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建立喀喇昆仑山海拔
%***N

以上高原移居男性青年人群血红蛋白"
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$及血氧饱和度

"
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$参考区间!为移居高原人群卫生保健提供依据%方法
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选择
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海拔的
&'3

例健康男性青

年移居人群作为研究对象!通过现场检测其
64

及
\;̂

'

值等!并计算其参考值范围%结果
"

海拔
%***N

以上

健康男性青年的
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参考区间为
&3*('
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''&('
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\;̂
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的单侧参考区间为大于或等于
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%结论
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为对

海拔
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以上移居人群实施有效健康保障!根据该海拔人群习服特点!建议将
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参考区间确定为
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以上海拔地区)大气压及氧分压约为平

原的一半)肺泡气氧分压仅为平原的
)3c

)空气干燥)

水蒸气含量约为平原的十分之一)对移居人群的身心

健康影响极大*
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(血红蛋白$
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%在此环境下大量增

生)可作为监测人群慢性高原病指标&血氧饱和度
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\;̂
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%是反应机体供氧程度的重要参数)对急"慢性

高原病监测具有重要意义(为提高海拔
%***N

以上

高原地区健康监测保障及为临床诊断提供客观依据)
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以上的某边防部队习

服人群
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和
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指标进行分析和总结)拟建立相
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资料与方法
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以上常驻部队进行常规体检及收集

习服人群的相关资料)并在高原现场筛查符合标准的

人群抽取肘静脉血液并检测其
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值(筛查标准!进

驻高原前体检健康&心肺功能正常)能正常参加高原

工作和训练)近期按训练大纲考核合格)并将高原肺

水肿及高原脑水肿患者)阻塞性呼吸道疾病患者)心

脏疾病及具有血液病和家族遗传病史人群排除(共

筛选出研究对象
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人)移居海拔为
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人群年龄
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个月)平均

$

-(-f3(,

%个月(

E(F

"

仪器与试剂
"

64

的检测采用氢化高铁法)仪器

为
>X[

型血红蛋白检测仪$江苏康健%)试剂由长春

#

)*'

#

国际检验医学杂志
'*&J

年
&

月第
3,

卷第
'

期
"

WCAX$;4Y?G

!

X;CL;B

O

'*&J

!

ZD:(3,

!

1D('

!

基金项目"

'*&.

年军队后勤科研重点项目$

8>\&.X**,**&

%&

'*&.

年军队创新工程专项$

&.+[]*&)

%(

#

"

通信作者)

#7N;I:

!

O

@M*-%&

!

&.3(/DN

(

""

本文引用格式"李年华)高亮)李彬)等
(

海拔
%***N

以上男性健康习服青年血红蛋白和血氧饱和度参考值研究*

X

+

(

国际检验医学杂志)

'*&J

)

3,

$

'

%!

'*)7'*.(
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掌式血氧仪检测(
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方法
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抽取清晨空腹安静时肘前静脉血
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并颠倒混匀)在高原现场
'M

内按仪器说明书完成检

测)实验检测均前采用厂家提供的标准溶液进行校

准(测量
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前)受试者先洗手并保持手指温度)保

持安静
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后连续测
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次)取平均值(
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健康卫生保障工作)提高其健康水平)课题组将
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参考值区间调整为
&3*(*

$

''*(*

<

"

$

)并对移居高原

不同时间人群的
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及其异常率进行统计分析)见

表
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世居平原人群进入海拔
3***N

以上高原时受低

氧低压环境的影响)全身各系统发生应激性代偿反应

进行习服)移居人群进入高原
&

个月后可达到基本习

服*

'

+

)而海拔
%*** N

以上的气候环境对与海拔

3***

$

)***N

相比)对机体造成的不良影响将更加

严重)高原习服周期可能延长)因此本研究筛选出移

居该地区
3

个月以上人群作为研究对象)并建立合适

的
64

参考区间以快速甄别慢性高原病高危人群(

本研究结果显示)该人群平均移居时间约为
-(-

个

月)男性
64

参考值区间为
&3*('

$

''&('
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)平均

值
&-%(-

<
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)高于国内报道的藏区的昌都地区及本

区
3-**

$

)%**N

海拔地区)与长居高原的西藏琼结

县'拉萨地区的人群基本一致)但低于海拔
)&**N

高

原作业
3

年以上人群及移居
)3**N

海拔
3

年以上汉

族人群*
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+

(海拔
%***N

以上地区环境气候更加恶

劣)因此移居汉族人群在较短的移居时间内其
64

值

已高于海拔
)***N

以下的长期居住人群)也高于本

区较低海拔的汉族移居人群(另外
64

值随海拔高

度及运动强度上升而升高*

,7&*

+

)加之高原低氧环境的

长期影响)因此海拔
)***N

以上长期居住$

3

年以

上%人群其
64

高于本研究人群(

高原上由于低氧的影响)习服人群
64

随着习服

水平的变化而变化)人群习服能力达到最大且保持平

稳时可视为完全习服)此时人群
64

保持在一定水

平)而健康人群参考值范围上限也随着海拔高度提升

及移居时间延长而升高)与相关研究报道一致*

)7%

)

&*

+

(

本研究拟制的海拔
%***N

以上男性青年
64

参考区

间为
&3*('

$

''&('

<

"

$

)调整为
&3*

$

''*

<

"

$

)该参

考区间的建立有利于该海拔移居人群的健康监测)加

强人群的健康保障)利于慢性高原病危险人群的筛

选(

\;̂

'

是评价人体氧转运能力和对低氧适应的重

要标志)一般情况下随着海拔升高呈显著下降趋

势*

&&7&'

+

)按照
\;̂

'

的生理学意义)本结果中移居人群

\;̂

'

的单侧
,%c

参考区间为大于或等于
-.c

)符合

海拔
%***N

以上地区高原移居人群
\;̂

'

值的变化

趋势(

依本研究制定的参考值范围)本研究还统计分析

了
3

个月以上不同移居时间人群
64

及
\;̂

'

及其异

常率(从表
&

可知)不同移居时间人群
\;̂

'

及其异

常率比较差异无统计学意义$

G

&

*(*%

%&移居时间

3

$$

.

个月及
,

$$

&'

个月人群的
64

值比较)差异

无统计学意义$

G

&

*(*%

%&移居时间
.

$$

,

个月人群

64

水平显著高于移居时间
3

$$

.

个月)差异有统计

学意义$

G

$

*(*%

%)这说明海拔
%***N

以上移居人

群
64

水平在移居高原后的前
,

个月呈持续上升)

,

个月后逐渐下降并回复到较低水平(就机体
64

的

习服水平而言)移居人群从初至高原到移居
,

个月

时)机体
64

水平不断上升以习服高原低氧环境)

,

$$

&'

个月随着习服水平的提高)

64

水平下降并

将逐渐趋于稳定(本研究将
64

&

''*

<

"

$

人群定义

为异常)则其异常率也符合该人群的高原习服过程)

前
%

个月尚无异常)机体此时尚处于习服阶段)生理

代偿能力较高)

.

个月后由于低氧及时间延长)红细胞

等进一步增长以适应环境)导致了部分人群出现了红

细胞的过度增长导致
64

过高而出现异常)

,

个月后

达到稳定习服水平后异常率也随之下降(一般情况

下移居人群进入高原后
&

个月达到基本习服)

.

个月

达到完全习服)但该结论的习服过程是在海拔
%***

N

以下完成)海拔
%***N

以上具体习服过程有待进

一步研究(
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