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新疆乌鲁木齐市儿童血铅水平及相关因素分析
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　　【摘要】　目的　调查乌鲁木齐市儿童血铅水平，分析儿童血铅含量及铅中毒的原因，寻找预防和降低铅中毒的

方法和途径，为制定积极有效的干预措施提供科学依据。方法　用原子吸收光谱分析仪检测儿童末梢血中铅的含

量。结果　５２６８例儿童中血铅浓度平均值为（４０．５５±２２．２３）μｇ／Ｌ，铅中毒儿童共１３３例，总检出率为２．５２％；男

童血铅水平明显高于女童（犘＜０．０１）；０～７岁儿童血铅浓度随年龄增长而增高，差异有统计学意义（犘＜０．０１）。结

论　乌鲁木齐市儿童血铅水平低于中国其他城市，但高于西方发达国家。寻找污染来源，治理环境污染及注意家庭

卫生，营养平衡，加大宣传力度，是减少儿童铅中毒最经济和最有效的方法。
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　　铅是多系统、多亲和性毒性，广泛存在于人们日常生活环

境中，对人体危害较大，特别是儿童［１］。铅中毒会对儿童的生

理和心理造成不可逆的损害［２３］。乌鲁木齐市是矿业资源丰富

的城市，机动车拥有率较高，且冬季供暖城市之一，空气污染严

重。新疆医科大学第五附属医院自２００８年起对预防保留科及

儿科门诊５２６８例儿童进行了血铅检测，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２００８年１１月至２０１２年１０月在该院预防保

健科和儿科门诊就诊的０～１３岁儿童共５２６８例，其中男童

２８３４例，女童２４３４例。

１．２　方法

１．２．１　血铅检测　采用原子吸收光谱分析法测定血铅含量。

用刻度毛细管准确吸取儿童手指末梢血４０μＬ，加入标定稀释

液后立即充分混匀，严格按照流程操作。操作前进行定标，质

控合格后，相关性达０．９９以上才能进行检测。试验所用仪器

为北京博晖ＢＨ２１００型原子吸收光谱仪，试剂、定标液均为本

机原厂家生产。

１．２．２　铅中毒的诊断标准　根据１９９４年美国国家疾病控制

中心制定的儿童铅中毒标准，见表１。

表１　儿童铅中毒分级

铅中毒分级 诊断标准（μｇ／Ｌ） 中毒严重程度

Ⅰ级 ＜１００ 可接受水平

Ⅱ级 １００～１９９ 轻度铅中毒

Ⅲ级 ２００～４４９ 中度铅中毒

Ⅳ 级 ４５０～６９９ 重度铅中毒

Ⅴ 级 ＞７００ 极重度铅中毒

１．３　统计学处理　运用ＳＰＳＳ１１．０统计软件对数据进行统计

分析，计量资料以狓±狊表示，组间血铅水平比较采用方差分

析，率的比较用χ
２ 检验，犘＜０．０５表明差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　儿童血铅水平　５２６８例儿童中，血铅均值为（４０．９８±

２３．８２）μｇ／Ｌ，血铅值范围为（２３．８２～１７９．２１）μｇ／Ｌ。

２．１．１　血铅测定值的年龄分布　０～７岁儿童随年龄的增长，

血铅水平呈升高趋势；８～１３随年龄增长，血铅水平又呈下降

趋势，各年龄组之间血铅水平分布差异有统计学意义（犉＝

３１３．２９，犘＜０．０５）。结果见表２。

·０８９１· 检验医学与临床２０１３年８月第１０卷第１５期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ａｕｇｕｓｔ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．１５



