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蛋白唬拍酸铁 口服液治疗小儿缺铁性贫血临床疗效观察

申桂芝
,

王丽 燕 ( 山东青岛市妇女儿童医院 青岛 2 6 6 01 1)

摘要 : 目的 观察蛋白琉劝酸铁 口服液治打缺铁性贫血 临床打 效及其副作用
。

方法 将缺铁性贫血 88 例 患儿
,

随机分为 口服琉劝酸铁的治

打组和 口服富马酸亚铁的对照组
,

观察治打 后两组的血清学变化和 不 良反应的发生率
,

进行对比分析
。

结果 治打 后两组 患儿血红蛋白 ( H b ) 和

血清铁蛋白 ( SF )检测值均上升
,

与治打前比较差异显著 ( 尸 < 。
.

05 )
,

以治打组变化更明显
,

治打后 两指标值与对照组 比较
,

差异也具有统计 学意

义 ( 尸 < 。
.

05 )
,

但治打组不 良反应发生率明显低于对照组
。

结论对 于缺铁性贫血的患儿
,

蛋白琉劝酸铁 口服液的治打 临床打 效优于富马酸亚铁
,

能有效缓解小 儿缺铁性贫血的临床症状和买验室指标
,

且有副作用 少
、

耐受性好
、

妥全可靠
、

经济买 惠
、

吸收好等优点
,

值得临床推广
。
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缺铁性贫血 ( ID A ) 是小儿的常见病
,

尤以婴幼儿发病率

最高 具有小细胞低色素性
、

血清铁和运铁蛋白饱和度 降低
、

铁剂治疗效果良好等特点
。

贫血不但影响小儿生长发育
,

并

且是一些感染性疾病的诱因
。

严重影像小儿健康 应高度重

视
。

传统的治疗贫血的药物如富马酸亚铁
,

因胃肠道刺激的

不良反应发生率高 使患者服药依从性大大降低 本次研究采

用蛋白唬拍酸铁口服液治疗小儿缺铁性贫血
,

取得较满意的

l防床疗效 与传统富马酸亚铁对比不良反应发生率低 服道如

下 :

1 资料与方法

1
.

1 一般资料 88 例缺铁性贫血患儿均系 2 0 10 ~ 2 0 13 年

来我院就诊的儿童
,

经临床和实验室检查确诊符合小儿缺铁

性贫血
。

年龄最小 6 个月 最大 2 岁
,

平均 18 个月
,

男 45 例

女 43 例 病程最短 2 个月
,

最长 6 个月
,

平均 4 个月
,

轻度贫

血 28 例 户度贫血 57 例
,

重度贫血 3 例
,

全部病例均未应用

过铁剂治疗且对铁剂无过敏史
,

已排除有感染性疾病及严重

的心肺疾病者
。

1
.

2 方法 将 88 例患儿随机分为治疗组和对照组 洛 44 例

患儿 其中治疗组男 24 例
,

女 20 例
,

年龄 6 个月
一 2 岁 户个

月为 6 例 那 个月为 32 例 2 岁为 6 例 对照组男 22 例 女 22

例 阵龄为 6 个月
一 2 岁 石个月为 4 例

,

18 个月 33 例 2 岁为

7 例 两组平均病程均为 4 个月
,

两组病例性别
、

年龄及病程

无显著差异 河以进行比较分析
。

治疗组患儿用 蛋白唬拍酸

铁口服液治疗 对照组用 富马酸亚铁治疗 两组患儿铁元素量

计算以 4 m g (/ k g
·

周 ) 的标准进行
,

分 2 一 3 次于餐后 hl 口

服 海周服药 1 次 服药期间服用 维生素 (C 1 次 0
.

1 9 ) 促进铁

剂吸收 另周为 1 个疗程
。

1
.

3 又见测项目 治疗前后两组病例均检测以下血清学指标 :

血红蛋白 ( H b)
、

红细胞 ( R B C )
、

平均红细胞体积 ( M C V )
、

平

均红细胞血红蛋白浓度 ( M CH )C
、

平均红细胞血红蛋白含量

( M CH )
、

血清铁 ( 51 )
、

血清总铁结合力 ( T I B C )
、

血清铁蛋白

( S )F
、

血液网织红细胞计数 ( R et )
。

治疗过程中记录服药的

不良反应
。

1
.

4 统计学方法 所得数据采用 S PSS 13
.

0 统计学软件进

行处理 定量数据采用均数 士 标准差 (
x 士 S

) 表示
。

检验方法

采用 t 检验和四格表资料才检验
。

检验水准取 。 = 0
.

05
。

2 结果

.

1 10
.

2
.

