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·病例报告·

婴儿肠源性紫绀症 1 例

李欣 ,赵砚中

(天津武警医学院附属医院儿科 ,天津 　300162)

　　[中图分类号 ] 　R595 　　[文献标识码 ] 　E 　　

　　患儿 ,女 ,35 d ,因全身青紫 2 d 而入院。患儿系

第 1 胎、第 1 产 ,出生情况良好 ,无窒息。出生后母

乳喂养 ,无其它不适 ,啼哭时无青紫。入院前 1 d 未

用任何药物 ,因其母食用自家腌渍 7 d 的白菜、茄子

后 ,母亲自感头晕、恶心 ,哺乳 1 h 后 ,发现小儿口

唇、手指、甲床轻度青紫 ,啼哭时加重。但不影响食

欲 ,精神好 , 未吐 , 大小便均正常。体格检查 : T

35. 8 ℃,P 150 次/ min ,R 46 次/ min。全身皮肤及粘

膜发绀 ,呼吸平稳 ,精神反应尚可。双肺听诊正常 ,

心音纯 ,心律齐 ,心率 150 次/ min ,肝肋下2. 0 cm。

查外周血象 : WBC 9. 8 ×109/ L ,N 0. 60 ,L 0. 40 ,红

细胞3. 5 ×1012/ L ,血红蛋白 100 g/ L 。胸片及心电

图正常。取静脉血 3 ml ,呈紫黑色 ,摇动 15 min 后

仍为深褐色 ,放置 5 h 后呈鲜红色。诊断肠源性紫

绀症。治疗用美蓝 1～2 mg/ kg ,患儿体重3. 5 kg 给

予 4 mg 加 5 %葡萄糖 10 ml 静脉缓慢注入 ,同时静

脉滴注维生素 C 1. 0 g 加 5 %葡萄糖 100 ml。15

min 后皮肤紫绀渐减轻 ,4 h 后紫绀消失。观察 1 d ,

皮肤粘膜颜色正常 ,痊愈出院。

肠源性紫绀症是亚硝酸盐类中毒。食入过多含

亚硝酸盐的蔬菜或未腌渍好的咸菜、饮用苦井水等

均可引起中毒。亚硝酸盐类可使正常的血红蛋白氧

化成为高铁血红蛋白 ,失去携氧能力。体内高铁血

红蛋白含量 > 15 g/ L 即可引起组织缺氧和皮肤粘

膜出现紫绀。本病例是患儿的母亲食用腌渍不久的

青菜 ,母亲自感头晕、恶心 ,无紫绀 ;患儿吸入母乳而

发病 ,皮肤青紫而呼吸平稳 ,青紫与缺氧不成比例 ,

诊断肠源性紫绀症。患儿 35 d ,血色素 100 g/ L ,伴

有轻度的贫血 ,贫血也是发生本病的原因之一。美

蓝、维生素 C 是治疗的常用药物 ,效果确实。重症

用美蓝 ,轻症可用维生素 C 治疗。提示 :哺乳期妇

女不宜一次食入大量的腌菜 ,尤其是不吃变坏、变质

的青菜 ,蔬菜腌渍时间应充足 ,以 20 d 以上为宜。
(本文编辑 :吉耕中)
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