
健 康 儿 童 1 0 2例 红 细
.

胞 内
`

游 离 原 叶 嘛 的 研 究
卜

\

山 东省立医院 )`科 杨亚超 许启芹 陈力军 王宪英
’ 、

我们于 1 98 4年3 月对城市营养中水平幼
_

儿园健康儿童 1 0 2名进行了血红蛋 白 (Hb汉

红细脑计数 (B R) C
.、

网织红细咆计数 (R) C

以及红细胞内游离原叶琳 F (P E )的测定
,

以了解F E P 测定儿童缺铁营养实验室指标的

正常参考值
。

一
、

对象及分组
:

本文男性 69 名
,

女性
·

51 名
,

分三个年龄组进行测定
。

其中 1一 3

岁组 60 名
,

3 ~ 6 岁组 4 3名
,

5 一 7 岁组 17

名
。

二
、

各种检查测定方法
:

血红蛋 白
、 、

红

细胞计数及网织红细胞计数见一般常规检查

法
,

本文仅介绍红细胞内游离原外琳的测定

方法
。

( 一 ) 实验室材料
:

包括国产9 30 型 荧

光光度计
,

8 00 型离心沉淀器
,

1 3 x l
、

00 毫米

小试管
,

25 毫升带塞试管及 10 毫升离心管
,

液体快速混合器
。

(二 ) 试剂
:

包括乙酸乙醋一乙酸混合 入

液 ( 4 : 1 )
,

0
.

5当量盐酸及 1
.

5 当 量 盐

酸
,

5 %硅藻土生理盐水悬浮液
,

肝素抗凝

剂 ( 将 12
,

600 单位肝素用 0
.

9%生理 盐水 稀

释至 25 毫升
,

此溶液每毫升含肝素 5 00 单位 )
,

原 01\ 琳标准液
。

原吟琳标准液的配制方法
:

①原叶琳贮

备液
:

精称原 ln\ 琳 0
.

5毫克 (最好用 1 / 10

万的天平 )
,

加人无水乙醇 0
.

4毫升溶 解
,

用 1
.

6当量盐酸稀释至 10 毫升
, `

此溶解 每毫

升相当于原外琳50 微克
。

②原外琳标准液
:

取原 nl\ 琳贮备液0
.

2毫升
,

用 4 : 1乙 酸 乙

醋一乙酸混合液稀释至 50 毫升
、

置 容 量 瓶

中
,

此溶液每毫升相当于原叶琳 0
.

2微 克
。

将上述溶液稀释一倍
,

即每毫升含原叶琳 0
.

1

微克
,

此即为原叶琳标准液
。

( 三 ) 操作
:

取试管 3 支
,

分别标出空

白管
、

标准管和测定管
,

然后按表 1 中的顺

序将试剂分别加人各管
,

将液体放入快速混

合器
,

充分潺合 5 分钟
,

静置后分层弃去上

层有机论剂
,

另取一试音吸取下层溶液
,

最

后测定荧光强度
。

采用9 30 荧光光度计
一

,

激

发光为42 # 滤光
,

发射光为 55 # 滤光
,

用 1

厘来石英比色杯
,

将空白管调至零
,

分别测

定各管荧光强度
。 。

表 1 F E P的操作方法

、
·

剂
,

}戳{珊 }鄂
而革石藻获藻葬一而万丁万丁下丁万
原外琳工作液 } — !

0
.

2 1 —血样 (指端血 ) } — } — !
。

.

2

5 拓硅藻土
. `

} .0 2 } 0
.

2 } 。
.

2

盛:1 乙酸乙醋一 乙酸混合液} 4
.

0 } 3
.

8
、

} 4
.

。

。
·

0 5当量盐酸
`

} 4
·

0 1 4
·

0 】 4
·

D

注
:
在加入盐酸前

.

应 将 上 述 试 液 充 分 摇 匀

.