1 铁剂治疗前后两组患儿的血红蛋白 ( H b) 和血清铁蛋白

( S )F 含量及其变化情况 两组患儿 Hb 和 S F 值应用 不同铁

剂治疗后均上 升
,

与治疗前 比较差异有统计学意 义 ( 尸 <

0
.

05 ) 组间对比 治疗组上升更为明显 其差异也具有统计学

意义 ( P < 0
.

0 5 ) ( 见表 1 )
。

表 1 两种铁剂治疗前后的贫血患儿 H b 和 S F t匕较 ( x 士 。 )

组别 n
血红蛋白( g

·

L 血清铁蛋白 (哪
·

L

治疗组 44

对照组 44

治疗前

93
.

1士 6
.

7

92
.

8 士 7
.

1

治疗后

( 125
.

1 士 11
.

8 )

( 119
.

6 士9
.

5)

治疗前

10
.

8 士 3
.

7

10
.

7 士 5
.

1

治疗后

( 36
.

4 士7
.

9)
`
“

( 30
.

8 士 8
.

6)
`

注 : 与治疗前比较
, `

尸 < 。
.

05 ; 与对照组比较 ,#尸
<。

.

05

2
.

2 不良反应发生情况 蛋白唬拍酸铁 口服液组患儿有 2

例 ( 4
.

5% )出现不良反应
,

表现为年长儿服药后一过性 口腔

异味感 ( 铁锈味 ) 富马酸亚铁组患儿有 9 例 ( 20
.

5 % ) 出现不

良反应 表现为不同程度的胃肠道反应 加食欲减退
、

恶心
、

呕

吐
、

腹痛及腹泻等不良反应
,

其中食欲减退 2 例
,

恶心呕吐 6

例 腹痛及腹泻 1例 治疗组不良反应发生率低于对照组
,

差

异有统计学意义 ( 尸 < 0
.

05)
。

两组患者都没有出现休克
。

3 讨论

缺铁性贫血 ( ID )A 是世界范围内婴儿和儿童最常见的血

液系统疾病 旅病在发展中国家患病率相当高
。

根据 1 98 1 年

全国 16 省市的调查 血红蛋白在 1 10 9
·

L
一 1

以下的营养性贫

血的 患 病 率 高 达 36
.

31 %
,

6 个 月
一 6 岁 的 患 病 率 为

43
.

03 % 〔1〕 。

有以下几点原因 : ①先天储铁不足 ; ②铁摄入量

不足 ; ③生长发 育因素 ; ④ 铁的吸收障碍 ; ⑤ 铁的丢失 过

多 〔2〕 。

小儿缺铁性贫血除引起一般的贫血表现外
,

还会影响

到消化系统
、

神经系统的功能及心血管系统 亦可使机体机体

免疫功能降低 导致易合并各种感染
。

因此小儿 ID A 的防治

应引起广大儿科医生的重视 做到早期诊断 及时治疗
。

对于

缺铁性贫血的治疗
,

首先针对病因进行治疗
,

然后补充铁元

素
。

病因治疗是指治疗原发病 加呼吸道感染
、

腹泻
、

肠寄生

虫等 以及手术治疗肠道畸形
、

控制慢性失血 〔3 〕 。

婴幼儿贫

血除了增加含铁丰富食物外 庄要是补充铁元素
。

目前
,

临床

上治疗 ID A 的口服铁剂的种类很多 首选疗效好
、

吸收好
、

经

济实惠
、

安全可靠
、

副作用小
、

耐受性好的铁剂
。

因为铁只能

以亚铁的形式主要在十二指肠和空肠上部吸收 所以口服的

铁剂一般均为亚铁离子
。

其中最传统的是无机铁盐硫酸亚铁
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( 含铁 2 0% ) 和富马酸亚铁 ( 含铁 3 3% )
,

其疗效肯定
,

价格便

宜 但胃肠道副作用较大 〔4 〕
。

传统的铁剂胃肠道反应明显造

成患儿服药困难甚至拒服
,

使服药依从性大大下降
。

相关研

究发现
,

铁剂如果与内源或外源配位体结合形成络合物则可

以减少甚至避免胃肠道不良反应 增强吸收利用率 川
。

因此 新型铁剂的选择就显得尤为重要
。

蛋白唬拍酸铁

口服液 ( 含铁量 35 % ) 是一种有机铁化合物富含亚铁离子 〔6 〕

它在 p H 值小于 4 时能呈沉淀物
,

而在 pH 较高时 ( pH 7
.

