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“
补血糖

”
防治小儿营养性贫血的观察

吴嘉惠 杨家驹 洪云秀 关 湘

近年来
,

小儿营养性贫血的发病率很高
。

发 叹中国家的发病率高达钓 % 以上 ; 81 年底我

国11 个省市调查发病率为 6 2
.

4 % ; 重庆市普查 1 4 51 名小 儿为 73 % ; 最近我们对部份部队
、

农

村
、

工厂托儿所小儿进行了营养件贫 血的 i周查
,

分别为 5 0
.

6 %
, 7 2

.

4% 和 9 3
.

8% %
。

所以
,

如何 用铁强化食品来预防或治疗小儿营养性贫血已被 国内外营养学家所币视
。

本文应用铁强化食 .异
l

一补 lfII 糖对集休儿童的营养 t’=I 贫 血进行治疗和顶防 ,

现将观察结果

报告如下
。

对 象 和 方 法

一
、

对象
:

某厂托儿所确诊为营养性贫血 ( H b < 12 克% ) 的小儿 1 37 名为治疗对象
。

其 中血红蛋白

在9一 1 0
.

6 克84 名
,

10
.

7一 1 1
.

9克 53 名
。

年龄分布
: 2合岁以下者 11 名

、
2洁

一

岁一 42 名
、

4岁~

2 3名
, 5去~ 7 岁 6 1名

。

某部队托儿所小儿 6 2名 ( H b> 2 1克 ) 为预 l访又!象
,

其中 2 玉
一

岁一 2 2名
,

4岁一 2 0名
, 5 通一

7 岁 2 3名
。

二
、

方 法
:

( 一 ) 病史和体检
:

对全部儿童 阴查了喂养史及与贫血有 岌的 既 往 史
,

并进行系统体

检
。

( 二 ) 血液学检查
: 全部小儿都进行血红蛋 白 (加碱光 电比色法 ) 阳红细胞检查 (镜检

计数 )
,

筛选出的贫 血小儿 75 % 以上测定了血常规
,

血小板
、

网织红细胞
、

红细胞压积 (微

量法 ) 和红细胞形状
,

井计算出M CV
、

M CH和M C H C
。

(三 ) 采用我校军队卫生教研室营养组与儿科联合设计
,

全心食品公司加工生产的补血

糖
,

每颗搪成份如下
:

糖 5 克

构摊酸铁胺 1 7 5
.

3毫克 (含元素铁 29 毫克 )

维生素C 2 6
.

1 毫克

叶酸 1
.

8 7 毫克

(四 ) 给补血糖方法
:

1
.

治疗组
: 2

一

乡岁一 第一个月 6粒 /日 第二个月 2粒 /日

4 岁一 第 一个月 7粒 /日 第二个月 4粒 /日

5士一 7岁
,

第
一

个月 9粒 /日
,

第二个月 6粒 /日

2 ,

预防组
:

给补血糖 3颗 /日
,

连用一月
。
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3 2
.

平 均 每 公 斤 体 重 白 有 效 成 份 母 (治 疗 组 )

详丹林

2
.

5克

{勺姆欲共怜

8 7
.

6户
兰克

索 C 叭 队

0
.

9任克

十 均 每 公 斤 体 重 的 有 效 成 份 量 (预 防 组 )

砚 断冬 尸汗 (乡认 ) 拘铐酸铁咋 (
户
己克 )

一

生索 C (任克 ) 1 rl酸 (
户
改克 )

2 2宕一

4二夕 ~

4 0
`

5

3 2
。

8

6
。

1 0

通
。

9 8

O
。

准 4

O
。

3 5

1

5万一 7劣 0
。

3 8 9 2
。

2 遵
。

3 8 0
。

3 0

(五 ) 观察时间
:

1
.

治疗组
:

血红蛋 白 1 0
.

6克以下组
,

用 “
糖

” 后 1 周
、

2 周
、

] 月
、

2 月分别测定血

红蛋白
、

红细胞
。

前 2 周加测网织红细胞
。

血红蛋白 10
.

