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　 　 【摘要】 　 目的　 了解海口市学龄前儿童血铅水平及其影响因素ꎬ为早期发现儿童铅中毒并及时开展干预提供依据ꎮ
方法　 采取分层随机整群抽样的方法ꎬ于 ２０１５—２０１８ 年抽取海口市城区学龄前儿童共计 ２２ ０３８ 人次ꎬ进行血铅检测和问

卷调查ꎮ 结果　 海口市儿童血铅平均水平为 ２２.４５ μｇ / Ｌꎬ各组儿童的血铅平均值分别为男童 ２２.５５ μｇ / Ｌꎬ女童２２.３３ μｇ / Ｌꎻ
３ 岁组 ２３.０９ μｇ / Ｌꎬ４ 岁组 ２２.１３ μｇ / Ｌꎬ５ 岁组 ２２.５８ μｇ / Ｌꎬ６ 岁组 ２２.１０ μｇ / Ｌꎮ 总高血铅率为 ０.５０％ꎬ２０１５—２０１８ 年高血铅

率呈逐年下降趋势ꎬ分别为 ０.８０％ꎬ０.６２％ꎬ０.４７％ꎬ０.１１％ꎬ差异有统计学意义(χ２ ＝ ３０.１８ꎬＰ<０.０１)ꎮ 各组儿童的高血铅率分

别为男童 ０.４５％ꎬ女童 ０.５７％ꎻ３ 岁组 ０.４６％ꎬ４ 岁组 ０.３７％ꎬ５ 岁组 ０.６１％ꎬ６ 岁组 ０.５６％ꎮ 高血铅组及血铅 ５０~ ９９ μｇ / Ｌ 组儿

童的多动、注意力不集中、厌食、体弱多病、腹痛、面色苍白、贫血等临床表现发生率均高于血铅 ０ ~ ４９ μｇ / Ｌ 组儿童ꎮ 多因

素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析显示ꎬ母亲从事铅作业与儿童高血铅呈正相关ꎬ经常清洗玩具、经常外出活动与儿童高血铅呈负相关

(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 儿童高血铅与居住环境、生活习惯等因素密切相关ꎬ应定期开展血铅筛查ꎮ 并向家长普及铅中毒

相关知识ꎬ从而阻断儿童铅暴露ꎮ
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要研究方向为儿童发育行为和儿童保健工作ꎮ

ＤＯＩ １０.１６８３５ / ｊ.ｃｎｋｉ.１０００－９８１７.２０１９.０５.０２６

　 　 铅是对人体和动物有积累性危害的金属元素ꎬ会
随钙的分布进入身体的所有组织ꎬ主要集中在中枢神

经系统等重要组织中[１] ꎮ 随着我国城市化和工业化

迅猛发展ꎬ环境铅污染问题日益受到关注[２] ꎮ 由于铅

暴露与铅代谢的特点ꎬ儿童对铅的吸收率比成人高ꎬ
铅中毒会对儿童的体格生长、认知行为和神经精神发

育造成严重的影响[３] ꎮ 早期铅中毒并无典型的临床

表现ꎬ而血铅水平是反映儿童铅暴露和体内铅负荷状

况的最佳指标[４] ꎮ 海口地处低纬度热带沿海地区ꎬ具
有独特的气候条件和地理区位特点ꎬ为了解海口市儿

童的血铅水平特点及其影响因素ꎬ于 ２０１５—２０１８ 年对

海口市学龄前儿童进行调查ꎮ

１　 对象与方法

１.１ 　 对 象 　 采取分层随机整群抽样的方法ꎬ 于

２０１５—２０１８ 年每年抽取海口市直属 ２３ 家幼儿园ꎬ每
个幼儿园随机抽取小班、中班、大班、大大班各 ２ 个班

共 ８ 个班的所有儿童ꎮ 要求检测对象在海口市居住 １
年以上ꎬ调查前 １ 个月无消化道、呼吸道感染ꎬ近 ２ 个

月未进食驱铅药物及相关产品ꎮ 共计 ２２ ０３８ 人次ꎬ男

２４７ 中国学校卫生 ２０１９ 年 ５ 月第 ４０ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＭａｙ　 ２０１９ꎬＶｏｌ.４０ꎬＮｏ.５



