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静脉用蔗糖铁注射液改善产科贫血的临床疗效观察

王任晓　（湖北医药学院附属十堰市人民医院妇产科，湖北 十堰 ４４２０００）

　　［摘　要］　目的　比较静脉用蔗糖铁注射液与口服铁剂对产科贫血的疗效与安全性，研究改善产科贫血的新途径。方法　选
取产科晚期妊娠中度贫血患者４０例，随机分为实验组和对照组，各２０例。实验组：每周２次静脉注射２００ｍｇ蔗糖铁注射液加
０．９％氯化钠注射液１００ｍＬ，直至完成总补铁量；对照组：给予复方硫酸亚铁叶酸片口服，每日３次，每次４片，共４周。比较治疗前
后患者的血红蛋白（Ｈｂ）、红细胞压积（Ｈｃｔ）、血清铁蛋白（ＳＦ）、血清转铁蛋白饱和度（ＴＳＡＴ）。结果　用药４周后，两组患者 Ｈｂ、
Ｈｃｔ、ＳＦ、ＴＳＡＴ均较治疗前明显升高（Ｐ＜０．０５）；治疗１、２、３、４周后，实验组 Ｈｂ、Ｈｃｔ、ＳＦ、ＴＳＡＴ升高幅度明显优于对照组，差异有统
计学意义（Ｐ＜０．０５）；实验组在用药过程中无不良反应发生，对照组出现３例消化道不良反应。结论　静脉用蔗糖铁注射液对改善
产科贫血有良好的临床疗效，且未见明显不良反应。
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　　贫血是妊娠期最常见的并发症，贫血可以导致孕
妇抵抗力下降，妊娠期易出现气喘、心悸、头晕、疲劳、

失眠、记忆力差等症状；分娩期对分娩、手术的耐受力

降低，在孕期、产时、产后并发症发生率增加［１］。严重

贫血可引起胎儿生长受限、胎儿缺氧、早产或死胎。产

时、产后需要使用血液制品的可能性增加［２］。使用血

液制品可能感染血液途径传播的疾病，可能发生发热、

皮疹甚至过敏性休克。目前妊娠中期有多种口服补铁

药物，但用药周期长，起效慢，可吸收剂量不能满足孕

妇的高需求量，且有比较明显的消化道副反应，难以坚

持［３］。静脉补铁能及时纠正孕妇贫血，快速补充足够

铁剂，改善孕妇及胎儿缺血症状，减少孕产妇产时、产

后输血，降低胎儿及新生儿死亡率。但静脉用蔗糖铁

对产时贫血的疗效尚未见报道。本研究对静脉用蔗糖

铁注射液对晚期妊娠中度贫血患者贫血改善程度进行

观察，试图为寻找晚期妊娠产前更有效改善贫血的方

法提供理论和实验依据。

１　资料与方法

１．１　临床资料
　　选取我科２０１１年６月至２０１２年６月收治的符合入选标准
的中度贫血患者４０例，年龄２４～３５岁，其中位年龄为２８岁。
入选标准：妊娠周数为２８～３５周；血红蛋白（Ｈｂ）６０～９０ｇ／Ｌ；
血清铁蛋白（ＳＦ）低于１００μｇ／Ｌ；红细胞压积（Ｈｃｔ）小于３０％；
转铁蛋白饱和度（ＴＳＡＴ）小于２０％。将４０例患者随机分为实
验组（２０例）和对照组（２０例），２组患者在年龄、Ｈｂ、Ｈｃｔ、ＳＦ、
ＴＳＡＴ等水平比较均无明显差异。

１．２　方法
　　实验组：静脉注射２００ｍｇ蔗糖铁注射液加０．９％氯化钠注
射液１００ｍＬ，每周２次，缓慢滴注，首次注射蔗糖铁前，先给予
２０ｍｇ缓慢推注，观察１５ｍｉｎ，无不良反应后继续给药，直至完
成总补铁量，共４周；对照组：给予复方硫酸亚铁叶酸片口服，
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每日３次，每次４片，共４周。所有入选的患者每周查１次Ｈｂ、
Ｈｃｔ、ＳＦ、ＴＳＡＴ等指标，了解贫血改善情况，并检查谷丙转氨酶
（ＡＬＴ）、谷草转氨酶（ＡＳＴ），血肌酐（Ｃｒ）及尿素氮（ＢＵＮ）以评
价其安全性。观察并记录治疗过程中的药物不良反应。

