
选择灵敏度高*特异性好的试剂进行检测)$

*

%血液最好是在

(

!

)U

保存
5(C

后再发往临床$梅毒螺旋体在
(

!

)U

的枸橼

酸血液中仅存活
5(C

%#确保临床输血的安全性)
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!
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!
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!"#
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文献标志码$

a
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"

('&&

$
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!!

新鲜尿液的红细胞形态和泌尿系统的疾病有关#对鉴别肾

小球性与非肾小球性血尿有重要的价值)血尿来源鉴别#近

&'

年来广泛采用位相显微镜或普通光学显微镜加染色观察尿

红细胞形态做筛选检查)前者因位相显微镜价格不菲基层单

位难以购置#此项检查应用受限(后者受观察者主管影响大#误

差发生率高)有报道观察畸形红细胞中一种独特的结构

$

W

&

%#对诊断肾小球性血尿有高度的特异性及重要的临床意

义)本文用普通光学显微镜观察了一组患者的尿红细胞形态#

并与临床及肾活检结果作对照#现将观察结果报道如下)

$

!

资料与方法

$3$

!

一般资料
!

本文选择病例均为住院患者#通过肾活检确

诊为肾小球疾病的病例共
&*)

例#男
57

例#年龄
&)

!

)(

岁(女

95

例#年龄
&9

!

5(

岁)其中轻微性肾小球病变
7

例#局灶节

段性肾小球肾炎
)

例#膜性肾病
&(

例#系膜增生性肾炎
*9

例#

+

,

8

肾病
*&

例#毛细血管内增生性肾炎
*

例#系膜毛细血管性

肾小球肾炎
)

例#新月体性肾炎
4

例#硬化性肾炎
:

例#糖尿病

肾病
9

例#狼疮性肾炎
&5

例)经过临床及辅助检查确诊为非

肾小球性疾病
59

例#其中泌尿系感染
*'

例#泌尿系结石
(:

例#肾结核
*

例#膀胱癌
9

例#肾母细胞瘤
(

例#多囊肾
5

例)

$3/

!

检查资料
!

留取标本前嘱患者清洁外阴#前
&K

晚
((

!

''

后嘱其勿大量饮水#留取尿液后
&C

内送检#充分搅匀后取
&'

NQ

#用水平离心机
&9''H

"

NF=

离心
9NF=

#弃
739NQ

上清液#

取
&

滴混浊液滴于血细胞计数池#用光镜低倍镜计数#然后换

高倍镜视野观察红细胞形态#计数
&''

个细胞中的
W

&

细胞百

分数)

$3'

!

判断方法
!

W

&

细胞特点!细胞形态结构不规则#大小不

一#胞膜破裂#形成面包圈*古钱币*花环状等#且附有一个或多

个芽孢突出)鉴别标准!参照
$CL

等,

&0(

-以
96

为界限
W

&

'

96

为肾小球性血尿#

W

&

"

96

为非肾小球性血尿)红细胞形

态
('

世纪
5'

年代末以来#采用染色法*非染色法#相差显微

镜*暗视野显微镜等方法对尿液红细胞的形态分类作了较多研

究)

$3'3$

!

正常红细胞
!

尿液中未经染色的红细胞形态为双凹圆

盘状#浅黄色#直径大约
:

$

N

)

$3'3/

!

异常红细胞
!

尿液中异形红细胞常见的形态有!$

&

%大

红细胞#直径大于
:

$

N

的红细胞)$

(

%小红细胞#直径小于
:

$

N

的红细胞)$

*

%棘形红细胞#胞质常向一侧或多侧伸出*突

起#如生芽样)$

4

%环形红细胞$面包圈红细胞%#因细胞内血红

蛋白丢失或胞质聚集#形似面包圈样空心环状)$

9

%新月形红

细胞#红细胞如半月形)$

)

%颗粒形红细胞#胞质内有颗粒状的

间断沉积#血红蛋白丢失)$

5

%皱缩红细胞#高渗尿中多见)

$

:

