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全自动血细胞分析仪与人工镜检新生儿白细胞分类的比对

陈小舟"福建省福州市二医院检验科
!
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"摘要#

!

目的
!

以手工显微镜白细胞分类法为标准!评价
1

I

EO>Rj19$(((A

全自动血细胞分析仪检测新生儿

白细胞计数和分类结果的准确性'方法
!

用
1

I

EO>Rj19$(((A

全自动血细胞分析仪和人工显微镜分别检测
):

例

新生儿血液标本做比对'结果
!

仪器提示有核红细胞阳性率为
)*7

!而镜检阳性率为
8%7

!仪器与镜检分类相关

分析中性粒细胞%淋巴细胞%嗜酸性粒细胞与镜检相关性较好!相关系数"

2

$分别为
(&6(

%

(&)8

%

(&8(

!单核细胞和嗜

碱性粒细胞数相关性较差!相关系数仅为
(&%6

和
(&$)

'结论
!
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全自动血细胞分析仪对新生儿白

细胞的计数和分类的有一定误差!尤其是单核细胞和嗜碱性粒细胞分类相差很大!建议必须人工镜检进行白细胞分

类并根据有核红细胞数对白细胞计数做相应的修正'

"关键词#

!

全自动五分类血细胞分析仪#

!

显微镜检查#

!

白细胞#

!

有核红细胞
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新生儿血常规用全自动血细胞仪分析时白细胞分类常常

遇到仪器报警甚至不分类#为此本文对
):

例的新生儿血常规

的仪器白细胞分类和人工镜检做对比分析#并将结果做相应的

统计学处理#现报道如下+

$

!

材料与方法

$&$

!

仪器
!

日本
1
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全自动血细胞分析仪,日

本产
_N

I

O

M

LE

显微镜+

$&/

!

仪器与试剂
!!

日本东亚公司生产
1
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全

自动血细胞分析仪原装进口配套试剂及配套的高,中,低质控

品#瑞氏
9

姬姆萨染液+

$&'

!

标本来源
!

%($(

年
$$

月至
%($$

年
%

月期间本院新生儿

科患者$没有血液病患者&共
):

例+

$&1

!

方法
!

采集新生儿足跟末梢血于乙二胺四乙酸$

T2K.

&

专用抗凝管中充分混匀#严格按仪器使用说明书操作先做质

控#质控在控后再测标本#在
%'V

室温下
%H

内检测完毕+将

检测完毕的抗凝标本制作成厚薄适宜的血片#依据1全国临床

检验操作规程2

)

$

*

#用瑞氏
9

姬姆萨染液染色后#选择经验丰富,

技术熟练的检验人员在油镜下计数分类
$((

个白细胞#并计数

有核红细胞所占比例#将两种方法计数分类的结果进行分析+

$&2

!

统计学方法
!

使用
1X11$(&(

软件进行配对
3

检验求相

关系数+

/

!

结
!!

果
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全自动五分类血细胞分析仪对所检测的

新生儿标本中#仪器提示有有核红细胞的为
8(

例#而镜检发现

有有核红细胞的仅为
4(

例#仪器未提示的
$:

例均未检出有核

红细胞#真阳性率为
)47

#假阴性率为
(7

+

8'

例标本仪器提

示有幼稚细胞镜检发现
4%

例有幼稚细胞#真阳性率为
):7

#

)

例未提示有幼稚细胞的镜检未检出幼稚细胞#假阴性率为

(7

+仪器检测白细胞分类与显微镜检比较#其中淋巴细胞,中

性粒细胞,嗜酸性细胞相关性较好#相关系数分别为
(&6(

,

(&)8

,

(&8(

#但单核细胞和嗜碱细胞相差较大#其相关性相对较

低#相关系数仅为
(&%6

和
(&$)

+

'

!

讨
!!

论

随着科学技术的不断发展#全自动血细胞分析仪正逐渐代

替原有的手工操作#并且由三分类发展到今日的五分类血细胞

分析仪#现大多数医院都使用分析仪检测血常规#大大提高了

临床血液学检验的质量和速度+对于新生儿标本根据血常规

复检规则)

%

*首次必须加以镜检的要求#在工作中常被忽视+新

生儿有核红细胞在出生后第一天的周围血中均可见到#足月儿

出生时有核红细胞平均为
8&:

个"
$((

有核细胞#范围是
(

!

