
均#中心淡染区扩大#形态异常#见靶形红细胞#整个细胞形态

呈贫血状+碱性血红蛋白电泳的结果!

"4

例
FI.

的结果在

"!#&O

!

(&#%O

之间$实际上
FI.YFI3"

&+

FIW

在
%

!

"#$O

之间#

FI3

在
)&#$O

!

4'#)O

之间#基因突变类型
"!

列

FI.

杂合子#

&

例
FI.

并发#标准型
)

地贫#

"

例
FI.

并发静

止型
)

地贫+详细结果见表
!

+

表
!

!

FI.

血液分析结果及
FI.

基因突变类型

突变类型
' Q1,

$

!̀%

!"

"

2

&

FI

$

=

"

2

&

X,U

$

B2

&

X,F

$

-=

&

X,F,

$

=

"

2

&

QV̂ 0+V

$

B2

&

F13"Y.

$

O

&

Q1,

形态

FI.

杂合子
"! &#5$ !"4#$ 4$#$ "$#5) (&$ &%#% ("#&

异常

$

(#'%

!

)#!%

& $

!%(#%

!

!&5#%

& $

4%#4

!

'%#$

& $

"&#(

!

"5#5

& $

&%&#%

!

("!#%

& $

()#5

!

&"#5

& $

"5#%

!

(&#%

&

FI.

并发地贫
) &#54 !!'#" 4(#4 "&#( ("'#) &%#& "$#$

异常

$

&#%5

!

)#$)

& $

5)#%

!

!&&#%

& $

))#)

!

'%#4

& $

"%#4

!

"'#)

& $

(%&#%

!

()!#%

& $

(%&#%

!

&(#!

& $

"!#&

!

(!#%

&

'

!

讨
!!

论

'#$

!

FI.

是世界上最常见最重要的异常血红蛋白之一#也是

+

0

地中海贫血中一种特殊类型+本科室经过
&"%'4

例
"

岁以

上人群血红蛋白分析筛查得出
FI.

病的发生率为
%#!))O

#

明显高于以往
FI.

发生率为
%#!%(O

的报道)

(

*

'#/

!

从表
!

显示常规血液学分析
FI.

病基本上都在正常范

围内#虽然血液学数据分析细胞贫血很少#但
X,U

和镜下观

察红细胞形态均异常+碱性血红蛋白电泳
FI.

与
FI3"

重

叠#扫描后浓度明显高于
FI3"

#平均为
(%#5O

+从上表对

FI.

值的统计#

FI.

杂合子
FI.

的百分比明显高于复合
)

0

地

贫的
FI.

病+与
+

0

地贫的区别是#

+

0

地贫的
FI3"

浓度一般

低于
'O

#若该值超过
!%O

则复合
FI.

存在)

&

*这一论点与本

实验结果相符+根据本科室做的大量地贫筛查总结得出碱性

血红蛋白电泳,

X,U

,镜下红细胞形态#根据这
(

项理化检查

可诊断
FI.

病)

$

*

+

'#'

!

筛查出
FI.

再经基因确诊后
"!

例为
1.

位点突变基因

型
FI.

杂合子#

&

例
1.

位点突变基因型
FI.

杂合子并发

+.3

基因型
/0

标准型地贫#

"

例
1.

位点突变基因型
FI.

杂

合子并发
&#"

型,

(#4

型
/0

静止型地贫各
!

例+这个结果显示

在广州市海珠区的人群中
FI.

杂合子占多数#构成比为

4'O

+临床症状不明显#因此在我区预防工作显得尤为重要#

积极开展社会宣教#人群筛查#遗传咨询及指导和产前诊断等

工作+通过社会的努力降低地贫的发生率+
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迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪与显微镜检查尿白细胞的结果比较

虞
!

薇!潘洪涛!刘伟林"解放军第二八医院检验科!吉林长春
!

!(%%)"

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪与显微镜检测尿液中白细胞的结果符合情况及影响因素%方法

!

随机收集住院和门诊患者的晨尿标本
4%%

份!用迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪与显微镜分别检测尿液中白细胞!然

后将两者的检测结果进行比较%结果
!

4%%

份标本中迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪阳性检出率为
!"#"O

!显微镜镜检

阳性检出率为
!!#%O

%其中尿沉渣分析仪检测尿白细胞假阳性
5

例%结论
!

迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪与显微镜

检测尿白细胞结果存在假阳性仍需用显微镜复检!以提高报告结果的准确性%

"关键词#

!

尿沉渣分析仪#

!

显微镜检查#

!

白细胞

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&$'&%.%

文献标志码$

1

文章编号$

!)4"05&$$

"

"%!"

