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浅谈碘盐与碘缺乏病 

 

    碘是我们人类大脑发育所必需吸取的元素，得不到足够

供给，轻者会出现智力损失，重者会造成痴呆。碘缺乏病的

病因十分清楚，是碘缺乏造成的，虽然补碘的措施有很多种，

但是经过反复实验证明，碘盐是最有效、最长久、最简便、

最经济实惠的补碘措施。普及碘盐，做好碘缺乏病防治工作，

对于提高人口素质、实现优生优育、维护人民群众身体健康

以及和谐社会的构建意义重大，也是关系国计民生、民族兴

盛的重大问题。 

关键词：碘盐  与   碘缺乏病 

一、碘是人体必需的微量元素  

  医学上有个有趣的实验：蝌蚪切除甲状腺后，无法变成

青蛙。但是，在水中加入甲状腺激素后，切除甲状腺的蝌蚪

都变成了青蛙，这个例子生动地说明了甲状腺对动物发育的

决定性作用。碘和我们每天食入的蛋白质、脂肪、糖、维生

素一样是作为一种营养素而存在于体内的，在甲状腺激素合

成的过程中必须有碘元素参加，否则甲状腺激素就不能合

成。那么，让我们了解一下甲状腺激素对身体主要有哪些生

理作用呢？ 

(1)它能维持机体能量代谢和保持体温，它的缺乏会导

致基本生命活动受损和体能下降。  
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(2)生长发育期儿童的骨发育、性发育、肌肉发育及身

高体重的发育都要受它的调控。 

（3）在胎儿期或婴幼儿脑发育的一定时期内（最关键

时期）必须依赖甲状腺激素，它的缺乏会导致不同程度的脑

发育落后，生育后会有不同程度的智力障碍。这种障碍基本

上是不可医治的。 

因此，可以这么说，碘在体内的含量虽然极微，但它却

是维持生命活动必不可少也不可多的元素。 

二、缺碘的危害及防治措施 

碘缺乏病是自然环境缺碘导致的地球化学性疾病，让我

们了解一下碘缺乏会造成哪些危害呢？ 

（1）对智力的影响 

正常人的智商为 100 左右，重度碘缺乏者，智商低于 50，

呈白痴状态，生活不能自理；轻度碘缺乏者，智商在 50-69

之间，呈弱智状态，生活基本能自理。在碘缺乏地区，有相

当数量的人们体内缺碘程度相对较轻或者他们身体对缺碘

不敏感，这些人群平均智商约低于不缺碘人群的 10-15%。  

（2）引发的其它疾病 

碘缺乏对人类的危害还表现为地方性甲状腺肿、克汀

病、单纯性聋哑、流产、早产和先天性畸形等，最主要的危

害是缺碘影响胎儿的脑发育，导致儿童智力和体格发育障

碍，造成碘缺乏地区人口的智力发育、智能损害。    
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在我国缺碘危害普遍存在，1993 年估计约有 7 亿多人生

活在缺碘病区，涉及 30 个省 1726 个县，正是由于碘缺乏病

分布广泛，受害人群众多，严重危害人口素质和社会经济发

展，因此，碘缺乏病目前已从一个单一的疾病上升为严重的

公共卫生问题，它的预防和治疗措施就是对病区人群进行补

碘。众所周知，碘缺乏病是自然环境缺碘导致的地球化学性

疾病，专家预测至少要一万年以上才能改变贫碘环境。这一

残酷的时限，迫使人们丢掉“自然”补碘的幻想而采用人为

补碘，目前主要补碘的措施有： 

碘盐：适用全民长期补碘。特点是：价格低廉易得，使

用方便，安全可靠，这种补碘办法易于推广也容易长期坚持，

是非常有效的方法。碘盐是全世界、全中国进行防治碘缺乏

病的最终手段。 

碘油：分为注射和口服二种。注射用为针剂，通常肌肉

注射，成人剂量为每次 1 毫升（含碘 475 毫克），一般注射

一次，有效期为 23 年，而后可重复注射。另一种为碘油丸，

即口服碘油胶丸（或胶囊），其剂量为注射剂量的 1.4 倍，

即成人一次服 665 毫克，有效期为一年左右。碘油不宜作为

长期补碘的措施，只能作为碘盐推广的辅助措施，以确保胎

儿、儿童的智力发育和体格发育正常。注射碘油比口服碘油

丸的补碘效果更可靠，但群众更乐于接受口服法。目前，碘

油的使用要经卫生管理部门批准。 
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碘化水：在饮水中加碘，例如把碘放在水泥砖中，或放