%*

个"
$((

有核细胞%早产儿可达
%$

个"
$((

有核细胞+一般足月

儿在出生后第
*

天有核红细胞消失#早产儿在出生后第
8

天有

核红细胞才消失)

:

*

#而在许多血细胞分析仪中有核红细胞往往

计入白细胞计数#这样就导致了仪器白细胞计数因有核红的存

在成假性偏高#所以必须人工镜检加以纠正#白细胞校正数
d

j3$((

"$

$((lc

&$

j

为未校正前的白细胞数#

c

为在分类计

数时计数
$((

个白细胞的同时计数到的有核红细胞数&+有小

部分标本仪器提示有核红细胞而镜检未发现#是因为婴幼儿期

肝脾功能尚不健全#红细胞脆性强#红细胞在衰老过程中产生

较多的红细胞碎片#这些红细胞碎片难溶解或溶血不完全#仪

器误将这些红细胞碎片识别成有核红细胞#也导致白细胞计数

结果假性偏高+

j19$(((A

全自动血细胞分析仪采用一束半导

体激光照射标本#并依据每个细胞产生的三种信号来相互区

分#即前向散射光,侧向射散光和侧向光和侧向荧光+前向散

射光反映细胞体积#侧向散射光反映细胞内涵物#如核和颗粒#

侧向荧光反映细胞脱氧核糖核酸$

2Z.

&和核糖核酸$

+Z.

&含

量+当患者的白细胞表面物质及内部结构没有大的改变时#可

以进行正确的白细胞分类#得出正确的结果)

*

*

+但由于新生儿

造血功能相当的活跃#血中易见多种幼稚细胞+这些幼稚细胞

往往对嗜碱性粒细胞和单核细胞的计数造成较大干扰使仪器

不能对它们进行正确的分类#与镜检差别较大#如不人工镜检

加以纠正容易导致误诊+
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血细胞分析仪可准

确测定新生儿的红细胞,血红蛋白,白细胞,血小板,红细胞比

容并计算多项参数但对于分类尤其是嗜酸性粒细胞和单核细
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胞误差较大所以必须人工镜检#以镜检分类为准#同时显微镜

镜检可观察幼稚细胞,白细胞,红细胞,血小板的形态#而防止

白血病细胞,异型淋巴细胞,嗜酸性粒细胞,有核红细胞等病理

性或非常见细胞的漏检+

综上所述#作者认为对于所有新生儿血常规在
1
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血细胞分析仪检测后必须镜检后方能发出报告+
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内江地区健康人群血脂水平调查

袁平宗"四川省内江市第二人民医院
!
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$
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"摘要#

!

目的
!

对内江地区健康人群血脂水平进行调查'方法
!

对近
:

年内江地区
$))(

例健康体检人群血

清总胆固醇"

KQ,

$%三酰甘油"

K#

$%高密度脂蛋白胆固醇"

,2/9Q

$%低密度脂蛋白胆固醇"

/2/9Q

$%载脂蛋白
.

"

.

M

<.

$%载脂蛋白
-

"

.

M

<-

$进行检测!剔除离群点后!采用
1X11$:

软件进行统计学分析'结果
!

内江地区健康人

群血脂水平近年上升趋势!且年龄年轻化!血脂异常概率顺序由大到小依次为机关干部%教师%工人%医生#女性
K#

明显低于男性#不同年龄%职业%性别其血脂水平差异有统计学意义'结论
!

内江地区血脂水平因检测对象的年龄%

职业%性别差别!其参考范围差异有统计学意义'

"关键词#

!

总胆固醇#

!

三酰甘油#

!

高密度脂蛋白胆固醇#

!

