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Simplified Chinese/简体中文 

Intravenous Iron Infusions                                              
 

静脉铁剂输注 
 

为什么要采用静脉输注的方式补铁... ...  
这份宣传单回答了有关静脉铁剂输注的一些常见问题，因此传单并未涵盖全部有关资讯，
所以不应用来取代咨询医生或助产士关于推荐静脉铁剂的基础。 
 
 

什么是静脉铁剂输注？ 
 

“静脉输注”或简称“IV”是指通过静脉直接向血管输

送某些物质。一根针管会被插入静脉（一般是手背或手

臂），而针管的另一端与一根输注管相连，用来输注铁

与生理盐水（即经过消毒的盐水溶液）的混合液。这 

一液体会被慢慢地“滴入”（注入）静脉，并于体内的

血液混合在一起。 

 
 

为什铁很重要？ 

铁是人体的重要元素，可生成血红蛋白（简称：Hb） ，
而血红蛋白是一种可以使血细胞变红的色素。在人体缺
铁时，血红蛋白的水平就会低于正常值。这通常被称作
“缺铁性贫血”。 
 

血红蛋白对于身体至关重要，因为它承担从肺部携氧至

全身各处的任务。如果您的血红蛋白或铁水平过低，您

会感到倦怠乏力，无法正常生活。 

 
 

为什么需要静脉铁剂？ 
治疗缺铁性贫血的最常用方法是服用补铁药片或口服液。

这一方法对于大多数的人都会有效，因而也是通常最先

采用的补铁方法。 

有可能需要采用静脉铁剂，如果您： 

 无法耐受口服铁； 

 无法通过肠胃吸收铁； 

 由于身体正在流失的血量，而

无法吸收足够的铁； 

 需要快速提高体内铁值，以避

免严重的并发症或输血（例如，

大手术之前或之后，妊娠后期

或生产之后）； 

 对补铁药片不产生任何反应

（例如，由于慢性身体疾病）； 

 患有慢性肾脏或心脏衰竭。 

静脉铁剂的利弊 
 

您的医生或助产士会给您解释采用静脉补铁

的利弊及其他替代性做法。33%的怀孕女性 

会对快速的多聚麦芽铁糖注射产生反应。对

大多数病人来说，这些反应会在注射停止的

初期消退。然而在罕有的情况下，有可能威

胁到人的性命。静脉铁剂一般是在身体无法

耐受口服铁剂、或口服铁剂不是十分有效、

或无法快速起效，或者根据您的个人情况，

采用静脉铁剂的利会大于弊。如果您可能怀

有身孕，请告知您的医生或助产士，因为在

妊娠的第一个周期应避免使用静脉铁剂。 

 

 
 

静脉铁剂的替代方法 

> 口服铁剂：如果您的身体可以耐受并吸
收口服铁，这应该是首选的方法（除非需
要快速提高体内的血红蛋白水平）。如果
您在服用铁剂后出现腹部不适的情况，可
考虑服用含铁量较低的糖浆，然后在身体
适应后，逐渐增加剂量，或者改每天服用
补药铁药片为每周两次至三次服用。您需
要和医生或助产士商量，因为服用理想剂
量的铁至关重要。市面上有许多种补铁药
片声称不伤胃，主要是因为其产品里的铁
含量很低， 因而也无法起到治疗贫血的
作用。 

> 肌注铁剂：一般不提倡肌肉注射铁剂（简 
称：IM/肌注），因为肌注很痛，并可以造 
成永久性的皮肤结疤或脱色。 

> 输血：在出现严重贫血或失血时，输血

可以救命。但同静脉铁剂相比，它承载着

更大的风险，因此应该尽量避免，除非需

要快速提高体内的血红蛋白水平（在利大

于弊时）。 

> 饮食调节：一旦一个人体内缺铁，并出
现贫血时，仅通过含铁丰富的膳食来提高
内铁水平是十分困难的。

 
 
 
 
 
 
