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１　资料与方法
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１．３　研究方法
１．３．１　ＳＦ检测　
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２　结果
２．１　对照组与幼年Ｓｔｉｌｌ病患儿组ＳＦ浓度的比较
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表１　正常组与幼年Ｓｔｉｌｌ病患儿组血清铁

蛋白浓度的比较
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２．３　幼年Ｓｔｉｌｌ病患儿急性期、恢复期ＳＦ水平比较
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表２　幼年Ｓｔｉｌｌ病患儿急性期、恢复期血清

铁蛋白水平比较
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