经
2
、

00 。转 / 分离 心 10 分钟后
,

把 液 体 全 部 倒 入 26 毫升带塞试

管中
,

然
后 加

入 盐 酸

。

三

、 、

结 果

:

见 表
2
。

表
2 1 20 名健康儿童的 P E P 测定结果

年龄 (岁 ) 又 (微克 / 分升 )
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本 文有 6 名 儿童
,

R C低 于 正 常
,

F E P

均 > 85 微克 / 分升
。

讨 论

“ 、 对 应 用 红 细 胞 内 游 离 原 叶 嘴 测 定 儿

童 缺 铁 营 养 实 验 室 指 标 正 常 参 考 值 的 商 榷

:

红 细 胞 内 游 离 原 外 琳 是 红 细 胞 内 尚 未 与 铁

结 合 的 原 吟 琳

,

其 含 量 甚 微

,

但 其 增 减 颇

能 反 映 各 种 疾 病 中 叶 啦 代 谢 的 变 化

。

缺 铁 性

贫 血 时

,

由 于 红 细 胞 内 缺 铁

,

F E P不 能与铁

辛本院检验科



,

结 果

致

使 氨 基 酮 戊 酸 合 成

酶 活 性 升 高

,

F E P含 量 亦 升 高
。

由 此 可 见

,

缺 铁 促 进 了 叶 嘛 的 合 成 八
谢

。

F E P 诊断 缺铁

性贫 血有 下列 特殊 意军
:

① F E P增 高是红 细

胞 内缺 铁 的生 化证 据
,

{ 为红细 胞生成 缺铁 期

的特异 性指 标
,

可 用 子 缺 铁 的 早 期 诊 断

。

②
当 成 熟 红 细 胞 内 线 拉 体 消 失 时

,

F E P不能 进

一 步合 成
.

血 红 蛋 白

, ,

故 其 含 量 相 对 恒 定

,

即

使 补 铁 也 几 无 改 变

。 . ’

因
此

,

对 补 铁 不 久
的 缺

铁 性 贫 血 也 有 诊 断 价 值

。

③缺 铁 性 贫 血 时
,

只 有 当 缺 铁 的 红 细
袍 完 全

寿

终 消 亡 后

,

F E P

才 完全 恢 复正 常
。
`

因

此

临
床
可 以

此
作 为

停

用

铁
剂
的
依 据

。

④可 用于 缺 铁 性 贫 血 和 其 它

小 细 胞 低 血色 素 性 贫 血 的鉴 别
。

近 年

.

来

,

F E P升高 虽 已成 为营养 性缺 铁

的诊断 指 标
,

但 关 于
F E P 的正 常 参 考 值报

道较 少
,

且 意 见 尚 不 统 一

。

福 建
省 三 明 地 区

医 院 测 定 健 康 成 人
F E P 40 例

,

结 果 为 49
.

5 上

16
.

3微 克 / 分升
,

其 中 男 性 20例 为 4 3
.

4 士

1 2
.

3微 克
.

/ 分升
,

女 性 2 0例 为 55
,

7士 17
.

9微

克 / 分升
。

上 海 第 一 医 学 院 测 定 结 果 为 男 性

5
.

40一 49
.

98微 克 / 分升
, 一

女 性
8

.

10尸 4 9
.

9 8

微 克 / 分升
。

福 建 医 学 院 附 属 协 和 医 院 测 定

结 果 为 男 性 42 士9
.

2微克 / 分升
,

女 性 54
.

5 士

15
.

4微克 / 分升
。

上 海 第 一 医 学 院 儿 科 医 院

测 定
4 个 半月至 2 岁 小 儿

,

F E P正 常参 考值

为 5 1
,

1微 克 / 分升
。

本 文
1 ~ 3 岁组 F E P结

果 为 59
.

09 微克 / 分升
,

与 上 海 第 一 医 学 院

儿 科 医 院 报 告 相 符

,

但 年 长 儿 组 尚 未 见 报 道

。

如 将 F E P > 50 微克 / 分升作为缺铁 性 贫 血

的诊断标准
,

本 文 有 83 例 ( 占 69
.

1% )
;

如 将

F E尸 ) 85 微克 / 分升作为诊断标准 ; 本文有

6 例
,

均 为
5 岁以上 年长 儿 ( 占 0

.

