者共

33)

例'年龄
),

%

6(

岁#平均$

*0+1Q(+3

&岁'

C+D

!

标本采集
!

暴露宫颈后#先用棉签拭去过多的分泌物#然

后用拭子插入宫颈口
'

%

)$J

#旋转
)

圈后停留
*-9

抽出#避

免与阴道壁接触#置于无菌试管#立即送化验室及时接种'

C+E

!

仪器与试剂
!

采用上海奥普生物医药有限公司提供的

.

L

$<V8>M

支原体培养(鉴定及药敏一体化试剂盒#板内包括
3

种抗菌药物#分别为强力霉素$

b2R

&(米诺环素$

.%U

&(交沙

霉素$

T2O

&(氧氟沙星$

2Rf

&(红霉素$

Xcf

&(林可霉素$

#%U

&(

阿奇霉素$

"W%

&(罗红霉素$

#̂ 2

&(诺氟沙星$

U2V

&'

C+F

!

检测方法
!

取出培养液和检测板#放置至室温%吸取
'--

"

#

培养液加入检测板上的微孔板的阴性对照孔中%将已采集

的拭子插入培养液中搅动数次#取出前紧压瓶壁#$下转插
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