内江
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心脑血管疾病是危害人类健康最常见的疾病和致死的重

要原因#被世界卫生组织$

^,_

&认定危害人类健康的.头号杀

手/+血清总胆固醇$

KQ,

&,三酰甘油$

K#

&,低密度脂蛋白胆

固醇$

/2/9Q

&随年龄增长明显增加#且有年轻化趋势+有调查

数据显示)

$

*

#全世界每年约有
*((

万死于此病#占死亡人数的

:

"

'

以上+高血脂则是心脑血管病的病理基础和主要危害因

素)

$

*

+有研究对各地区健康人群血脂水平进行了年龄分组#性

别等调查)

%9$(

*

#为了解内江地区健康人群血脂水平情况#作者

对
%(()

!

%($(

年在本院进行体检的部分健康人群的血清

KQ,

,

K#

,高密度脂蛋白胆固醇$

,2/9Q

&,

/2/9Q

,载脂蛋白

.

$

.

M

<.

&,载脂蛋白
-

$

.

M

<-

&进行统计分析#现报道如下+

$

!

材料与方法

$&$

!

样本
!

随机选取
%(()

!

%($(

年在本院进行体检的部分

健康人群
$))(

例#男
6)4

例#女
)6*

例#年龄
%$

!

86

岁+经过

体检#剔除心脑血管疾病,糖尿病,肾病和已知的高脂血,高血

压人群#所有被检者检查前忌酒,忌高脂饮食#空腹
$%

!

$4H

#

清晨取血#

$H

内分离血清#分别检测
KQ,

,

K#

,

,2/9Q

,

/2/9

Q

,

.

M

<.

,

.

M

<-4

项血脂指标+

$&/

!

仪器
!

日本东芝
K-.9*(\+

全自动生化分析仪#日立

84((9(%(

全自动生化分析仪+

$&'

!

试剂
!

KQ,

,

K#

检测试剂及标准品由北京豪迈公司提

供#

,2/9Q

,

.

M

<.

,

.

M

<-

检测试剂及标准品由上海申能德赛

公司提供#液体多项质控品由四川新成公司提供+

$&1

!

方法
!

KQ,

采用胆固醇氧化酶法%

K#

采用
#X_9X_2

酶法%

,2/9Q

,

/2/9Q

采用直接一步法%

.

M

<.

,

.

M

<-

采用免

疫比浊法+同时用标准品校准仪器#每天质控品在控条件下

测定+

$&2

!

统计学方法
!

结果以
Ga@

表示#组间比较采用
1X11

$:&(

软件进行
3

检验和
Q

检验#

/

!

结
!!

果

/&$

!

$))(

例体检者血清
KQ,

,

K#

,

,2/9Q

,

/2/9Q

,

.

M

<.

,

.

M

<-4

项血脂检测指标比较#结果见表
$

+各项血脂指标差

异虽无统计学意义$

!

$

(&('

&#但均有上升趋势+

/&/

!

不同年龄段健康人群血脂水平
!

统计结果见表
%

#不同

年龄组分析显示
KQ,

,

K#

,

.

M

<-

差异有统计学意义$

!

#

(&($

&+

/&'

!

不同性别健康人群血脂水平
!

统计结果见表
:

+不同性

别分析显示#

KQ,

和
/2/9Q

差异有统计学意义$

!

#

(&('

&%

K#

和
,2/9Q

差异有统计学意义$

!

#

(&($

&+

/&1

!

不同职业健康人群血脂水平
!

统计结果见表
*

+结果显

示#不同职业人群
KQ,

,

K#

,

.

M

<.

,

.

M

<-

检测值差异有统计

学意义$

!

#

(&($

&%

/2/9Q

差异有统计学意义$

!

#

(&('

&+组

间比较#

KQ,

!干部组和教师组差异无统计学意义#其余各组

之间差异均有统计学意义$

!

#

(&($

&%

K#

!教师组与干部组和

工人组差异无统计学意义#其余各组之间差异均有统计学意义

$

!

#

(&($

&+

表
$

!

近
:

年
$))(

例健康人群血脂
4

项指标检测结果&

Ga@

'

时间$年&

% KQ,

$

OO<N

"

/

&

K#

$

OO<N

"

/

&

,2/9Q

$

OO<N

"

/

&

/2/9Q

$

OO<N

"

/

&

.

M

<.

$

"

"

/

&

.

M

<-

$

"

"

/

&
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