5% ) ,
如

将 F E P > 80 微克 / 分升作为诊断标准
,

本 文

有 20 例
,

均 为
3 岁 儿童 ( 占 17 % )

。

因 此 我

们 认 为

,

儿 童
F E P的正常 参 考值应 根据年 龄

分 幼儿组 与年 长儿组
,

年 长 儿 缺 铁 性 贫 血 的

F E P 诊断 标准 以 》 85 微 克 / 升为 妥
。

二

、

F E P 与 H b
、

R C 呈明显 负相 关
:

本

文 资 料 证 明

,
`

F E P高者
,

经 铁 剂 治 疗 后

,

R C

明显升 高
,

而
F E P下 降

。

本 文 对 20 例f E P

) 80 微克 / 分升
,

H b
、

R B C正常的 3 岁 儿

童进 行了 不规 则的铁 剂治 疗
,

结 果 两 周 后

F E P均降 至 80 微克 / 分升以 下
。

表 明
F E P

升高 对诊断 缺铁 性贫 血较 为敏感可 靠
,

如 能

除 外 慢 性 炎 症

、

恶 性 肿 瘤 及 铅 中 毒 等 原 因

,

则 诊 断 缺 铁 性 贫 血 更 为 可 靠

。

1

阶 从 朋 麒 从 麒 从 从 麒 从 从 从 从 从 从 从 从 从 麒 咫 麒 麒 肌 从 从 麒 咫 期 从 从 麒 肌

介 绍 一
种 检 验

肠 道 菌 群

’

失 调 的
方 法

中 国 人 民 解
放
军
第

14 5医院 张桂 兰 沈 跃

我 们将 棉签放 人 青霉 素药 瓶
,

经 高 压 消

毒 后

,

让 病 人 留 取 大 便 标 本

,

以 避 免 杂 菌 污

染

。

将 标 本 接 种 于 血 平 板

,

置
37
“

C孵 箱培 养

1.2~ 24 小时
,

观 察
细 菌 生 长 情 况

。

若 有 菌 群

失 调

,

应 进 一 步 鉴 定 其 起 因 菌 的 种 类

,

并
进

行 药 物 敏
感

试 验

。

正 常 大 便 经 培 养
后

,

大 肠 杆 菌 和 肠 球

菌 生 长 占 绝 对 优 势

,

当 其 明 显 减 少 时

,

其 它

肠 道 寄 生 菌 或 过 路 菌
(如 葡 萄 球 菌

、

链 球 菌

或 白 色 念 珠 菌
) 就 生

一
长繁 殖

,

此 即 菌 群 失 调

。

菌 群 失 调 分 轻 度
(在 血 平 板 上几

·

大 肠
杆 菌

和

肠 球 菌
约 占 50 % )

、

中 度
(在 血 平 板 上

,

大 肠

杆 菌 和 肠 球 菌 约 占 30 % ) 和 重 度
_

(在 血 平 板

上
,

大 肠 杆 菌 和 肠 球 菌 约 占 10 %以下 ) 三种
。

我 们 对
4 39 例腹泻病人的大便进行 培养

,

结

果 发 生 菌 群 失 调 者 26 例
,

其 起 因 菌 为 乙 型 溶

血 性 链 球 菌 万 金 黄 色 葡 萄 球 菌 和 白
色 念 珠 菌

。

均 经 改 服 中 药 治 愈

。

正 常 人 的 肠 道 内 可 有 少 量 葡 萄 球 菌

,

链

球
菌

和
白

色
念

珠 菌

,

但 其 与 肠 道 细 菌 保 持 平

衡 状 态

,

并 不 致 病

。

当 机 体 抵 抗 力 减 低
(尤

其 应 用 广 谱 抗 生 素
、

激
素
等
药 物

) 时
,

肠 内

正 常 菌 群 受 到 抑 制

,

致 使 金 黄 色 葡 萄 球 菌

、

乙 型 溶 血 性 链 球 菌 及 白 色 念 珠 菌 等 大 量 生 长

繁 殖

,

从 而 引 起 腹 泻

。

发 现 菌 群 失 调 应 立 即

停
用 抗 生 素

,

轻 者 停 药 后

;

症 状 可 改 善

,

重

者 可 根 据 细 菌 学 及 药 敏 试 验

,

改 用
中 药 治 疗

,

效 果 较 好
,


