
表
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组血尿酸#血脂检测结果

组别
# `6

$
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E7?

"

O

%

(W
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EE7?

"

O

%
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$

EE7?

"

O

%

%TO5'

$

EE7?

"

O

%

OTO5'
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健康对照组
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+"! #!#/$g$-/0" )/"*g+/-# !/#-g"/,0 +/!+g"/!) )/#0g"/-*
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"

讨
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论

近年来#高血压*高血脂的发病率日趋上升#发病年龄也趋

于年轻化'为了有效预防和控制其发生#探讨其病因和易发因

素就显得尤为重要'

6̀

是人类嘌呤代谢的最终产物#主要由

细胞代谢分解的核酸和其他嘌呤类化合物以及食物中的嘌呤

经酶的作用分解而来#它与年龄*肥胖*高血压*高血脂*糖尿病

等共同成为冠心病的危险因素(

+5#

)

'因此#分析和研究高尿酸

血症与高血压的关系#可以为心脑血管疾病的综合防治提供依

据'本文结果表明#高血压组血
6̀

水平明显高于健康对照

组#提示血
6̀

水平升高是高血压发病的危险因素'如果患者

高尿酸血症和高血压并存#发生冠心病或脑血管疾病的危险性

极高'有报道称#高血压发病随
6̀

水平增加而升高#

6̀

是

高血压发病的中介'有研究认为#高血压可引起肾微血管硬

化#使肾血流量减少#局部组织因缺氧#乳酸堆积#乳酸与血

6̀

竞争排泄#

6̀

排泄减少#使血
6̀

水平升高'其次#高血

压患者服利尿剂可干预
6̀

的分泌#引起血
6̀

升高'

检测结果也表明#高血压患者均不同程度存在高尿酸血症

和脂质代谢紊乱#而高血压*高尿酸血症*高脂血症可共同促发

心脑血管疾病'因此#在心脑血管疾病的防治上#除采用控制

血压*调整血脂等措施外#控制血
6̀

水平也是不可忽视的重

要环节'
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尿沉渣分析仪质量控制的探讨

林
"

珍

"湖北省黄石市二医院检验科
"

!#-"")

$

""

!"#

!

+"/#,0,

"

1

/2334/+0$#5!+#"/)"++/++/"0)

文献标识码"

S

文章编号"

+0$#5!+#"

"

)"++

$

++5+)0)5")

""

尿液分析的准确程度直接关系到临床诊断#因此尿液检查

质量控制是关系到临床检查的重要工作'在尿液检查质量控

制方面#建立了一套完整的*适合尿液分析仪评价的鉴定方法#

主要对国内外尿液分析仪的应用进行了评价#并在使用过程中

出现的一些问题进行探讨#提出了对于新引进的尿液分析仪及

每次维修后必须进行评价之后才能使用的概念'在其标准化

方面#建立了适用于尿沉渣的标准化方法#提倡以定量板来报

告尿沉渣结果#并探讨了尿沉渣测定不同方法的参考范围'近

年来#尿沉渣分析仪不断涌现#并逐步用于临床#不同厂家设计

原理各有差异#有的基于尿沉渣镜检影像分析原理#或基于尿

沉渣流式细胞术和电阻抗检测原理(

+

)

'尿沉渣分析仪为尿液

有形成分的定量分析奠定了基础#但其测定的准确性*可比性

有待在质控工作中证实'因此#作者参考有关资料#对本科使

用的
&̀)")"

尿沉渣分析仪质量控制进行探讨#现报道如下'

@

"

材料与方法

@/@

"

材料
"

6Sa5XUR(Z60"

血细胞分析仪全血质控物严格

校正#参加全省室间质评连续三年成绩优秀'

Oa-"""

尿沉渣

分析仪按照仪器操作规程调至最佳状态#并由熟练的技术人员

进行操作'

@/A

"

室内质控物的制备
"

按照丛玉隆和马俊龙(

)

)的报道#进

行白细胞*红细胞的制备'

@/B

"

方法
"

细胞悬液的配置与细胞计数的定植!取制备的醛

化细胞#加入
+-"EO

血细胞计数稀释液及
+EO

庆大霉素#以

血细胞分析仪准确计数白细胞*红细胞
+"

次#取平均值'准确

稀释后#使细胞数
+"""

"

+$""

"

)

O

#分装成每瓶
-EO

#存放于

!

"

0h

冰箱中'
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"

稳定性观察

@/C/@

"

6Sa5XUR(Z60"

血细胞分析仪
"

分别在新鲜配置*

储存
)F

后#取
+

瓶采用
6Sa5XUR(Z60"

血细胞分析仪#准

确计数白细胞*红细胞'

6Sa5XUR(Z60"

血细胞分析仪校正

后的定植质控物与定植结果接近#偏差为
)/-.

$红细胞%和

])/*.