童 １１ ９０４ 人次ꎬ女童 １０ １３４ 人次ꎮ 每年 ３—６ 月份进

行抽样ꎬ分别为 ２０１５ 年 ５ ８７５ 人次ꎬ２０１６ 年 ５ ３１６ 人

次ꎬ２０１７ 年 ５ １５５ 人次ꎬ２０１８ 年 ５ ６９２ 人次ꎮ 本研究经

海口市妇幼保健院伦理委员会批准ꎬ所有的儿童家长

均知情同意ꎮ
１.２　 方法

１.２.１ 　 血铅检测 　 采集儿童的微量末稍血ꎬ应用

ＢＨ２１００ 型钨舟原子吸收光谱仪进行血铅检测ꎮ 根据

我国卫生部于 ２００６ 年发布的«儿童高铅血症和铅中

毒预防指南»及«儿童高铅血症和铅中毒分级和处理

原则»试行的通知[５] ꎬ血铅水平为 １００ ~ １９９ ｇ / Ｌ 为高

铅血症ꎻ血铅水平≥２００ ｇ / Ｌ 为铅中毒ꎮ 本次调查将

血铅水平≥１００ ｇ / Ｌ 评价为高血铅ꎮ
１.２.２　 调查问卷　 参考«中国部分城市儿童铅中毒防

治项目调查表» [６] 设计«海口市学龄前儿童血铅相关

因素问卷调查表»ꎬ内容包括一般情况、家庭、居住环

境、生活习惯ꎬ 健康状况、喂养和饮食习惯及儿童的临

床表现ꎮ 问卷信度 ０.９４ꎬ效度 ０.９３ꎮ 由经过统一培训

的幼儿园保健医生向家长发放问卷ꎬ 由家长填写

问卷ꎮ
１.３　 统计分析　 对所有收集的资料采用 ＥｐｉＤａｔａ ２.０
建库录入并进行抽查复核ꎮ 采用 ＳＡＳ １０.０ 统计软件

对数据进行统计分析ꎬ具体分析方法包括描述性分

析、方差分析、χ２ 检验与多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎬ以 Ｐ
<０.０５ 为差异有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 血铅平均水平　 ２２ ０３８ 人次儿童血铅平均水平

为(２６ ４６±１７ ０４) μｇ / Ｌꎬ几何均数为 ２２ ４５ μｇ / Ｌꎮ 男

童为 ２２ ５５ μｇ / Ｌꎬ女童为 ２２ ３３ μｇ / Ｌꎬ差异无统计学

意义( ｔ ＝ １ ７８ꎬＰ> ０ ０５)ꎮ 不同年龄段儿童血铅分别

为 ３ 岁组 ２３ ０９ μｇ / Ｌꎬ ４ 岁组 ２２ １３ μｇ / Ｌꎬ ５ 岁组

２２ ５８ μｇ / Ｌꎬ６ 岁组 ２２ １０ μｇ / Ｌꎬ差异有统计学意义

(Ｆ ＝ ２ ９３ꎬＰ ＝ ０ ０３)ꎮ
２.２　 血铅水平分布 　 ０ ~ ４９ μｇ / Ｌ 占 ９６ １７％ꎬ５０ ~ ９９
μｇ / Ｌ 占 ３ ３３％ꎬ≥１００ μｇ / Ｌ 的高血铅儿童占 ０ ５０％ꎮ
不同年龄段儿童高血铅率分别为 ３ 岁组 ０ ４６％ꎬ４ 岁

组 ０ ３７％ꎬ５ 岁组 ０ ６１％ꎬ６ 岁组 ０ ５６％ꎬ各组间差异

无统计学意义(Ｐ ＝ ０ ２３)ꎮ 男、女童高血铅率分别为

０ ４５％ꎬ ０ ５７％ꎬ 差 异 无 统 计 学 意 义 ( Ｐ ＝ ０ １８ )ꎮ
见表 １ꎮ
２.３ 　 血铅水平逐年变化趋势及构成情况 　 ２０１５—
２０１８ 年高血铅率呈逐年下降趋势ꎬ分别为 ０. ８０％ꎬ
０ ６２％ꎬ０.４７％ꎬ０.１１％ꎬ差异有统计学意义(Ｐ<０.０１)ꎮ
０ ~ ４９ μｇ / Ｌ 水平段总体呈上升趋势ꎬ其中女童、低龄

儿童占比较大ꎬ５０ ~ ９９ μｇ / Ｌ 水平段总体成下降趋势ꎬ
其中男童、 高龄儿童占比较大 ( Ｐ 值均 < ０. ０１ )ꎮ
见表 １ꎮ

表 １　 不同组别学龄前儿童血铅水平构成比较 / ( μｇＬ－１)

组别 统计值 ０~ ４９ ５０~ ９９ ≥１００
性别 男 １１ ４０６(９５.８２) ４４５(３.７４) ５３(０.４５)

