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!临床研究!

儿童骨密度与血清
%

种微量元素水平的相关性研究"

高爱香,

!陈
!

涛'

&

"

,/

甘肃省白银市妇幼保健院!甘肃白银
)(*-**

&

'/

甘肃省康复中心医院检验科!兰州
)(****

#

!!

摘
!

要"目的
!

对白银地区
,

月至
,&

岁儿童的血清微量元素及骨密度测定值进行调查分析!探讨微量元素铜%锌%钙%铁%铅%

镉异常对儿童骨密度的影响$方法
!

将
,')'

例健康儿童按年龄段分为
+

组!对所有组别人群均进行了微量元素和骨密度的测

定!并根据骨密度测定结果分成骨密度减低组与骨密度正常组!比较两组儿童微量元素的变化情况$结果
!

"

,

#儿童各年龄段之

间
c

值"按照中国儿童数据库为参照标准计算得出的
2X2

值的标准差#差异均有统计学意义"

!

#

*/*+

#!提示婴儿期骨密度水平

较低!年龄越小骨强度
c

值越低!随年龄增加骨密度和
c

值呈升高趋势$各年龄段骨密度减低的发生率比较!差异有统计学意义

"

!

#

*/*+

#!其中
,

!

%

月组骨密度减低的发生率最高!达
)(/'+R

!且骨密度减低的发生率随年龄增长有逐渐减低的趋势$"

'

#本

研究中骨密度减低者
&('

例!发生率为
((/-R

!骨密度正常
.&*

例"

%%/*R

#$骨密度减低者儿童铁%钙%锌缺乏的发生率与骨密度

正常组比较差异有统计学意义"

!

#

*/*+

#&铜缺乏及铅%镉中毒的发生率两组比较差异无统计学意义"

!

$

*/*+

#$结论
!

血清铁%

锌%钙水平的异常与儿童骨密度降低有着密切的关系!对实施儿童护理健康教育有重要的指导意义$

关键词"儿童&

!

骨密度&

!

微量元素&

!

护理健康教育

!"#

!

,*/(-%-

"

0

/1223/,%)(4&,(*/'*,)/,%/*(+

文献标识码"

5

文章编号"

,%)(4&,(*

"

'*,)

#

,%4''),4*(

!!

儿童期是整个骨骼生长发育的重要阶段(

,

)

#可反映婴儿与

儿童骨骼发育的动态变化#微量元素参与儿童的生理反应'能

量转换'新陈代谢以及生化反应等#影响儿童的生命活动与生

长发育(

'

)

#人体内的微量元素含量很少#必需保持在一定水平#

其含量的过多或缺乏均对人体健康会产生影响(

(

)

#近年来对于

儿童生长发育及相关疾病与微量元素水平关系的研究报道较

热(

&

)

*有研究报道儿童阶段骨密度水平与其成年后骨质疏松

发生的关系极为密切#对成年后骨密度峰值有重要的决定作

用(

+

)

*儿童阶段骨密度减低与血清铁'钙'锌'铅
&

种微量元素

水平的异常变化有相关性*本文研究学龄前儿童的骨密度及

其与微量元素的关系#并探讨其与骨质疏松等疾病发生的关

系*现将结果报道如下*

@

!

资料与方法

@/@

!

一般资料
!

本研究对象为白银地区
*

!

,&

岁健康汉族儿

童#采用整群抽样的方法#共调查出生后
,

月至
,&

岁健康儿童

,')'

例#其中男
%(*

例#女
%&'

例*所有研究对象均排除因疾

病或药物因素影响骨代谢者#同时排除参与高强度体育训练

者#经监护人知情同意*分组!根据年龄将研究对象分为
+

组!

分别为
,

!

%

月为
5

组#

$

%

!

,'

月组为
\

组#

$

,

!

'

月组为
"

组#

$

'

!

)

岁组为
$

组#

$

)

!

,&

岁组为
S

组*

@/A

!

仪器与试剂
!