%影红细胞#低渗尿中多见)$

7

%红细胞碎片)在识别尿红细

胞形态时#还应该注意!$

&

%尿渗量*尿酸碱度对尿液红细胞的

影响)酸性尿液中#红细胞体积变小(碱性尿液中#红细胞肿

胀#容易溶解破裂#边缘不规则(低渗尿液中#红细胞体积变大#

肿胀#易破裂#由于血红蛋白溢出#红细胞成为大小不等的空

影(高渗尿液中#由于尿液浓缩#红细胞呈皱缩#体积变小#似星

形或桑葚状)$

(

%与真菌孢子形态鉴别#必要时可作破碎试验

鉴别#取尿液沉渣#加
&6

皂素溶液
&

滴#混匀#数分钟后镜检#

如为红细胞#则红细胞完全破碎消失#如为真菌孢子#则仍呈完

整形态)$

*

%密切与临床结合#作出合理诊断)

/

!

结
!!

果

不同病变类型尿红细胞检测结果见表
&

*

(

)

表
&

!

肾小球病变尿红细胞检测结果

病变类型
-

检测次数
W

&

'

96 W

&

&

96

轻微性肾小球病变
7 (9 &: 5

局灶节段性肾小球肾炎
) 7 7 '

膜性肾病
&( *& *' &

系膜增生性肾炎
*9 )* )' *

+

,

8

肾病
*& 4( *: 4

毛细血管内增生性肾炎
* 9 9 '

系膜毛细血管性肾小球肾炎
) 7 : &

新月体形肾炎
4 5 5 '

硬化性肾炎
: && &' &

糖尿病肾病
9 5 5 '

狼疮性肾炎
&5 (: () (

合计
&*) (*5 (&: &7

表
(

!

非肾小球性病变尿红细胞检测结果

病变类型
-

检测次数
W

&

'

96 W

&

&

96

泌尿系统感染
*' )( ' )(

泌尿系统结石
(: 94 ' 94

肾结核
* 5 ' 5

膀胱癌
9 &* ' &*

有囊肾
5 &) ' &)

合计
59 &59 ' &59

+

)'9

+
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对
&*)

例经肾活检诊断为肾小球疾病的血尿标本#做
(*5

例次尿沉淀检查#其中
(&:

例次
W

&

'

96

#诊断为肾小球性血

尿#

&7

例次
W

&

"

96

#诊断为非肾小球性血尿标本)对
59

例经

临床及辅助检查诊断为非肾小球性血尿标本#做
&95

例次尿沉

渣检查#所有病例血尿
W

&

"

96

#因此该方法诊断肾小球性血

尿的敏感性为
7(3'6

*特异性为
&''6

)

'

!

讨
!!

论

近
&'

年来国内外学者采用位相显微镜*普通光学显微镜

和扫描电镜观察尿红细胞形态#鉴别血尿来源,

&

-

)

$CL

报道用

W

&

'

96

作为肾小球性血尿的诊断标准#其敏感性和特异性分

别为
596

和
7)6

#在酸性浓缩尿中#其敏感性和特异性分别为

773(6

和
&''6

)本研究采用上述检查方法诊断肾小球性血

尿的敏感性达
773(6

和
&''6

#与文献报道基本相符,

(0*

-

)

W

&

细胞特征性明显#在形态判断上客观明确#辨认十分简易#检查

者没有丰富经验也能正确操作#可避免以往由于判断不典型畸

形红细胞而造成误差)本研究对
&*)

例肾小球疾病所致血尿

检查
(*5

例次#

&7

例次表现为非肾小球性血尿$

W

&

"

96

%#不

合格率为
:3'6

#在
&7

例次
W

&

"