女 ９ ７８９(９６.６０) ２８７(２.８３) ５８(０.５７)
χ２ 值 ９.０３ １４.００ １.７７
Ｐ 值 ０.００ ０.００ ０.１８

年龄 / 岁 ３ ３ ７８６(９６.１９) １３２(３.３５) １８(０.４６)
４ ６ ５３９(９７.０３) １７５(２.６０) ２５(０.３７)
５ ７ ２６３(９５.６４) ２８５(３.７５) ４６(０.６１)
６ ３ ６０７(９５.７０) １４１(３.７４) ２１(０.５６)

χ２ 值 ２１.６４ １７.４８ ４.３６
Ｐ 值 <０.０１ ０.００ ０.２３

年份 ２０１５ ５ １７８(８８.１４) ６５０(１１.０６) ４７(０.８０)
２０１６ ５ ２５４(９８.８３) ２９(０.５５) ３３(０.６２)
２０１７ ５０ ７７(９８.４０) ５４(１.０５) ２４(０.４７)
２０１８ ５ ６８１(９９.８１) ５(０.０９) ６(０.１１)

χ２ 值 １ ４０５.０７ １ ４８０.８４ ３０.１８
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ <０.０１

合计 ２１ １９５(９６.１７) ７３３(３.３３) １１０(０.５０)
　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.４　 高血铅儿童相关临床症状 　 血铅水平≥ １００
μｇ / Ｌ组儿童厌食、异食、体弱多病、面色苍白、贫血等

临床表现发生率高于另外 ２ 组儿童ꎬ血铅水平 ５０ ~ ９９
μｇ / Ｌ 组儿童多动、注意力不集中ꎬ腹痛、腹泻、便秘等

临床表现发生率高于另外 ２ 组儿童ꎬ差异均有统计学

意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 不同血铅水平学龄前儿童相关临床症状发生率比较

血 铅 水 平 /
(μｇＬ－１)

多动、注意

力不集中
厌食、异食

体弱

多病

腹痛、腹
泻、便秘

面色苍

白、贫血
０~ ４９ ３ ５６３(１６.８１) １ ６１３(７.６１) １ ５７４(７.４３) ６６１(３.１２) ２９６(１.４０)
５０~ ９９ ２８９(３９.４３) １０８(１４.７３) ９５(１２.９６) ６２(８.４６) ３２(４.３７)
≥１００ ３０(２７.２７) ２５(２２.７３) １８(１６.３６) ８(７.２７) １０(９.０９)
χ２ 值 ７.１１ ３３.２２ １１.８６ ５.３９ ４１.８１
Ｐ 值 ０.０１ <０.０１ <０.０１ ０.０２ <０.０１

　 注:()内数字为发生率 / ％ꎮ

２.５　 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　 以是否发生高血铅作

为因变量ꎬ父母职业、家庭环境、个人卫生饮食习惯等

１３ 个因素作为自变量ꎬ变量赋值均为 １ ＝ 是ꎬ０ ＝ 否ꎬ进
行多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎮ 最终有 ３ 个变量进入模

型:母亲从事相关铅作业与儿童高血铅呈正相关ꎬ经
常清洗孩子玩具、孩子经常外出活动与儿童高血铅呈

负相关ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 学龄前儿童高血铅多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析(ｎ ＝ ２２ ０３８)

截距与自变量
参数

估计值
标准误

Ｗａｌｄ
χ２ 值

Ｐ 值 ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ)

截距 －４.７０ ０.２３ ４２８.９４ <０.０１
父亲是否从事相关铅作业 ０.２６ ０.３５ ０.５６ ０.４５ １.３０(０.６６~ ２.５６)
母亲是否从事相关铅作业 ０.６２ ０.３１ ３.９９ ０.０５ １.８６(１.０１~ ３.４２)
住所是否离工厂较近 －０.２０ ０.３０ ０.４６ ０.５０ ０.８２(０.４６~ １.４６)
近两月邻居是否装修房屋 －０.１６ ０.２５ ０.４１ ０.５２ ０.８５(０.５２~ １.４０)
家里是否墙皮或油漆脱落 ０.１１ ０.２３ ０.２４ ０.６３ １.１２(０.７１~ １.７６)
住所附近是否车流量大 －０.０４ ０.２１ ０.０４ ０.８４ ０.９６(０.６４~ １.４４)
幼儿园是否车流量大 ０.０５ ０.２０ ０.０６ ０.８１ １.０５(０.７１~ １.５７)
玩具是否环保 －０.１６ ０.２０ ０.５９ ０.４４ ０.８６(０.５８~ １.２７)
是否经常清洗玩具 －０.５９ ０.２１ ７.８２ ０.０１ ０.５６(０.３７~ ０.８４)
是否经常将手、异物放入口中 ０.２１ ０.２６ ０.６６ ０.４２ １.２３(０.７５~ ２.０３)
是否经常外出活动 －０.４６ ０.２０ ５.１７ ０.０２ ０.６３(０.４３~ ０.９４)
是否经常吃爆米花、膨化食品 －０.２０ ０.３３ ０.３７ ０.５４ ０.８２(０.４３~ １.５６)
是否经常服用中草药 －０.０２ ０.３１ ０.００ ０.９５ ０.９８(０.５３~ １.８２)
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３　 讨论

