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维生素D是人体所需营养中十分重要的维生素之一，维生素

D 无法在人体的体内合成，所以需要从食物中摄取。当前，很多

疾病都是由于患者缺乏维生素D造成的，其中最主要的疾病就是

儿童维生素D缺乏性佝偻病，但是由于维生素D缺乏性佝偻病的

病症并不明显，因此本文将针对 120 例儿童营养性维生素 D 缺乏

性佝偻病患儿的治疗方法进行分析，具体报道如下[1]。

1  一般资料与方法

1.1 一般资料

实验时间在 2018 年 10 月 -2019 年 10 月之间，实验对象为来

我院就诊的 120 例营养性维生素 D 缺乏性佝偻病患儿，将患儿分

为对照一组、对照二组、研究组，每组的患儿数量为 40 例。三组

患儿的一般资料数据如表 1 所示。

将收集的三组患儿一般资料信息病输入到统计学软件中对比

分析，三组患儿的一般资料方面具有差异，但在统计学上无意义

（P>0.05）。

纳入标准：所有患儿家属同意参与本次研究；患儿诊断符合

国家医学会颁发的营养性维生素 D 缺乏性佝偻病诊断标准[2]。

排除标准：患儿家属不同意参与本次研究。

1.2 方法

对照一组患儿通过口服维生素 D3 进行治疗，对照二组患儿

通过口服可新联合鱼肝油丸进行治疗，而研究组患儿通过肌肉注

射维生素 D 进行治疗[3]。

1.3 观察指标

采集三组患儿通过不同治疗后的治疗有效率，并予以对比分

析。治疗成功标准为：患儿的颅骨骨骼变硬，肋串珠、多汗、夜

惊手镯以及枕秃等不同症状完全消失。

1.4 统计学方法

将所有营养性维生素D缺乏性佝偻病患儿的研究数据全部输

入到 SPSS19.0 软件，其中治疗有效率的计数资料通过率（%）表

示。判定统计学差异的标准为 P ＜ 0.05。

2   结果

通过对研究成果进行对比分析可以得出：研究组患儿通过肌

120例儿童营养性维生素D缺乏性佝偻病的临床诊治体会
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【摘 要】目的 本文将研究在治疗儿童营养性维生素D 缺乏性佝偻病的过程中通过不同治疗方式的临床价值和实际效果。方法 实验时

间在2018年10月-2019年10月之间，实验对象为来我院就诊的120例营养性维生素D缺乏性佝偻病患儿，将患儿分为对照一组、对照二组、研

究组，每组的患儿数量为40例。对照一组患儿通过口服维生素D3进行治疗，对照二组患儿通过口服可新联合鱼肝油丸进行治疗，而研究组患儿

通过肌肉注射维生素D进行治疗，最后采集三组患儿通过不同治疗后的治疗有效率，并予以对比分析。结果 经过实验，研究组患儿的治疗有

效率为：100.00%，对照一组患儿的治疗有效率为：80.00%，对照二组患儿的治疗有效率为：85.00%，差异具有统计学意义（P<0.05）。结论  综

上所述，通过肌肉注射的方式为患儿补充维生素D，并有效的提高了维生素D缺乏性佝偻病的治疗效果。
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肉注射维生素D后病情明显改善，在治疗有效率方面超过其他治

疗方法，差异具有统计学意义（P<0.05），具体数据如表 2 所示。

3  讨论

通过口服是为儿童补充维生素D的传统治疗方法之一，通常

是为患儿服用维生素 D，但是随着医学以及营养学的不断发展，

很多专家认为儿童不适合每天口服补充维生素D，而是采用集中

补充的方法治疗儿童的维生素D缺乏性佝偻病。也就是通过肌肉

注射的方法为患儿补充维生素D，这是由于能够在正常情况下存

储维生素 D，但是具有一定程度的半衰期，如果儿童连续性的予

以维生素 D补充，很有可能造成患儿出现维生素 D中毒现象，并

表现出体重下降、多尿、恶心等并发症。而通过肌肉注射的方式

来治疗维生素D缺乏性佝偻病，能够让维生素D从患儿的身体组

织当中直接的吸收到血液当中，避免通过口服带来的剂量偏差[4]。

通过本次研究成果显示：通过肌肉注射维生素D的方式明显

比其他治疗方式更为显著，差异具有统计学意义（P>0.05）。综上

所述，通过肌肉注射的方式为患儿补充维生素 D，并有效的提高

了维生素 D缺乏性佝偻病的治疗效果。因此，在治疗儿童维生素

D 缺乏性佝偻病的过程中，应当选择通过肌肉注射维生素 D，值

得在临床治疗中推广应用。
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组别 性别 平均年龄

男性 女性 （岁）

对照一组（n=40） 21 19 2.0±1.5

对照二组（n=40） 22 18 2.5±1.0

研究组（n=40） 19 21 2.0±1.5

组别 例数 治疗成功例数 治疗有效率

对照一组 40 32 80.00%

对照二组 40 34 85.00%

研究组 40 40 100.00%

表1     患儿的一般资料分析

表2       三组患儿的治疗有效率对比分析