$

!(0!)$'0%"

!!

迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪是由迪瑞新研发生产的全自动

尿液分析仪#采用的是流式细胞分析和荧光染色为一体的原

理#具有操作规范化,检测自动化,速度快,重复性好,一次可检

测多个参数等优点#它能对尿液中各种有形成分,红细胞,白细

胞,管型,上皮细胞及细菌等进行计数分析#有助于临床对泌尿

系统疾病的诊断+为了保证检测结果的可靠性和准确性#本文

将迪瑞
F0'%%

尿沉渣分析仪与显微镜镜检两种方法的检测结

果进行比较#现报道如下+

$

!

材料与方法

$#$

!

仪器与试剂
!

迪瑞
F0'%%

全自动尿沉渣分析仪$长春迪

瑞实业有限公司&及配套试剂%

PJ

N

C

-

G;,F+

显微镜%

2V+$#"

离心机$北京医用仪器厂&+

$#/

!

标本来源
!

本院住院和门诊患者晨尿标本
4%%

份+

$#'

!

方法

$#'#$

!

迪瑞
F0'%%

全自动尿沉渣分析仪检测
!

用一次性尿

杯留取中段尿
!%C2

#仪器自动吸取
'%%

$

2

尿液样品#稀释
&

倍以溶解尿结晶#然后检测其电导率#采用电阻抗,前向散射光

强度以及荧光染色来分析其有形成分#每天开机后均用质控物

进行监控+

$#'#/

!

显微镜检测
!

标本先用尿沉渣分析仪做出结果后#再

进行尿沉渣镜检#取新鲜尿液
!%C2

#用刻度离心管以相对离

心力
!"%%

!

!(%%@

"

C78

离心
$C78

#弃去上清液#留取
%#"

C2

沉渣混合后镜检#均按照全国临床检验操作规程$第
(

版&

操作#

">

内完成+

-

'$)!

-

检验医学与临床
"%!"

年
4

月第
5

卷第
!(

期
!

2/IX:H,J78

!

[GJ

N

"%!"

!

U6J#5

!

S6#!(



$#'#'

!

判断方法
!

在
4%%

份尿液标本中#

F0'%%

检测结果以

白细胞大于或等于
"$

"

$

2

#显微镜检查以白细胞大于或等于

$

"

>

-

#以此标准判断结果#超出者为阳性+

/

!

结
!!

果

在
4%%

份尿液标本中#尿沉渣分析仪检测尿白细胞阳性的

有
')

例#占
!"#"O

%显微镜镜检阳性的有
44

例#占
!!#%O

+

其中尿沉渣分析仪检测假阳性有
5

例#后者经显微镜镜检可见

真菌
!

例,上皮细胞
)

例,结晶
"

例#见表
!

+

表
!

!

迪瑞
F0'%%

和显微镜检查结果*

'

(

O

)+

项目 阳性 阴性 假阳性

尿沉渣分析仪
')

$

!"#"

&

)!&

$

'4#4

&

5

$

!#(

&

显微镜
44

$

!!#%

&

)"(

$

'5#%

&

%

$

%#%

&

'

!

讨
!!

论

迪瑞
F0'%%

全自动尿沉渣分析仪的检测原理是采用流式

细胞术和电阻抗技术相结合的方法通过对尿中有形成分进行

荧光染色#从而对尿中有形成分进行鉴别和计数)

!

*

+对于每一

份标本检测模式均一致#不易受主观因素影响#是一种高效率,

高精度的可用于临床治疗监控的尿沉渣过筛检测仪器+但是

仍有一些干扰因素#如大量上皮细胞#特别是小圆上皮细胞存

在时使白细胞计数不同程度增高#小圆上皮细胞的大小及染色

敏感度与白细胞类似而相互干扰)

"

*

+本次实验小圆上皮细胞

干扰白细胞计数病例
)

例#造成假阳性明显+同样易受细菌等

的干扰#使
1̂,

计数偏高,出现一些假阳性#故对菌尿需另外

进行镜检+此外还发现在一些肾脏疾病的患者中#还容易将上

皮细胞误认为是白细胞#滴虫患者中也可将滴虫误认为白细

胞+而且尿中融合上皮细胞的检出#对流行性出血热的早期诊

断有一定价值+还可以检测出有意义的结晶#如药物结晶)

(0&

*

+

全自动尿沉渣分析仪的出现使检测速度加快#极大减轻了

检验工作者的工作量#但也受到许多因素的干扰#尿中有形成

分复杂#形态大小不一#易出现假阳性#应进行显微镜复查提高

尿沉渣检验质量)

$

*

+
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