
苦、术后反应轻微、无需服用抗菌素及止痛剂等药物。

由于该法时间短、疗效高 ,故病员乐于接受。

　　电离子治疗术的机理 [ 1, 3]:本机治疗时 ,使用直径

0. 2 mm的金属触头 ,顺瘘道逐步插入根尖病灶区 ,利

用触头与组织间的极小的气隙中形成的极高电场强

度 ,使气体分子电离 ,产生等离子火焰 ,最强输出瞬间

可产生 3 000℃左右高温 ,使病变组织气化而消失。

　　所使用的触头为针状 ,插入病损区范围小而准确、

安全、不易伤及正常组织 ,优于冷冻、电凝等治疗方法。

从我们所治疗的 36例病员来看 ,可以认为本法是治疗

瘘管的良效之一
[3 ]

。

　　关键词　根尖周炎 ;龈瘘 ;电离子

　　中图法分类号　 R781. 34
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锌及复合微量营养对学龄前儿童铁蛋白、血红蛋白的影响

Effects of zinc and micronutrient complex on Ferritin and haemoglobin

of preschool children

韦　娜　张乾勇　杨镇洲　朱俊东　杨家驹　官　军　　 (第三军医大学预防医学系营养卫生学教研室 )重庆 , 630038

　　锌、铁是机体内容易产生缺乏且相互影响 (尤其在

吸收方面 )较大的一对微量元素。Greger
[1 ]
曾指出青春

期女孩食用两种不同锌含量的膳食 ( 11 mg /d与 15

mg /d)两周后 ,较高水平的锌摄入使体内铁、铜储留减

少 ,粪铁丢失增加。为了解重庆地区学龄前儿童机体是

否缺锌及给予生理剂量锌补充后 ,对机体铁蛋白、血红

蛋白的影响 ,我们于 1994年秋季对重庆市区学龄前儿

童进行锌及复合微量营养素干预试验 ,以观察实验前

后血清锌、铁蛋白及血红蛋白水平的变化。

1　实验方法

1. 1　对象
　　重庆市区学前儿童 120名 ,平均年龄 6～ 7岁 ,经体检身体健

康者作为实验对象。

1. 2　方法
1. 2. 1　实验分组　　随机分为 3组 ,每组 40名 ,男女各半。第一

组为单纯补锌组 ,第二组为补锌和复合微量营养素组 ,第三组

为单纯补复合微量营养素组。

1. 2. 2　补锌剂量及方式　　锌每人每日补充剂量为 16 mg ,复

合微量营养素每人每日补充种类和剂量见表 1。将它们制备成

制剂 ,每日定时分发一粒给每位受试学生服下 ,连续服用 10周。

学生饮食照旧。

表 1　复合微量营养素配方

　　　成　　　分 含　　量

　　　铜 1. 0 mg

　　　硒 20. 0μg

　　　碘 90. 0μg

　　　氟 1. 0 mg

　　　锰 1. 5 mg

　　　钼 30. 0μg

　　　铬 30. 0μg

　　　视黄醇 2500. 0 IU

　　　维生素 D3 400. 0 IU

　　　维生素 K 20. 0μg

　　　维生素 E 7. 0 mg

　　　硫胺素 0. 9 mg

　　　维生素 B6 1. 1 mg

　　　核黄素 1. 1 mg

　　　尼克酸 12. 0 mg

　　　叶　酸 35. 0μg

　　　维生素 B12 1. 0μg

1. 2. 3　测定方法　　分别于实验前后抽取学龄前儿童清晨空

腹血 ,血清锌含量用本校中心实验室 IL-951型原子吸收分光光

度仪测定 ,铁蛋白用放射免疫非平衡竞争法测定 ,血红蛋白量

用高铁氰化钾法测定。
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1. 2. 4　统计方法　　数据用 x-± s表示。实验前后每组间进行