$白细胞%#比校正前明显减少'控制物稀释后#浓度低

时偏差有所增大#但比文献(

#

)报道的精密度小#这可能与计数

范围有关'

@/C/A
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自制质控物
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'经统计学处理#

9

红细胞
k"/+!

#
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白细胞
k"/)!

#

3

'

"/"-

#差异无统计学意义#证明

质控物在
)

个月内稳定'文献报道#未稀释的质控物保持
0

个

月稳定#稀释后的可用
+

个月'

@/D

"

室内质控
"

仪器的调试按仪器操作手册#每个月进行
+

次系统的显微镜高*低倍焦距调节#使每行每帧焦距在最佳状

态'将质控物用生理盐水稀释
+"

倍#颠倒混匀数次#重复测定

)

次$辅以人工鉴别%#结果取平均值#连续测定
#"F

#计算均

值*标准差#绘制
O5I

质控图(

!

)

'结果$

Fg)>

%在控#超过$

Fg

#>

%为失控#在两者之间表示警告'不能有连续
)

次结果在
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%以外#不能有连续
-

次结果渐升或渐降#或在均值同一

侧'红细胞
k
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++!g+,
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O

#
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结
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果
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尿沉渣分析仪校正前#分析定植质控物
"

红细

胞
k+))0

"

)

O

#白细胞
k0**

"

)

O

'结果显示#红细胞
k+"#0

"

)

O

#白细胞
k-$,

"

)

O

#红细胞偏差为
]+0/-.

#白细胞偏差为

+0/,.

'

A/A
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6Sa5XUR(Z60"

血细胞分析仪不同浓度定植质控物结

果
"
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血细胞分析仪不同浓度定植质控物结果$
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尿沉渣分析仪是自动化*智能化较高的尿沉渣分

析仪#其扩大了计数面积#从而提高阳性率#减少误差#但随着

计数面积的增加#单位样本的分析时间也随之增加'由于血细

胞每次在计数池中的分布不可能一致$固有误差%#所以其计数

结果的精密度比血细胞分析仪逊色'白细胞比红细胞更难均

匀分布#但
&̀)")"

尿沉渣分析仪能比离心镜检法*定量计数

板法更准确*更快速地对尿沉渣进行定量分析'因目前没有尿

沉渣校正物#用血细胞分析仪定植的质控物来校正尿沉渣分析

仪#目的是保障细胞的定量分析结果准确#因质控物不含上皮

细胞*管型#所以无法监控对其的检出识别能力#有待进一步

改进'

若仪器分析结果的精密度不够理想时应增加计数面积#室

内质控结果有异常时应检查仪器吸液量是否准确#细胞是否清

晰#是否辅以人工校正#计数池是否清洁#吸样后是否有气泡#

质控液是否混匀等#排除以上因素后若还有偏差#可调节仪器

的换算因素'建议厂家对仪器增加室内质控#并生产配套的校

正物质控物'

仪器冲洗*混匀的力度有限#标本不宜在进样架中放置时

间过长#否则有形成分下沉后要人工再混匀#当样本细胞浓度

过大时#仪器测定结果反而过低#这是由细胞重叠不能计数所

致'建议厂家增加自动稀释功能#或设置细胞数大于
+

"

)

O

报

告结果'
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随着输血技术的不断发展#在临床输血工作中#为提高临

床输血的安全性#保证患者用血安全#输血前不规则抗体筛查

显得尤为重要(

+5#

)

'现将本院
)"",

年
+

月至
)"+"

年
0

月对输

血患者进行不规则抗体筛查的结果报道如下'

@

"

资料与方法

@/@

"

一般资料
"

本院
)"",

年
+

月至
)"+"

年
0

月的输血患者

0))

例'

@/A

"

仪器及试剂
"

筛检细胞由上海血液生物公司提供&不规

则抗体筛检卡由长春博讯公司提供'

(T5#6

型血型血清学用

离心机和免疫微柱孵育器由长春博研科学仪器公司提供'

@/B

"

方法
"

按说明书操作#采用微柱凝胶法'

A

"

结
""

果

0))

例输血患者中阳性
#

例#阳性率
"/!*.

&

#

例样本送

本市中心血站进一步检测#结果
#

例均为直接抗人球蛋白实验

阳性#并检出
G

C

W5U

抗体&其中
)

例有输血史和妊娠史&

+

例无

输血史和妊娠史$男性%#且交叉配血不合'
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不规则抗体会引起急性或迟发性输血反应#往往威胁患者

生命安全(

!

)

'综上可知#不规则抗体会在交叉配血不合*有输

血史或妊娠史的患者中产生'为了保证输血患者的输血安全#

避免患者自身存在不规则抗体#在输血时引发输血反应#建议

应将不规则抗体筛查列入到所有受血者的常规检测项目中#以
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