6克 以上组
,

服 “ 糖 ” 后一月
、

2 月

分别测定
,

血红蛋白和红细胞
。

2
.

预防组
:

服
“

糖 ” 前及服
“
糖 ” 后一个月

,

分另11测定映L妇
一

蛋 白
。

结 果 和 讨 论

一
、

补血糖治疗小儿营养性贫血的疗效

(一 ) ;月 “
糖

” 后不同时期红细胞系统指标的变化 (表 1 、

血红蛋白在 1 0
.

6克以 下组
,

服 “
塘

” 1 周后
,

网织红细胞明显升高
,

2 周后血红蛋白迅

速上升
,

一个月时已达正常水平
。

以后红细胞及血红蛋 白上升速度 减慢
。

治疗后一月和二月

的上升幅 度
,

羌别非常显著 ( P < 0
.

0 1 )
。

故 治疗量 用 1个月即可
,

以后可改为小剂量维持
。

表 1 用补血糖前后 红 系指标 的变化
、

( H b < 10
.

69 % 组 )

洲 l自l勺
_

蛋自 ( 穴 /分升 ) 江细胞 (百分 /立方毫米 ) 网织红细胞 ( % )
时 }

’

八{
致 X 士 S P值辛 X 士 S P值带 X 士 S P值牵

用
“
御{, , 前 8 4 ] 0

.

2 士 0
.

3 8 3 7 7士 3 4 0
.

5 7 士 0
.

2 6

用
“
1决

, , i 周 5 2 一 一 -

一 一 ]
.

3 0士 0
.

7 3 ( 0
.

0 1

用
“

糖
,, 2 周 6 3 1 1

.

4 士 0
。
7 5 < 0

。
0 1 3 8 7士 2 4 ) 0

.

0 5 1
。
0 7 士 0

。
5 7 < Q

。
0 1

用
“

糖
” 1 月 6 2 1 2

.

2 士0
.

7 8 < 0
。
0 1 3 9 8土 2 3 < 0

.

0 1 一 一

用 叫唐
, , : 月 5犷 ]

_

2
.

; 士0
.

5 5 < 0
.

0 1 4 1 0士 ; 3
·

:二0
.

0 1 一 一

庄
: 奋 服

“
糖

”
前后自身对照

服用补 血糖后疗效非常显著
,

各阶段 P值均小 于 0
.

01
,

如以 H b < 12 克%
,

为贫血标准
,

用 “ 糖 ” 2 月后
,

贫
_

血发病率由 9 3
.

8%降到 24 % ( 表 2 )
。

用糖后血红蛋白 L升幅度与用糖

前比
,

差别非常显著 (经秩和检验
,

T值为 1 2
,

2 3 ,
P < o

,

0 1)
。



表 2 川乏 用
“
补 血 糖 ” 前 后 血 红 蛋 白

`

{青 况 比

了卜 J

八克一洲泪 一{

}飞」
间 忆 洲 火

川{ 于五 于 自 分 门
J

情 况 ( 倒效 )

一。屯 l 。 ~1 0
.

1 0
一

1 1
.

9 1竺一 1卫
.

性) 23 ~3 r
.

9 卜 l 透
,` {

-

.
`
一少

,ō

ù
杭ó

卜
了IJ1夕、厂川

{ 乏 · 衬汗
”
前

叹
` ·

俯
”
{
一

了2 月

9 3
。

8

2 1
.

0

1 1
。

g 日 10
.

了

1 3 1 0
。

3 1 2
。

5

l
一

1

0

魂了 O

2 5 5 3

O

2 8

户若9八jJwe几,

1
1 ..

冬 J 夕了 议 匀 贝 工见 斗工 /艾 日了 天 尔

向
二 厂干自 呢

`

中冲 价 用
`

味汗
” 1 月 用

` ·

响
”

2 厂{

几 {
`

刊 川 比
,

:
_

尚 H b 洲 长 , 工b[
` 汉 下均 H b

1 0~

1 l wt

习
。
5土 O

。

2丁

( 1 0 0 )

] O
。

1士 0
.