 
摘自 “Intravenous Iron Infusions”,Blood Safe 

Australia 
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静脉铁剂输注（待续）                               
 
在接受静脉铁剂之前 
告诉您的医生或者助产士，如果您： 

> 怀有身孕或准备怀孕 

> 有哮喘、湿疹或其他过敏史 

> 曾经对任何种类的铁剂注射或输注产生过不良反应 

> 有铁水平过高、遗传性血色病或肝病史 

> 正在服用任何药物（包括非处方药或中草药） 

 

需要多少铁？ 
您的医生或助产士可以计算出您需要服用多少铁，才可
以将您的血红蛋白水平提升到正常值，并为未来储备足
够的铁。如果一次给够身体所需的全部铁（一次性治
疗），这种方法被称作“总剂量”输注。 
 

有时需要采用“总剂量”输注，但是在其他情况下，小

剂量静脉铁剂就可以帮助提升血红蛋白的水平，以达到

改善症状及避免输血的目的。剩余的所需铁量可在几个

月的时间内通过口服补铁药片慢慢补充。 
 

补铁效果将需要几周时间方可体全部体现出来，您的医

生或助产士将会检查您的血红蛋白水平，看补铁药片是

否有效提升了血红蛋白的水平。 
 

静脉铁剂的种类 
 多聚麦芽糖铁剂（普通药名：Ferrosig 或 Ferrum 

H）可以一次性大剂量给药（即“总剂量”输注）

或跨若干个小时以较小剂量给药。（首选的种类） 

 
 蔗糖铁剂（普通药名：Venofer）不可以一次性大

剂量给药，但可以以一系列小剂量每次持续半个
小时的方式给药，并且可以在几天或几周期间重
复给药。 

 

 

 羧基麦芽糖铁剂（普通药名：Ferinject）
可以跨 15 分钟以中等剂量给药。有些情
况下，可能需要重复给药一次。（目前不
提供） 

 
 

 

静脉铁剂的副作用 
 

接受铁剂输注的患者可能经历副作用，包 

括： 

> 味觉暂时性改变（例如，金属味）； 

> 头痛、恶心或呕吐； 

> 肌肉关节酸痛； 

> 气短； 

> 皮痒、皮疹； 

> 血压或脉搏发生改变； 

> 注射点烧灼感与红肿； 

> 严重的副作用较为少见。护士将会密切
观 察上述副作用出现的任何迹象。 

 

铁剂输注当天 
> 吃早餐/午餐。铁剂输注不需禁食。 

> 可正常服用其他药物。 

> 输注后可自驾车回家，并恢复正常活动 

（除非出现始料未及的不良反应）。 

> 铁剂将通过插入手臂的静脉输注小管
输注。 

> 如果您出现任何副作用，请立即告知
护士。 

 

铁剂输注之后 

有时，副作用可在输注后的一至两天后出 
现，症状包括头痛、低烧、肌肉与关节酸 
痛。这些副作用通常可在几天之内自行消 
除。输注“总剂量”的多聚麦芽糖铁剂通常 
会引发这些副作用。如果这些症状令您担 
忧，或已经影响到您的日常生活，请联系咨 
询您的医生，助产士或输注中心。如果您出
现胸痛、 呼吸困难、眩晕或脖颈/口唇肿胀
时，请寻求紧急医疗救助/叫救护车（拨打
紧 急 电 话 ： 111 ） 。

 
 
 

如需详情： 
联系您的医生或助产士 

摘 自 “ Intravenous Iron Infusions ” ,Blood safe 

Australia   

  

 

铁剂输注后一周之内应停止口服补铁药片，因为补铁药片中的铁将无法被身体吸收。如果您需要接受超过一

次以上的铁剂输注，那么您在治疗的过程中应停止口服补铁药片。通常，在接受静脉铁剂输注后，您无需口

服补铁药片（特别是在接受“总剂量”后）：询问助产士或医生是否/何时可以开始服用补铁药片。 
医院的联系方式： 
预约日期：                    时间：                     地点：  
血检日期： 