5 -

8) 又重新变为可溶性物质
。

此外
,

该制剂不被 胃蛋 白酶消

化 在中性 p H 值时则被胰蛋白酶水解
。

本品所含的铁受蛋

白膜的保护
,

因此不会造成胃钻膜损伤并在十二指肠内开始

释放 而且一般不会产生胃肠耐受性问题 〔7 〕 。

蛋白唬拍酸铁

克服了传统铁剂的金属异味 口 感好
,

为樱桃 口味
,

易为小儿

所接受
。

该药在胃肠道内铁离子的释放较缓慢 对胃肠刺激

性小 与无机铁盐如富马酸亚铁相 比
,

其相对生物利用率较

高
。

蛋白唬拍酸铁口服液用于成人及孕妇缺铁性贫血的治疗

效果已得到临床研究的肯定 〔8 〕 ,

但在治疗小儿 I DA 的疗效观

察报道为数不多
。

本次研究采用蛋白唬拍酸铁和富马酸亚铁

两种铁剂治疗小儿缺铁性贫血进行对比分析
,

以 H b 为判断

贫血纠正的指标
,

以 SF 为反映机体贮存铁指标 结果
,

蛋白唬

拍酸铁在纠正贫血及增加铁贮备上比富马酸亚铁更有效
,

且

副作用明显减少
。

本药安全性高
,

有报道
,

蛋白唬拍酸铁在防

治早产儿贫血中疗效显著
,

耐受性好 〔9 〕
。

蛋白唬拍酸铁临床

应用受限的主要因素是其价格偏高
,

本药的价格虽高于无机

铁盐如富马酸亚铁
,

但通过间隔补铁法现在这一 问题已被解

决
。

经相关研究报道 海周 1 次补铁治疗小儿 ID A 疗效好 剧
作用少 易于被患 ) L和家长接受 〔1。〕

沮间隔补铁法使铁剂用

药总量和治疗费用明显下降
,

既方便
,

又经济
,

提高了患儿及

家长的用 药依从性
。

综上所述
,

蛋白唬拍酸铁口服液治疗小儿缺铁性贫血的

l防床效果显著 经济安全 剧作用小 值得在临床推广应用
。
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冠状动脉临界病冠心病患者应用脑心通胶囊对炎症反应及预后影响分析

刘 宁 (江苏省中医院心脏内科 南京 21 00 0 0)

摘要 : 目的 探讨脑心通胶囊治打冠状动脉临界病 变冠心病 患者 炎症反应及对预后影 响
,

为临床用药提供参考
。

方法 选取 20 12 年 1 月 -

20 14 年 1 月冠状动脉临界病变冠心病 患者 120 例
,

按数学随机分为对照组和 治打组
,

各 60 例
。

治打组在对照组常规西 药治打基础上使用 脑心

通胶囊治打
,

对 比治打 后 两组 患者临床效果
。

结果 对照组及治打组治 打后 指标相 比治打前 改善显著 ( 尸 < 。
.

05 ) ; 治 打后
,

治打组 患者 IL 石
、

sH 一 R P
、

NT F。
、

M M P一 改善均优 于对照组
,

对比差异有统计学意义 ( 尸 < 。
.

05 ;) 两组 患者治打 后血糖
、

平均动脉压
、

S G叮
、

L D L一
、

L V E F
、

rC 相近
,

对比差异无统计 学意义 (尸 > 。
.

05 )
,

治打组患者不 良心血管事件发生率 10
.

00 %
,

明显低于对照组 30
.

00 %
,

对 比差异有统计学意义 (扩
= 4

.

38 4
,

尸 = 。
.

02 1)
。

结论 脑心通胶囊可以 减轻冠状动脉临界病 变冠心病患者 炎症反应
,

有效改善预后
。

关键词 : 冠心病 ; 冠状动脉临界病变
; 脑心通 ; 炎症反应

; 预后
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冠心病在我国发病率日益增高 老年人群是高发群体
,

冠 1
.

1 一般资料 选取 2 0 12 年 1 月
一 201 4 年 1 月冠状动脉临

状动脉临界病变指的是患者冠状动脉直径狭窄介于 50 % 一
界病变冠心病患者 12 0 例 胺数学随机分为对照组和治疗组

70 % 〔1之 〕 。

本文旨在探讨脑心通胶囊治疗冠状动脉临界病变 各 60 例
。

对照组 : 男 32 例 女 28 例 ; 年龄 5 2 ~

76 岁
,

中位年

冠心病患者炎症反应及对预后影响
,

为临床用药提供参考
,

选 龄 ( 62
.

33 士 6
.

2 7 ) 岁
。

治疗组 : 男 34 例 女 26 例 ; 年龄 51
一
73

取冠状动脉临界病变冠心病患者 120 例作对比研究
,

现报道 岁
,

中位年龄 ( 61
.

26
士 6

.

18 ) 岁
。

两组患者性别等基线资料对

如下
。

比差异无统计学意义 均衡可比
。

1 资料与方法 1
.

2 纳入标准 ①经冠状动脉造影确诊主血管狭窄程度介

1 1 1