１．３　统计学分析
　　资料均采用ＳＰＳＳ１８．０分析软件系统进行统计学处理，实
验中计量数据以均数±标准差（珋ｘ±ｓ）表示，组间比较用ｔ检验；
计数资料用χ２检验，Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　血液含量比较
　　患者每周治疗后血红蛋白含量、红细胞压积、血清铁蛋白、
红细胞压积均高于治疗前，且对照组治疗后的血红蛋白含量低

于实验组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

２．２　肝肾功能指标比较
　　实验组和对照组患者治疗前后肝肾功能提示，其血谷丙转
氨酶（ＡＬＴ）、谷草转氨酶（ＡＳＴ），血肌酐（Ｃｒ）及尿素氮（ＢＵＮ）
水平无统计学差异（Ｐ＞０．０５）。实验组与对照组各项指标比较
也无统计学差异（Ｐ＞０．０５），见表１。
表１　患者治疗前后肝肾功能各项指标（珔ｘ±ｓ，ｎ＝２０）

组别 ＡＬＴ（ｍｍｏｌ／Ｌ）ＡＳＴ（ｍｍｏｌ／Ｌ）Ｃｒ（μｍｏｌ／Ｌ）ＢＵＮ（μｍｏｌ／Ｌ）

实验组
治疗前 １７．１±６．１ ２４．２±８．６ ８８．１±１７．６ ３．５±１．３

治疗后 １８．４±７．３ ２５．２±５．２ ９１．４±１７．３ ３．３±１．２

对照组
治疗前 １８．０±５．６ ２５．１±６．１ ８７．２±１５．７ ３．１±１．１

治疗后 １７．３±４．９ ２５．５±７．１ ９０．３±１８．５ ３．３±１．６

２．３　不良反应发生情况
　　实验组无不良反应发生，对照组出现消化道不良反应 ３
例，发生率为１５％，主要表现为上腹饱胀不适、恶心、食欲减退
和便秘，无其他不良反应。

３　讨论

　　由于妊娠期血容量增加，且血浆的增加明显多于
血细胞，致使血液被稀释［４］，因此，其贫血的诊断标准

与正常人贫血的诊断标准有所差异：即红细胞低于

３．５×１０９／Ｌ、血红蛋白低于１００ｇ／Ｌ、血细胞比容低于
０．３０时，可诊断为贫血［５６］。妊娠期贫血以缺铁性贫血

最常见，约占５０％。临床常采用补铁或输血治疗，但
由于目前血源紧张，且输血可能导致严重过敏反应、感

染传染性疾病等多种风险；而口服补铁起效慢、用药后

消化道副反应明显，患者依从性较差。另外，口服补铁

生物利用度有限，影响疗效［７］。

　　静脉用蔗糖铁注射液是一种氢氧化三铁蔗糖复合

物，静脉输入后可迅速动员和释放入网状内皮系统，其

中铁剂和转铁蛋白结合后，快速到达骨髓，并立即为骨

髓红细胞生成所用，因此可迅速补足患者铁需求量，从

而缩短纠正贫血所需时间［８］。所以，静脉补铁能及

时、快速补充足够的铁，能在更短的时间内纠正贫血。

　　此次研究通过对４０例妊娠晚期中度贫血患者的
临床疗效观察，结果显示静脉用蔗糖铁注射液与口服

补铁相比较，其血红蛋白、红细胞压积、血清铁蛋白、血

清转铁蛋白饱和度上升速度及上升幅度均明显优于口

服补铁的对照组，差异有统计学意义。尽管口服补铁

给药安全、方便且相对便宜，但静脉补铁依从性更

好［９］。静脉补铁的最严重不良反应是过敏反应，而这

种副反应在静脉用蔗糖铁注射液注射中较少发生［１０］。

口服补铁最主要的并发症是消化道不良反应，因此限

制了补铁剂量［１１］。本研究中实验组与对照组均无过

敏性休克等严重并发症发生。本研究证明，静脉用蔗

糖铁注射液对晚期妊娠中度贫血患者贫血状况有明显

的改善作用，明显优于对照组，且无明显毒副作用，值

得临床推广应用。
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