在一个可以缓慢释放的特制的塑料管中。把碘砖或碘管放入

水缸中，供饮水碘化达到补碘作用。 

碘 茶：少数民族地区有每日饮茶习惯，把碘化物放在

茶砖内，达到补碘效果。 

碘化食品：进食含碘食物，食物中含碘较多的有各种海

鱼、海贝、海带、海藻等，还有含碘的强化食品。 

碘盐做为全民长期补碘的主要措施，是因为：①食盐是

生活化的方式，任何人每天都必需吃盐，此类补碘方法简便、

易行，不但使人人受益，而且终身受益；②在食盐中加入的

碘量只要符合人体供给量标准，一般不会产生副作用；③适

于集中生产加工，使用方便且价格低廉。正因如此，1948 年

联合国组织和世界卫生组织都积极倡导使用碘盐防治碘缺

乏病，至 1998 年，全世界有碘缺乏病流行的 129 个国家中，

已有 86 个国家实施了全民食盐加碘，有 62 个国家已取得显

著的防治效果。 

三、高碘的认识及应对措施 

早些年，国内部分地区掀起了一股“补碘热”，不少群

众误认为似乎碘补的越多越好，其实不然，高碘同低碘一样

会危害人体健康，如引起高碘甲状腺肿、碘致甲亢或甲低、

桥本氏甲状腺炎等。有些同志担心高碘地区如果也食用碘盐

岂非雪上加霜？这非常有道理。据专家报道，我国高碘甲状

http://www.fx120.net/disease0/jiakang/
http://www.fx120.net/disease0/jzxy/
http://www.fx120.net/disease0/jzxz/
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腺肿流行区分布于 8 个省的 91 个县市，其流行呈灶状分布，

侵害的人数相当众多，所以，高碘也是一个不容忽视的问题，

《食盐加碘消除碘缺乏危害管理条例》第 20 条规定“因治

疗疾病，不宜食用碘盐的，应当持当地县级人民政府卫生行

政部门指定的医疗机构出具的证明，到当地人民政府盐业主

管机构指定的单位购买非碘盐，对于高碘省区，各级盐业公

司应积极支持，设立非碘盐专卖柜台，加强对无碘食盐的供

销管理，积极稳妥地采取措施，并谨防高碘地区供销的无碘

食盐向低碘地区扩散。 

四、人体正常的含碘量及碘盐的普及 

碘做为人体必须的微量元素之一，过高过低都会引起疾

病，那么，人体每日需要补充多少碘含量才算适宜？世界卫

生组织、国际控制碘缺乏病咨询委员会和联合国儿童基金会

曾制定了不同人群每人每日需要的摄碘标准：成人为

100-150 微克，青少年 60—100 微克，儿童为 50—80 微克，

孕妇、哺乳期妇女为 180—200 微克，碘在人体血液中以碘

化物的形式存在，一个正常成人，每天只需从外界获得 100

微克左右的碘就足够了，当人体较长时间生活在缺碘环境

中，每天摄入的碘量不足 50 微克时，就可能患碘缺乏病。

既然碘盐做为防治碘缺乏病的主要方式，关于碘盐的加碘量

多少才算合格呢？根据中华人民共和国 GB5461-2000《食用
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盐》标准，食用盐中碘含量为 20～60mg/kg 为合格碘盐，小