t检验 ,其平均增减值三组间进行 F检验。

2　实验结果

　 　实验前 ( 0周 )与实验末 ( 10周 )测定的血清锌、铁蛋白及血

红蛋白量分别见表 2、 3、 4。

表 2　前龄前儿童补锌前后血清锌 (CB /μmol L- 1 )变化

采样时间 (周 )
组别 例数 x-± s

0 10

一组 40 12. 036± 3.974 13. 557± 4. 072*　 1.812± 3. 370　

二组 40 12. 038± 3.916 23. 639± 3. 938** 11.145± 3. 282△

三组 40 12. 288± 3.867 21. 710± 3. 956*　 9.606± 3. 237△

* : 与采用 0周比较 P < 0. 05,** : 与采用 0周比较 P

< 0.01;△: 与一组比较 P < 0.05

表 3　学龄前儿童补锌前后铁蛋白 (ρB /μg L- 1 )变化

采样时间 (周 )
组别 例数 x-± s

0 10

一组 40 68. 100± 29. 776　 64.200± 26. 672　　 - 3. 090± 21. 806　

二组 40 83. 026± 26. 785△ 70.271± 25. 518** - 12. 748± 30. 108△

三组 40 62. 471± 20. 217　 56.993± 18. 569　　 - 4. 212± 23. 623　

** :与采样 0周比较 P < 0.01;△:与一组、三组比较 P < 0.05

表 4　学龄前儿童补锌前后血红蛋白 (ρB /g L- 1 )变化

采样时间 (周 )
组别例数 x-± s

0 10

一组 40 124. 250± 8.195 124.330± 9. 800　　 - 0.034± 11. 105　

二组 40 124. 564± 9.550 120.222± 10. 235*　 - 3.629± 10. 466　

三组 40 127. 333± 7.209 119.606± 9. 849** - 8.156± 8. 703△

* : 与采样 0周比较 P < 0. 05,** : 与采样 0周比较 P

< 0.01;△: 与一组、二组比较 P < 0.05

3　讨论

　　以血清锌含量来评价锌营养水平 ,不受年龄、性别

等影响 ,反映人体近期锌代谢情况较有价值。铁蛋白是

机体铁的主要储存形式之一 ,能反映体内贮铁情况 ,而

血红蛋白含铁量占机体总铁的 65% ,因此铁蛋白和

血红蛋白的测定是对机体铁情况进行综合评价的必需指标。

　　实验前 , 3组儿童机体缺锌现象较严重 ,近半数血

清锌浓度位于低限值 ( 12μmol /L )以下
[ 2] , 10周后 , 3组

血清锌浓度有不同程度升高 ,说明机体缺锌时补锌能

提高血清锌水平 ,第二 ,三组净增值显著高于第一组

( P < 0. 05) ,表明复合微量营养素比单纯补锌更能促

进机体对锌的吸收和利用。铁蛋白量是反映机体铁状

态敏感的指标 ,在临床诊断上有特异性价值 [3 ]。实验前

3组儿童铁蛋白量均位于低限值 ( 20μg /L)以上 ,说明 3

组儿童机体铁营养状况较好。10周后 , 3组铁蛋白量和

血红蛋白量都有不同程度下降 ,其净减值中 ,铁蛋白量

第二组和血红蛋白量第三组分别与其第一组比较差别

显著 ( P < 0. 05)。铁蛋白量 3组下降幅度与血清锌值 3

组上升幅度呈负相关。单纯补锌组 ,由于吸收利用差表

现在血清锌增加不显著 ,铁蛋白下降也无显著性。而锌

加微量营养素组 ,血清锌增加明显 ,引起铁蛋白下降明

显 ,两组比较差别显著 ( P < 0. 05)。血红蛋白下降趋

势与铁蛋白相似 ,但第三组较明显。我们认为当机体内

铁营养状态较好 ,而锌缺乏时 ,大量补锌可使锌吸收增

加而铁吸收下降 ,我们的研究结果支持有竞争配体

(基 )学说和竞争吸收通道学说明观点 [ 4] ,与朱英等 [5 ]

报道的结论也相吻合 ,即锌、铁等元素的摄入调节与宿

主的营养需要是一致的 ,只有当需要维持平衡或纠正

缺乏时 ,才能进入血流 ,亦即机体缺锌时锌吸收增加 ,

缺铁时铁吸收增加。

　　锌、铁作为人体必需的微量元素 ,人们对它们的摄

入主要靠膳食 ,由于食物来源不同及含量高低极易影

响锌铁的吸收和利用。尤其是学龄前儿童 ,为易感人

群 ,现在针对他们的锌铁强化食品种类繁多。锌、铁二

者关系提示我们: 为维持人体营养素的相互平衡 ,不能

盲目补锌或补铁 ,应根据调查人体是否缺锌、缺铁及体

内水平的具体情况来制定补锌或补铁量 ;另在儿童食

品强化过程中 ,应注意二者之间的比例关系及相互影

响 ,以取得更好的效果。

　　关键词　锌 /血液 ;复合微量营养素 ;铁蛋白 ;血红蛋白

　　中图法分类号　 R151. 3
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