2 3

( 1 0 0 )

1 1
。

5士 O
。

3 9

仁 1 0 0 )

1 2
。

3上 .1 0

( 1 2 9 )

1 2
.

4士 O
。
8 9

( 1 1 9 )

1 2
。
1士 O

。

7 5

( 1 0理
`

)

1 2
.

3上 0
.

6 6

( l艺g )

1 2
,

沈士 O
。
9 1

( 1 19 )

] 2
.

5 士0
。

8 2

( 1 0 8 )

匕 :

( ) 内 勺
.
些用

“ 价共” {飞万% 级
。

(二 ) 疗效与贫 血程度的关系 (表 3 )

原来的血红蛋白水平越低
,

服糖后血红蛋自升高幅度越大
,

经方差分析
,
三组差另11均非

常显著
,

下值为 1 4
.

6 ( F o
.

01 二 6
.

9)
。

( 三 ) 疗效 与年龄的关系
,

各年龄组侮公斤体垂的药量是相等的
,

但血红蛋白上升的幅度有随年龄而增加的趋势
。

用
“

糖
,, 2 月后

, 2于岁一
, 4 岁一

, 5
一

少岁 ~ 组分另1」为原值的 1 1 3%
,

1 1 5 %
, 1 1 7%

,

但经

变异数分析
,

组间差别不显著
。

( 四 )
一

卜卜血糖与补血药疗效 比较 (表 4 )
:

将补血糖组与我们用 补血药治疗托 儿所营养性贫血的疗效相比较
,

纸 卜llF ,ll
.

糖组铁剂及 V C

含量均低于补血某纸
,

但两组疗效相同
。

这 可能与补 血糖中含有几1
4

酸有 炎
。

最近我们对 7 00

余名小儿调查
,

发现混 介件贫血约占贫血小儿的 30 % 与 8 1年底全国 n 省市及垂庆市贫血调查

资料相符
,

混合性贫 {IJ
;

.

在小儿营养性贫 血中占第二位
。

二
、 “

补血糖 ” 预防小儿营养性贫血的疗效

62 例托 儿所儿童服用小量 ( 3 粒 ) 补血糖一个月后
,

血红蛋 白和红细胞均有不同程度的

增加
。

平均血红蛋 自和红细胞分另lj从服药前的 1 1
.

9克和 38 6万升高到 1 2
.

5克和 4 11 万
,

与服药

前又寸比
,

差别非常显著 ( P < 0
.

0 1 )
。

(一 ) 预防疗效和年龄的关系

虽然各年龄组每公斤体重的有效药
一

量不同
,

三红1的含构株酸铁胺量分别为 4 0
.

5 , 3 2
.

8 ,

2 9
.

2毫克 /公斤
,

但是补血糖预防贫 血的疗效与年龄的关系经变异数分析差别不显著
。

这启示

我们
,

托儿所儿童 血红蛋自在 1 1克以 上者
,

不论年龄大小
,

服用同样小量的补血糖 ( 3粒 )



比 较

, 2 5
一 `

甲 , 尸一一 ,
~

价 ,
后

t
-一 一

—
~ 寸一

2月

效一疗表 4 血 糖 与 补 血 药 疗

1月

补血糖

血红蛋白

补血药

补血糖

1 0
。
2士 0

。
3 8

( 1 0 0 )

11
。
4士 O

。
5 6

( 1 0 0 )

1 1
。
4士 0

。
7 5

( 1 1 1 )

工2
。
1士 0

。
6 3

( 1 04 )

1 2
。
2士 O

`
7了

( 1 9 1 )

1 2
。
1士 0

。
5 6

( 1 0 7 )

1 2
, .

4士 .0 8 8

( 1多王)

1 2
。
4 士 0

。
4 9

( 1 07 、

夕仁细 胞

卜血

3 7 7土 3 4

( 1 0 0 )

3 8 0士2 5

( 1 0 0 )

3 a
。
1士 2 4

( 1口2 )

4 1 1士 1 9

( 1 0 7 )

3 9 8本2 3

( I Q 5 )

4 0 2士2 0

( 1 0 5 )

头
`

工0士4 2

( I Q8 )

4 0 7 士1 8

( 1 0 6 )

网 织 补血粉

红 细 胞 补血药

O
。
5了士O

。
2 6

( 1 0 0 )

1
。
18 士0

.
4 1

( 10 0 )

1
.