于 5mg/kg 为非碘盐，其它含量均视为不合格碘盐。 

为实现 2000 年在我国消除碘缺乏病的目标,全国各地正

在认真贯彻落实国务院颁发的《食盐加碘消除碘缺乏病管理

条例》,全面实施国家对消除碘缺乏病所做的一系列部署，一

个全社会关注，人人参与，消除碘缺乏危害，提高民族素质

的群众性活动正在全国兴起，食盐专营作为代表政府贯彻落

实食盐专营政策的主体，各级部门要以高度的政治责任感和

历史使命感，切实承担起党和人民赋予的神圣使命。为普及

碘盐供应，使合格碘盐走进千家万户，当前，应着重做好以

下工作： 

1、国家有关部门的重视  

一项工程的展开和进行没有国家的支持和重视，要想真

正的得到落实那是一个很难想象的事，要想真正的做好碘盐

普及这项强国工程，国家的重视和参于是不可缺少的。 

2、人民的支持  

任何政策都必需由人去执行，任何工作的进行都要取得

大众的支持，失去广大人民群众的支持，就象建立在空中的

楼阁，是很难长久的事情，普及碘盐获得人民支持应做好：  

a、 广泛的宣传和发动。 

我国自 1993 年初步实施全民食盐加碘以来，全国大多

数人群的缺碘问题得到了缓解，这时就有人提出是否还需要
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补碘的问题，对于这些人要耐心引导，使其认识到补碘需长

期坚持，不能一劳永逸，一旦停止补碘，碘缺乏的危害就会

卷土重来。各级盐政部门应充分利用报刊、网络、广播、电

视等新闻媒体，采取现场咨询以及发放宣传资料等多种形

式，深入基层，结合实际，讲求实效，组织开展形式多样、

内容丰富和群众喜闻乐见的宣传活动，提高人民群众的自我

保健意识。  

 b、 典型地区的实效性。  

要在一些较为典型的缺碘地区先期展开碘盐的普及工

作，在取的实效后，再向全民推广。  

3、盐业主管部门至关重要 

普及碘盐，盐业部门是最终的实施者,他们的供给和管

理是碘盐普及的重要关口，他们管理的成败直接关系到碘盐

普及的成功于否，在这种形势下盐业主管部门应做到： 

a. 维护食盐专营。 

始终坚持打击私盐，抓好食盐专营政策的落实,以高度

的政治责任感和历史使命感，做好碘盐普及，使合格碘盐走

进千家万户。 

b. 加大执法力度。 

要加大打击私盐贩销力度，对危害严重、影响恶劣的大

案要案，依法严肃处理，并予以公开曝光，切实起到警示社

会、震慑违法分子的作用。盐业、工商、公安、卫生、食品
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药品监管、技术监督等部门要加强沟通和协作，建立资源共

享机制和协同作战机制，发挥整体效能，形成执法合力，共

同打击私盐贩销行为。 

c. 建立长效机制。 

食盐专营、消除碘缺乏病危害是一项长期而艰巨的工

作，这就要求我们要善于对食盐市场管理中出现的新动向、

新特点、新问题进行研究和分析，从中发现规律性的管理手

段和方法，以此建立健全盐政宣传长效机制、盐业市场日常

巡查机制、重大案件移送机制、联合执法机制以及行业自律

机制等各种有效机制，对私盐的打击要做到稳、准、狠，实

现标本兼治，努力为人民群众营造安全、健康、放心的消费

环境。  

近年来我国碘缺乏病防治取得了举世瞩目的进展，特别

是1993年国务院召开“中国2000年实现消除碘缺乏病目标动

员会”以来，在各级党和政府的领导、支持下，各有关部门密

切配合、协作，通过社会组织、民间团体、有关企业及各阶

层群众的广泛参与，已初步形成了防治碘缺乏病的有效的工

作机制，我国绝大多数人群的碘营养状况得到了很大改善。

但全民加碘是一个长期性的工作，如果能长期有效的坚持碘

盐普及措施，我们国人的智力就一定会得到充分的发展，我

们民族的素质也会有一个质的飞跃，因此，为了国家的强盛，

为了人民身心的康健，为了让每一个孩子都能成为明天的骄

http://www.fx120.net/disease3/dqf/
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阳，我们就必需脚踏实地的在碘盐的普及上做好文章。 
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