微量元素的测定!清晨空腹采取静脉血
(

CM

#室温静置
(*C13

后#以离心力
&***e

:

离心
,*C13

取血

清备用#铜'锌'钙'铁采用北京博辉创新光电技术股份有限公

司生产的
\Y),**

型光谱分析仪测定#铅'镉采用
\Y',**

型

钨舟光谱分析仪测定#所有测定严格按照仪器及试剂盒说明书

标准操作#同时做好室内质量控制工作#确保检测结果的准

确性*

@/B

!

方法
!

所有儿童均进行微量元素检测和超声骨密度测

量#每天开机后用标准模块校正骨密度仪#由专业人员操作#其

精确性误差小于
,R

#准确性误差为
(R

*根据骨密度测定结

果#分成骨密度减低组与骨密度正常组#对两组人群均进行微

量元素测定#比较两组血清微量元素含量异常的发病率'各年

龄组骨密度减低的发生率'骨密度减低组中各年龄段血清微量

元素含量的差异*超声骨密度测量!采用
a\H4(***

?

>B2

定量

超声骨密度系统进行按标准操作方法对所有儿童进行骨强度

测量#

'

岁以下测量胫骨中段#

'

岁以上测量桡骨远端#测量
,

+

,)''

+

国际检验医学杂志
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年
.

月第
(.

卷第
,%

期
!
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*



值和百分位数$

!

%骨定量传播速度$

L-L

%#结果判断!

,

$

*

或

!

$

+*

为骨密度正常#

!

%

+*

为骨密度减低*

@/C

!

统计学处理
!

所有数据均采用
H!HH,-/*

专用软件进行

统计学处理#计量资料用均数
U

标准差$

EUC

%表示#两组间比

较用
;

检验#多组间均数比较用单因素方差分析#计数资料的

各组率或构成比的比较采用
!

' 检验&多因素比较用
M6

:

1291F

回归分析*以
!

#

*/*+

为差异有统计学意义*

A

!

结
!!

果

A/@

!

不同年龄段儿童
,

值检出情况
!

5

组
,

值$

Z,/&U

(/'

%#骨 密 度 减 低 发 生 率
)(/'+R

$

,).

"

'&(

%&

\

组
,

值

$

Z,/*U,/&

%#骨密度减低发生率
&+/)%R

$

,(+

"

'-+

%&

"

组
,

值$

*/&U,/+

%#骨密度减低发生率
'./%-R

$

)*

"

'&&

%&

$

组
,

值$

,/'U,/%

%#骨密度减低发生率
',/((R

$

&.

"

''+

%&

S

组
,

值$

'/&U'/'

%#骨密度减低发生率
,)/)(R

$

&)

"

'%+

%&儿童各

年龄段之间
,

值差异均有统计学意义$

!

#

*/*+

%#提示婴儿期

骨密度水平较低#年龄越小骨强度
,

值越低#随年龄增加骨密

度和
,

值呈升高趋势*各年龄段骨密度减低的发生率比较#

差异有统计学意义$

!

#

*/*+

%#其中
5

组骨密度减低的发生率

最高#达
)(/'+R

#且骨密度减低的发生率随年龄增长有逐渐减

低的趋势*

A/A

!

不同性别儿童超声骨密度及
,

值检出情况
!

男童
%(*

例#骨密度声速值$

(+**/-U'*,/'

%

C

"

2

#女童
%&'

例#骨密度

声速值$

((.,/.U,*&/)

%

C

"

2

#差异有统计学意义$

!

#

*/*+

%#

并且男童
c

值$

*/(*U,/-.

%与女童$

*/*%U,/&+

%比较差异有

统计学意义$

!

#

*/*+

%*

A/B

!

骨密度减低组与骨密度正常组两组人群微量元素异常发

生率的比较分析
!

本研究共检测
,')'

例儿童#其中骨密度减

低者
&('

例#发生率为
((/-R

#骨密度正常
.&*

例$

%%/*R

%*

分析比较两组人群微量元素异常发生率#骨密度减低者儿童

铁'钙'锌缺乏的发生率与骨密度正常组比较差异有统计学意

义$

!

