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维生素D联合蛋白琥珀酸铁治疗早产贫血患儿的临床分析
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【摘要】目的  分析维生素D和蛋白琥珀酸铁联合应用在早产贫血患儿临床治疗中的应用效果。 
方法  将我院2015年1月～2017年7月期间收治的62例早产贫血患儿列为此次研究的对象，按照患儿家属选择

的治疗方式进行分组。两组患儿均给予常规治疗，甲组的29例患儿在此基础上给予蛋白琥珀酸铁，乙组的 
33例患儿在甲组基础上，给予维生素D，比较两组治疗效果。结果  经治疗，两组患儿的血红蛋白、血清

铁、血清铁蛋白指标的水平均有所提升，与治疗前差异显明，具有统计学意义（P＜0.05）；乙组患儿的治

疗效果更为突出，两组差异显明，具有统计学意义（P＜0.05）。结论  采用维生素D和蛋白琥珀酸铁联合治

疗早产贫血患儿，患儿各项营养指标的改善作用更突出，治疗效果更确切，值得推广。
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随着早产儿贫血发生率的提高，临床治疗越发为人们所

重视[1]。本研究就维生素D和蛋白琥珀酸铁联合应用方案在早

产贫血患儿临床治疗中的应用效果加以分析，报道如下。

1  资料与方法

1.1 一般资料

本研究纳入早产贫血患儿62例，系于我院出生患儿，

病例选取时间为2015年1月～2017年7月。按照所选治疗方

案进行分组。甲组：男12例，女17例，胎龄29～36周，

平均（33.12±1.03）周；乙组：男13例，女20例，胎龄 
30～35周，平均（33.13±1.02）周。两组患儿在性别比、胎

龄上的比较，差异微小，对比性强。本研究经院伦理委员会

审核批准，患儿家属知情同意，正式签署知情同意书。

1.2 方法

所有患儿常规给予重组人促红素注射液（CHO细胞）

（益比奥，生产厂家：沈阳三生制药有限责任公司，批

准文号：国药准字S20113005），采取静脉注射给药，

250 U/Kg，2次/周，连续用药4周；给予维生素C片（生

产厂家：浙江广科药业有限公司，批准文号：国药准字

H15020612），50 mg/次，1次/日；给予维生素E软胶囊（生

产厂家：华润三九（南昌）药业有限公司，批准文号：国

药准字H36020559）5 mg/kg，1次/日；由患儿家属将胶囊中

的粉末取出，将片剂研磨成粉后，加入温水后服用。

甲组加服蛋白琥珀酸铁（菲普利，生产厂家：意大泛

马克大药厂，批准文号：进口药品注册证号H20090954），

1.5 ml/kg，1次/日；连续治疗2个月。

乙组在甲组基础上加服维生素D滴剂（生产厂家：国

药控股星鲨制药（厦门）有限公司，批准文号：国药准字

H35021450），1次/粒，1次/日；连续治疗2个月。

1.3 观察指标

观察并比较两组患儿的血红蛋白、血清铁及血清铁蛋

白水平。

1.4 统计学方法

用SPSS 17.0软件处理数据，计量资料用x±s表示，比

较两组治疗效果差异，应用t检验，如P＜0.05，提示差异有

统计学意义。

2  结  果

乙组患儿的治疗效果显著优于甲组，差异显明，具有

统计学意义（P＜0.05）。详见表1。

表1 两组患者对比（x±s）

分组 n 时间
血红蛋白 
（g/L）

血清铁 
（μmol/L）

血清铁蛋白

（μg/L）
甲组 29 治疗前 94.01±9.53 7.87±0.87 10.89±1.63

治疗后 109.55±11.59* 10.45±1.15* 30.56±3.19*

乙组 33 治疗前 93.97±9.57 7.86±0.88 10.87±1.73
治疗后 125.47±12.57*# 13.35±1.40*# 36.86±3.95*#

注：*表示本组治疗前后比较，P＜0.05；#表示两组治疗后比较，P＜0.05

3  讨  论

早产儿的生理发育不健全，骨髓造血功能较弱，出生

后，骨髓造血无法满足机体生长发育的需求，体内铁元素

的储存量少，易发贫血[2]。

以往治疗早产贫血患儿，多给予铁剂口服治疗，但是会

对患儿的肠胃造成不良影响，吸收效果差，服药依从性也较

低。蛋白琥珀酸铁是新型补铁剂，为非离子状态，含铁量高

达35%，以2价亚铁为主要活性成分，水溶性高，口感好，服

药依从性高[3]。维生素D缺乏会导致患儿出现骨骼疾病，影响

患儿的正常发育，因此，在治疗时，辅助补充维生素D，能

够为早产贫血患儿提供充足的营养支持，降低相关疾病的发

生率，改善机体状况，提升补铁效果和贫血治疗效果[4]。

本研究中，乙组患儿接受维生素D和蛋白琥珀酸铁联合

治疗，各相关指标的改善效果突出，治疗效果确切，与甲

组差异显明，具有统计学意义（P＜0.05）。

综上所述，采用维生素D联合蛋白琥珀酸铁治疗早产贫

血患儿，治疗效果突出，值得推广。
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