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多种元素构成#其中维持人体健康所必需的元
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的元素称为微量元素'
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)微量元素是维持人体正常代谢

和生命活动#保证生长发育和健康所必需的#与机体的新陈代谢

密切相关#尤其对于儿童#微量元素是儿童生长发育高峰期不可

缺少的重要物质#是反映儿童健康状况的重要指标#由于儿童处

于生长发育的关键时期#对营养的需求也不同于一般人群#钙
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体内的含量与需求量都不高#但如果缺乏或过量都会破坏机体

的生理平衡#影响儿童的生长发育+智力水平和免疫功能#甚至

导致疾病的发生)因此了解儿童体内微量元素的变化至关重

要#研究表明#微量元素参与生物体代谢的调控+酶的合成+呼吸

链的组成+免疫系统的生长发育#是生命活动繁衍等不可缺少的
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$

EEF=

%

E#

$

IFD

%

""

$

E"FI

%

女
E"; $

$

$F$

%

EE

$

<FI

%

E!

$

E"F"

%

E;

$

E$F#

%

EE

$

<FI

%

表
D

!!

男女儿童
(4

$

b8

$

(2

$

'

L

$

)5

的缺乏情况(

+

%

]

')

性别
+ (4 b8 (2 '

L

)5

男
D!; ;

$

$F#

%

""

$

DFI

%

=E

$

E!F=

%

;<

$

<FD

%

;<

$

<FD

%

女
;;; $

$

$F$

%

E=

$

!FE

%

=E

$

"EF;

%

;=

$

EEFE

%

"!

$

=F!

%

!

"

"F"ED $F"$! EF=!< EF#D< $F"$"

!

'

$F$!

'

$F$!

'

$F$!

'

$F$!

'

$F$!

B

!

讨
!!

论

通过本次调查分析#对成都地区
$

!

#

岁儿童微量元素

(4

+

b8

+

(2

+

'

L

+

)5

的缺乏情况有了一定的了解#虽然我国在近

些年来在经济和生活水平上都得到了质的飞跃#但是从本次的

研究结果来看#在成都地区微量元素
(4

+

b8

+

(2

+

'

L

+

)5

仍然

比较缺乏#可能是由于营养摄入不均衡#比如挑食#儿童没能从

母乳中获取所需的微量元素#或儿童对微量元素的吸收能力不

足等#所以提倡母乳喂养#并注意饮食的均衡性#必要时给予相

应的元素制剂补充)吴岚艳等'

!

(专门梳理了国内外
(4

代谢

异常相关疾病的研究成果#报道了
(4

在糖尿病+动脉粥样硬

化+冠心病+高脂血症+骨质疏松等的发生+发展以及治疗方面

的作用#

(4

对胰岛素和血糖平衡起一定作用#对于正处于生长

发育黄金期的儿童有着极其重要的作用)

'

L

与
(2

共同构成骨骼和牙齿成分#维持神经肌肉的兴

奋性#还维持核酸结构稳定性+细胞代谢+蛋白质合成+肌肉收

缩+酶激活等'

#

(

)统计结果中#

=<#

例各年龄段儿童
(4

+

b8

+

(2

+

'

L

+

)5

的检测平均值均在检测范围内#但是
(2

的检测平
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均值较接近检测值的下限#其缺乏率为
E<FE]

#各年龄组中
(2

的缺乏率差异有统计学意义$

!

$

$F$!

%#

$

E

岁和
E

岁儿童
(2

的缺乏率比其他年龄组缺乏率要高$

!

$

$F$!

%#分别为
D=FD]

和
"=F!]

#各年龄段男女童
(2

的缺乏率差异无统计学意义

$

!

'

$F$!

%#由此看来#成都地区
$

!

#

岁男女儿童缺
(2

均比

较严重#并且年龄在
"

岁以下的儿童要比
"

岁及
"

岁以上的缺

乏率高#应引起重视#可以通过饮食调理#或额外摄入
(2

制剂

达到身体需求#尤其是在
"

岁以下)众所周知#缺
(2

容易导致

骨骼发育异常#如
H

型腿+

k

型腿及鸡胸等异常状况)同时由

于
(2

对呼吸道的清理功能以及巨噬细胞的吞噬功能具有增

强作用#

(2

缺乏会使儿童反复发生感染性疾病'

=

(

)

其次#

'

L

的缺乏率为
IF!]

#在所研究元素中#缺乏率仅

次于
(2

#经统计分析得到
$

E

岁组的
'

L

缺乏率女童高于男

童#男+女儿童的缺乏率分别为
=FE]

和
"=F<]

#提示
E

岁以下

女童比男童更容易缺
'

L

$

!

$

$F$!

%#因此应该加强儿童
'

L

的补充#尤其是女孩)

)5

作为人体必需的微量元素#在人体的水平为
D

!

!

L

#是

构成血红蛋白的主要成分之一#缺
)5

可引起缺
)5

性贫血'

<

(

)

本次研究中#

)5

的缺乏率为
<F;]

#

!

种元素中缺乏率排名第

三#经过统计分析得到
E

岁组
)5

的缺乏率女童高于男童#男+

女童缺乏率分别为
EFD]

+

<F=]

#应该注意补充)有研究表

明#缺
)5

使人体中的一些重要的含
)5

以及
)5

依赖的酶就会

受到极大程度的影响#进一步就会对儿童的代谢平衡产生影

响#最终影响儿童的免疫系统和身体健康#在日常生活中常见

的注意力不集中+口角炎等均是和血清中
)5

缺乏有关'

I

(

)

据报道#世界范围内约有三分之一的儿童缺
b8

'

E$

(

)

b8

的

缺乏率为
!]

#相对于
(2

+

'

L

+

)5

来说缺乏情况较好#但是
b8

也是人体不可缺少的组成部分#一旦缺乏#就会导致各种健康

问题#可以看出
b8

对人体健康的重要性#尤其是正处于高度

生长发育的儿童#如不做好相应的应对措施#可能会对孩子以

后的生活造成不可弥补的健康问题)经统计分析#各年龄段及

男女童
b8

的缺乏率差异无统计学意义$

!

'

$F$!

%)

(4

元素也是机体内多种酶和电子转移蛋白的组成元件#

并对这些酶及功能蛋白活性产生重要影响#而这些酶和蛋白质

是保证机体正常生长发育的重要成分'

EE

(

)从数据分析可以看

出#成都地区
$

!

#

岁儿童
(4

的缺乏情况较好#

=<#

例缺乏率

为
$FD]

#各年龄段及男女童之间差异无统计学意义$

!

'

$F$!

%#虽说缺乏率低#但是说明
(4

还是有一部分儿童缺乏#

不应该忽视)

(4

还以脑
(4

蛋白的形式存在于中枢神经系统#

对内氧的代谢及儿茶酚胺神经递质的代谢有重要作用'
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