本次研究显示ꎬ连续 ４ 年监测海口市学龄前儿童

的血铅平均水平为 ２２.４５ μｇ / Ｌꎬ高血铅率为 ０.５０％ꎬ在
全国处于较低水平[６] ꎬ低于兰州市、衡阳市及海口市

往年的研究结果[７－９] ꎬ与广州市、太原市、呼和浩特市

研究结果相近[１０－１２] ꎮ 中国儿童血铅水平及铅中毒率

较高的地区主要集中在发展较好、受工业铅污染比较

严重的华中地区[１３] ꎮ 而海口环境空气质量相对较好ꎬ
在全国省会和直辖市城市空气质量排名中连续 ６ 年

(２００８—２０１３ 年) 居首位[１４] ꎬ且已经推广使用无铅汽

油ꎬ使儿童血铅水平得到了有效的降低ꎮ
虽然海口市学龄前儿童高血铅率较低ꎬ但仍有

３ ３３％的儿童血铅水平处在 ５０ ~ ９９ μｇ / Ｌꎬ以男童、高
龄儿童为主ꎮ 即使该部分儿童血铅水平未超过

１００ μｇ / Ｌꎬ也处于铅暴露危险当中ꎮ 本次研究发现ꎬ
血铅水平≥１００ μｇ / Ｌ 组儿童厌食ꎬ异食ꎬ体弱多病、面
色苍白ꎬ贫血等临床表现发生率较高ꎬ血铅水平 ５０ ~
９９ μｇ / Ｌ组儿童多动、注意力不集中ꎬ腹痛、腹泻、便秘

等临床表现发生率较高ꎮ 铅暴露对儿童的生理、认知

水平、社会情绪性发展等会产生不良影响[１５] ꎬ对儿童

的危害是一个剂量—效应的连续过程ꎬ累及全身多系

统并影响生长发育ꎬ特别是神经系统[１６] ꎮ 儿童血铅水

平与多动、冲动等行为的相关性强ꎬ即使是低水平的

铅暴露ꎬ也会造成儿童多动、冲动症状[１７] ꎮ 高血铅还

易导致发育迟缓、食欲不振、睡眠障碍、反应迟钝、贫
血等临床表现ꎬ与张颖等[１８－１９] 的研究相近ꎮ 有研究显

示ꎬ血铅水平超过 ４０ μｇ / Ｌ 时儿童开始出现症状ꎬ且
血铅水平越高ꎬ症状越明显[１９] ꎮ 应当早干预早治疗ꎬ
当儿童血铅水平超过 ４０μｇ / Ｌ 并出现临床症状时即开

始驱铅治疗ꎮ
儿童血铅水平与居住环境、生活习惯和饮食习惯

等多种因素有关ꎬ血铅超标与环境暴露密切相关[２０] ꎮ
此次调查ꎬ“母亲从事相关铅作业” 与高血铅呈正相

关ꎮ 铅相关作业主要包括蓄电池生产、蓄电池回收、
五金加工、冶炼、电子垃圾处理、废金属回收、采矿

等[２１] ꎮ 铅作业工人血铅水平高于普通人群[２２] ꎮ 提示

工厂应该改善工人的作业环境ꎬ家长也要做好卫生防

护ꎬ回家接触孩子前应洗手、洗澡更衣ꎮ “经常清洗孩

子玩具”与高血铅呈负相关关系ꎮ 儿童玩具容易藏匿

铅尘ꎬ会通过啃咬玩具、手—口动作等不良习惯ꎬ使铅

尘经消化道进入体内ꎮ 需要养成良好卫生习惯ꎬ经常

清洗玩具ꎬ减少儿童接触铅尘的机会ꎮ
铅对儿童神经发育的影响和远期效应并没有明

确的安全阈值ꎬ因此早发现早干预ꎬ阻断儿童铅暴露

仍然责任重大ꎬ需各个相关部门共同努力ꎬ一方面加

强铅作业环境的监管ꎬ另一方面提高家长预防铅中毒

的知识水平ꎬ养成儿童良好的卫生及生活习惯ꎬ从而

阻断铅暴露ꎬ为儿童的健康成长保驾护航ꎮ
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