#

*/*+

%&铜缺乏及铅'镉中毒的发生率两组比较分析差

异无统计学意义$

!

$

*/*+

%#见表
,

*

A/C

!

两组儿童微量元素水平比较
!

低骨密度组的微量元素

铁'锌'钙水平较正常骨密度组低#差异有统计学意义$

!

#

*/*+

%&而铅'铜'镉水平差异无统计学意义$

!

$

*/*+

%#见表
'

*

表
,

!!

两组微量元素异常发生率比较(

)

#

R

$)

组别
) c3

缺乏
";

缺乏
T8

缺乏
"B

缺乏
!@

中毒
"E

中毒

骨密度正常组
.&* &)*

$

+%/*

%

,)%

$

',/*

%

,%'

$

,-/'

%

(-

$

&/%

%

+'*

$

%/'

%

&(*

$

+/,

%

骨密度减低组
&(' '-*

$

%)/,

%

,.+

$

&'/.

%

,((

$

(*/)

%

''+

$

+/'

%

'.)

$

%/%

%

''%

$

+/'

%

!

#

*/*+

#

*/*+

#

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

表
'

!!

各组血
c3

%

";

%

";

%

T8

%

"B

%

!@

%

"E

水平比较#

EUC

$

组别
) c3

$

C

:

"

M

%

";

$

C6>

"

M

%

T8

$

C

:

"

M

%

"B

$

#

:

"

M

%

!@

$

#

:

"

M

%

"E

$

CC6>

"

M

%

骨密度正常组
.&* +/.'U,/+* ,/-*U*/,. &&*U%' ,,(&U'() +-U) */..U*/',

骨密度减低组
&(' '/+.U,/(* ,/++U*/,% (+.U%* ,,+,U'%. %,U% */.&U*/''

!

#

*/*+

#

*/*+

#

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

B

!

讨
!!

论

骨密度亦称骨矿密度#是单位面积的骨矿含量#主要成分

是钙#所以骨密度是评估骨钙水平'骨钙缺乏与治疗疗效的关

键性指标(

%

)

*本研究表明白银地区出生后
,

月至
,&

岁儿童骨

强度不足和骨密度低的情况普遍存在#且年龄越小#骨强度不

足检出率越高'骨密度减低的发生率越高#以
,

!

%

月组婴儿骨

强度不足检出率最高#之后随年龄增加骨强度不足检出率大致

呈下降趋势#骨强度正常比例逐渐增加*这一结果与周志红

等(

)

)的研究大体一致*

,

!

%

月组婴儿骨强度不足检出率最高

的原因有!$

,

%婴儿正是生长发育最迅速的阶段#对各项营养元

素需求量大&$

'

%婴儿室内时间较长#日照时间少#紫外线照射

较少#对生成活性维生素
$

'调节钙磷代谢'促进骨密度增长的

能力较低&$

(

%婴儿睡眠时间多#运动量少#而儿童时期的体育

运动对骨密度增长具有促进作用&$

&

%母体内骨矿累积不足*

针对发生原因#应该进行合理的儿童保健指导和儿科护理健康

教育#提倡母乳喂养的同时#注重钙剂等营养元素的补充*对

出生后
,

月至
,&

岁不同性别儿童骨密度情况比较发现#骨强

度不足的发生率女童高于男童#推测可能与女童户外运动时间

比男童少有关#激素在其中也起了一定作用*

锌属于人体生长发育过程中必不可少的一种微量元素#在

人体的蛋白质代谢'

$P5

合成以及细胞增殖等过程中发挥极

为重要的作用(

.

)

#在人体骨骼中锌的含量分布较多#在骨代谢

活动中发挥着重要的作用(

-

)

*铁与骨代谢也有密切的关系#对

骨的形成和硬化有协同效应#摄入过量的铁会减低骨的矿物质

含量#铁摄入过少会严重影响骨骼的发育及代谢状况(

,*

)

*铅

含量过高及铅中毒是导致骨质疏松的危险因素之一*本研究

提示儿童缺铁'缺钙'缺锌的状况很普遍#在幼儿期和学龄前期

铁'钙'锌缺乏状况更明显#而在各年龄组血清铅'镉'铜
(

种元

素水平比较差异无统计学意义$

!