3 0士0
.

了3

( 2 9 9 )

1
.

4 4士 0
.

6 1

( 1 1 7 )

1
.

0 7士 0
.

云丁

( 1 8了)

1
.

1 6士 0
。
5 9

( 1 0 0 )

一
一

一

一
一

.

一
曰

一
一

一
一

.

一
一

“ ~

注 . 1
.

补血药
: 1。%构像酸铁胺浪浆 l m lk/ 虾「{ 维生素 C 。

,

工9 3次 / 「}

服用 2 个月 2

2
.

( ) 内为相当治宁前的%数
。

即可预防贫血
。

( 二 ) 服用补血糖与改善膳食对预防贫血的比较
一

( 表 5 )
:

表 5 服用
“
补血糖与改善膳食衬预 防贫血 的比较

血 红 蛋

改善膳食前 改善膳食 2 个月后

( 克 / 分升 )

再加
“
补血糖

, , 1 个月 1.亏

1 1
。
2士 0

。
9 6 ( 9

.

5一 1 3
。
7 )

1 2
。
5士 0

.

6 5 ( 1 1
.

3一 1 4
。
2 )

( 1 0 0 )

1 1
.

8士 0
。
6 4 ( 9

,

9一 1 3
.

9 )

( 1 0 5 )

( 1 0 0 ) ( 10 5 )

将用补血糖加膳食调整与单纯调整膳食纠正贫血的效果进行比较
,

发现改善膳食 2 个月

后的平均血红蛋 白上升值与加用补血糖后一个月的值相近 ( P < 0
.

05 )
。

说明补血糖纠正贫

血的效果是显著的
。

三
、

副作用
:

预防量补血糖
,

无付作用
。

治疗量个别病儿有短时间的食欲减退和呕吐 ( 2八 3 7)
、

腹

泻 ( 9 / 1 3 7 ) 腹痛 ( 1 0 / 1 3 7 ) 牙齿发黑 ( 1 0八 3 7 ) 一停药后 1 周消失
。

四
、

治疗组停补血掩后 2个月随访
:
复查 84 例 中

,

血红蛋白保持在 2] 克 % 以上者邓例
,

平均血红蛋白 1 2
.

8克
。

可见补血糖疗效持续时间较长
。

小
`

结

应用铁强化食一补血糖 (含铁
、

维生素C
、

叶酸 ) 对三个托儿所儿童进行两个月的临床

观察 ( 治疗一 137 例
, 预防一 69 例 )

q



.

6 2
·

对血红蛋白1 0
.

5克以 卜的贫血服明较大剂星的补 II ( t糖有较好的治疗效果
。

一般 )}及糖后一

周血中网织红细胞明显上升
, 一

个月时血灯蛋白达正常水平
。

一 个月后可改用维持 鼠 (何日

三粒 )
。

原来 血红蛋白水平越低
. _

L升幅 咚越大
,

!日补血糖 含有叶酸
,

故疗效优于一般的铁

剂补血药
。

治疗组平均血红蛋白 从啄来的 1 0
.

7 克 卜升到 12
.

5克
,

贫 血发病率 从原来的 9 3
.

8%
,

一

个月时降到 4 4
.

4 %
, 2 个月时24 %

。

预防应旧补血糖 同样可使 血
.

查「蛋白和红细胞升高
。

不论年龄大小
,

服 川 3 粒即可预防贫

血
。

补血粘加改善膳食的疗效比 单纯改善膳食更为明显
。

补血糖服 用方法简单
,

无副作用
,

易为小 几接受
。

便 卜托 几所集体 儿
.

教和家庭使 用
。

( 搏又文承罗德芬教授 下}r阅
,

呼李此致 i射 )