96

的肾小球血尿中#肾轻微

病变占
5

例#可能是由于肾小球病变小有关#因而造成与病理

检查不符)尿红细胞之所以会发生形态变化#是由于肾小球基

底膜的作用#目前认为!$

&

%非肾性血尿#主要是肾小球以下部

位和泌尿通路上#毛细血管破裂的出血#红细胞未经肾小球基

底膜的挤压损伤#因而形态正常)来自肾小管的红细胞虽也可

受酸碱度及渗透压变化的作用#但因时间短暂#变化轻微#故呈

均一性血尿)$

(

%肾小球性血尿#红细胞形态学变化的机制可

能是由于红细胞通过有病理改变的肾小球基底膜时#受到挤压

损伤(而在通过各段肾小管的过程中#红细胞又受到不同的尿

酸碱度和不断变化着的渗透压影响#加上介质的张力及各种代

谢产物$脂肪酸*溶血卵磷脂*胆酸等%的作用#造成红细胞大

小*形态和血红蛋白含量等变化)采用不同的时间重复多次检

查可弥补误差#作者以为用普通光镜观察红细胞这一独特形态

鉴别血尿#不需特殊设备#操作简单#技术颇易掌握#尽管该方

法区分血尿来源有其局限性#但还是一种值得推广的鉴别诊断

血尿的筛选方法#仍无任何一种仪器可以完全代替显微镜检

查)尿沉渣显微镜检查尿红细胞形态仍然是一种方法简便*价

廉*结果最可靠的方法#尤其适合在基层医院应用)
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梅毒是由苍白$梅毒%螺旋体引起的慢性*系统性性传播疾

病)主要通过性接触传播*血液传播#也可以通过胎盘传播而

发生胎传梅毒,

&

-

)本病临床表现复杂#可侵犯人体全身器官#

既能产生各种各样的症状和体征#又可多年无症状而呈潜伏状

态)临床上可表现为一期梅毒*二期梅毒*三期梅毒和潜伏梅

毒#是1中华人民共和国传染病防治法2中#列为乙类防治管理

的病种,

(0*

-

)为了给临床提供快速*准确的检测结果#现将梅毒

实验室诊断方法介绍如下)

$

!

暗视野显微镜检查

$3$

!

原理
!

梅毒的硬下疳*扁平湿疣*黏膜斑等皮损的渗出液

涂片#淋巴结穿刺液涂片#在暗视野显微镜下#光线从聚光器的

边缘斜射梅毒螺旋体而发出亮光#可根据特殊形态和运动方式

进行检测)

$3/

!

结果
!

梅毒螺旋体在暗视野显微镜下表现为纤细*白色*

有折光的螺旋状微生物#有
)

!

&(

个螺旋)具有旋转*蛇行及

伸缩等
*

种特征性的运动方式)暗视野显微镜下发现有上述

特征的螺旋体为阳性结果)

$3'

!

临床意义
!

暗视野显微镜检查阳性#可确诊梅毒)螺旋

体检查是诊断早期现症梅毒的最好方法#世界卫生组织指定为

性病实验室必备项目之一)如未见到梅毒螺旋体#并不能排除

患梅毒的可能性#应复查和进行血清学检查)

/

!

血清学检测法

梅毒螺旋体进入人体
4

!

)

周#血清中可产生抗类脂抗原

的非特异性抗体和抗梅毒螺旋体抗原的特异性抗体)根据梅

毒螺旋体进入人体后产生两种抗体的特征将血清学试验分为

两大类)

/3$

!

非梅毒螺旋体抗原血清学试验
!

$

&

%性病研究实验室试

验$

/V#Q

%($

(

%不加热血清反应素试验$

.2#

%($

*

%快速血浆

反应素环状卡片试验$

#Y#

%($

4

%甲苯胺红不加热血清试验

$

!#.2!

%)目 前 最 常 用 的 具 有 代 表 性 的 方 法 为
#Y#

*

!#.2!

#适用于梅毒筛查*疗效观察*复发或再感染的检查,

4

-

)

/3/

!

梅毒螺旋体抗原血清学试验
!

$

&

%梅毒螺旋体明胶颗粒

凝集试验$

!YY8

%#是目前最具有代表性的检测方法)$

(

%梅

毒螺旋体血细胞凝集试验$

!Y%8

%)$

*

%荧光梅毒螺旋体抗体

吸收试验$

X!808a2

%)$

4

%梅毒螺旋体酶联免疫吸附试验

$

!Y0PQ+28

%)$

9

%梅毒螺旋体蛋白印迹试验$

!Y

*

à

%等#可

作为非梅毒螺旋体抗原血清学试验$如
#Y#

等%初筛阳性标本

的确证试验)梅毒患者经过抗梅治疗后#不能作为疗效观察的

指标#不能区分既往感染和现症感染#应结合非梅毒螺旋体抗

原血清学试验结果进行诊断)实验室梅毒检验结果分析非梅

毒螺旋体试验阳性可能表示!$

&

%现症感染($

(

%复发或再感染(

$

*

%生物学假阳性,

90)

-

)梅毒螺旋体抗原血清学试验阳性可能

+

5'9

+
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