$

*/*+

%#提示血清微量元素

锌'钙'铁水平的异常变化是引起儿童骨密度减低的重要危险

因素之一(

,,

)

*人体缺铜后胶原蛋白及弹力蛋白形成不良#骨

质中胶原纤维合成受损#骨骼发育受限制#临床表现为骨质疏

松#易发生骨折*提示血铜含量降低可能是造成儿童低骨量的

重要因素之一(

,'

)

*

本研究表明骨密度水平与年龄'户外活动时间'钙含量丰

富食品的摄入'维生素
$

补充相关#针对这些因素#对重度骨

+

')''

+

国际检验医学杂志
'*,)

年
.

月第
(.

卷第
,%

期
!

K39LM;@N8E

!

5B

:

B29'*,)

!

O6>/(.

!

P6/,%



强度不足儿童应进行儿科健康教育的指导#在增加户外运动的

同时补充钙和维生素
$

#这对于儿童维持一个理想的骨密度值

和良好的骨营养状态非常重要*
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要"目的
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了解该区域泌尿生殖道支原体和衣原本的感染情况及药敏性!为临床提供最新流行病学资料和用药指导$方

法
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对
'*,,

年
,

月至
'*,'

年
,'

月和
'*,&

年
,

月至
'*,+

年
,'

月的住院及门诊患者的
'.,(

例泌尿生殖道分泌物支原体培养

和药敏试验结果及衣原体检测结果进行统计&依据分离时间%男女及阳性结果分布进行分组!对各组衣原体和支原体检测结果及

药敏试验结果进行分析$结果
!

女性支原体感染率"

+(/,R

#显著高于男性支原体感染率"

'&/+R

#"
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#
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#!男女衣原体感染

率均为
(/-R

&男女均以解脲脲原体"

aB

#单独感染为主!均占阳性构成比的
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!人型支原体"

N<

#单独阳性的构成比为
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和
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!

aB

和
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均阳性的构成比为
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和
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$不同类别支原体对强力霉素的敏感率最高"

$

-*R

#!对美满霉素的敏

感率
$

)&/**R

!

N<

对其他
.

种抗菌药物的敏感率低于
+*/**R

&

'*,&Z'*,+

年支原体对美满霉素%交沙霉素的敏感率明显低于

'*,,Z'*,'

年"

!

#
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#!对环丙沙星%氧氟沙星和司帕沙星的敏感率明显高于
'*,,Z'*,'

年"

!

#
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#$结论
!

福州区域男女

支原体的感染率较高!女性感染率显著高于男性!两者均以
aB

为主要感染体&男女衣原体感染率低&不同种类支原体对抗菌药物

的敏感性不同!

N<

对抗菌药物的敏感率明显低于
aB

&强力霉素和美满霉素可作为支原体感染治疗的首选药物和经验用药$
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支原体是一类缺乏细胞壁'呈高度多形性的最小原核细胞

型微生物#衣原体是一类有独特发育周期'专性细胞内寄生的

原核细胞型微生物&支原体可通过获取细胞膜脂质与胆固醇或

产生外毒素或过氧化氢等引起其黏附细胞的损伤#衣原体的类

似细菌内毒素样毒性物质和其外膜蛋白阻止吞噬体和溶酶体

的融合有利于衣原体的繁殖和破坏宿主细胞*解脲脲原体
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%'人型支原体$
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%和沙眼衣原体可通过性接触传播构成

人类非淋球菌性尿道炎的主要病原体#除引起尿道炎外#还可

引起不孕不育症'慢性前列腺炎'宫颈炎'盆腔炎'卵巢囊肿'流

产和产褥热等(
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*支原体和衣原体感染后#有些患者无症状#

部分患者的临床表现和其他病原菌引起的感染十分相似#因

此#进行支原体和衣原体检测以明确感染体及确定治疗方案意

义重大*此次对本院
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年中
'.,(

例支原体检测及药敏试验

结果和
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