表２　儿童血铅浓度及铅中毒检出状况

年龄

（岁）
狀

血铅水平（μｇ／Ｌ）

男 女

铅中毒例数

男 女 合计（％）

０ １５２ ３１．３０±１７．７３ ２８．１２±１６．７３ ２ １ ３（１．９７）

１ ３２０ ３７．４０±２４．２０ ３５．４０±２１．９０ ５ ２ ７（２．１９）

２ ５４２ ３９．２３±２７．２５ ３８．４２±２６．１５ ７ ５ １２（２．２１）

３ ６２０ ４３．１６±３４．９０ ４２．１６±３３．９０ ９ ６ １５（２．４２）

４ ６０７ ４５．７５±２４．２８ ４４．７０±２３．３０ １０ ８ １８（２．９７）

５ ５２３ ４７．０４±３０．２２ ４２．５８±３０．１４ １１ ７ １８（３．４４）

６ ４８２ ４６．９８±２０．８５ ４３．９０±１９．１２ １１ ４ １５（３．１１）

７ ４７６ ４５．１０±２１．０６ ４２．１０±２０．０９ ９ ６ １５（３．１５）

８ ３２８ ４５．８６±２２．７０ ４１．９０±２１．６８ ５ ２ ７（２．１３）

９ ３１２ ４５．８６±２１．１９ ４４．１７±２０．１９ ４ ３ ７（２．２４）

１０ ２９５ ４５．１５±２３．２９ ４３．１３±２０．２０ ４ ２ ６（２．０３）

１１ ２８３ ４５．１２±１９．８４ ４２．１２±１８．４２ ３ ２ ５（１．７７）

１２ １８６ ４６．１９±１２．８８ ４３．１２±１１．９８ ２ １ ３（１．６１）

１３ １４２ ４５．２３±２０．６８ ４０．１２±１９．２０ ２ ０ ２（１．４１）

合计 ５２６８ ４０．８０±２２．８８ ４０．３０±２１．６５ ８４ ４９ １３３（２．５２）

２．１．２　血铅水平的性别分布　２８３４例男童中检出血铅均值

为（４０．８±２２．８８）μｇ／Ｌ；２４３４例女童中检出血铅均值为

（４０．３±２１．６５）μｇ／Ｌ，男童的血铅水平高于女童，差异有统计

学意义（犘＜０．０５），见表２。

２．２　 铅中毒率　检出血铅含量大于或等于１００μｇ／Ｌ的儿童

有１３３例，总铅中毒率２．５２％。

２．２．１　铅中毒的年龄分布　从统计数据看，０～７岁儿童随年

龄的增长，各年龄组儿童铅中毒逐步升高，但８～１３岁儿童血

铅水平又呈下降趋势（χ
２＝２２．２７，犘＜０．０５），见表２。

２．２．２　铅中毒的性别分布　男童铅中毒检出率为２．９６％

（８４／２８３４），女童铅中毒检出率为２．０１％（４９／２４３４），差异有

统计学意义（犘＜０．０５），见表２。

３　讨　　论

本研究表明乌鲁木齐地区儿童血铅浓 度 平 均 值 为

（４０．５５±２２．２３）μｇ／Ｌ，低于国内深圳市的报道
［４］，但远高于美

国儿童血铅的水平［５］。铅中毒的检出率为２．５２％，比国内儿

童铅中毒率（５．１６％）低
［６］。儿童对铅的吸收较成人高，排泄却

较成人低，因而成为铅中毒高发人群［７９］。儿童铅中毒的评价

常以儿童血铅平均水平和铅中毒率两个指标来反映。研究表

明，血铅水平超过１００μｇ／Ｌ将影响儿童的生长发育，特别是损

害儿童的神经发育，影响儿童的智力和行为［１０］。

本研究表明３岁以后儿童的血铅平均值随年龄的增长而

上升，但到８岁以后，又呈下降趋势。由于３岁后儿童随着年

龄的增长，其活动范围增大，车辆对环境的污染、吃零食、把手

放入口中的机会增多，使每日从外界摄入的铅量与年龄呈正相

关；但８岁以后，身体抵抗力增强，随着年龄的增长，机体代谢

毒物的能力也加强，所以８～１３岁儿童血铅水平又呈下降

趋势。

男童比女童的铅中毒检出率高，可能是因为男童顽皮好

动，室外活动相对多，易接触铅污染环境，受铅污染环境的影响

因素大［１１］。现今社会随着现代化工业、运输业及交通的快速

发展，铅污染的危害日益加重，儿童的健康也受到影响。因此，

预防比治疗更有意义，要及时督促儿童养成良好的卫生习惯，

勤洗手，不吃街边零食，不玩假冒劣质玩具，少接触油漆类制

品。有报道称冬季外出戴口罩也能起到对呼吸道的防护作

用［１２］。

今年乌鲁木齐已取消了小锅炉，市政府大力推行煤改气，

改制基本完成，冬季空气质量明显好于往年，这对环境管理起

到举足轻重的作用。做好儿童预防保健工作，一定要引起全社

会重视，有效防止儿童铅中毒，把儿童铅中毒的流行率逐年减

低，以保证广大儿童及学生的身体健康。
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