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$黏度值与临床生化指标相关性分析
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!

)%%)%!

#

!!

摘
!

要!目的
!

分析全血中切变率!
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#黏度值!
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#与相关临床生化指标的相关性'方法
!

选择该院
$%%"

年
!

月
!

日至
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年
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月
)!

日进行血液黏度测试中
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#大于正常范围的
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例男性患者和
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例女性患者"同时测定其纤维蛋白

原!
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#$总胆固醇!
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#$三酰甘油!
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#$血糖!
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#"并进行相关性分析'结果
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例男性患者
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#升高与相关血液临床生化指标

之间有一定的联系"但不是决定因素'
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目前血液流变学检验已广泛应用于临床!特别是对血栓前

状态和血栓栓塞性疾病的发生#发展和发病机制的研究有重要

价值/

!
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"血液黏度的变化有一定的规律性!即在低切变率时!

血液形成红细胞聚集体!红细胞聚集体越多!红细胞聚集越强!

血液黏度越高!低切变率下的全血黏度值可以反映红细胞的聚

集程度"高切变率下可反映红细胞的变形程度!高切黏度高!

红细胞变形性差.高切黏度低!红细胞变形性好"中切黏度值

为低切到高切黏度变化的过渡点!其临床意义与血浆成分有

关"本文通过对全血中切变率'
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(黏度值'
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(与纤维蛋

白原'
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(#总胆固醇'
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(#三酰甘油'
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(#血糖'
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(进行相

关性分析!以期探讨其影响因素"

B
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资料与方法
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!

一般资料
!
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月
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日至
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年
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日
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岁.女性
'('

例!年龄
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岁!平均
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B*C
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仪器与试剂
!

血液黏度测定应用
Qa/Y/#%<

型
)%

孔全

自动血液黏度仪及其配套试剂"临床生化指标测定应用

]CHI]=C

生化分析仪及中生北控生物科技股份有限公司提

供的试剂盒"严格按照试剂盒要求操作"血液采集应用肝素

抗凝"
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方法

B*D*B

!

标本采集和检测方法
!

所有患者均空腹
!%F

以上!清

晨
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时采集肘前静脉血
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!采血后
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内进行测定"
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质量控制
!

血液黏度质控应用
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型
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孔全

自动血液黏度仪配套的
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非牛顿流体质控物"临床生化质

控应用朗道公司生产的质控物"
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统计学处理
!

应用
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软件包对试验结果进行双

变量相关分析"
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结
!!

果
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各临床生化指标异常率比较
!
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'

)%

$

-

(大于正常范

围的男性和女性患者生化指标异常率由高到低的趋势是一致

的!依次为
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!其中
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异常率最大!见表
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双变量相关结果分析
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$

"

表
!

!

$%0%

例患者临床生化指标异常率(

%

#

O

$)

指标 男性 女性

<,U $)&

'

!(*%

(

!%%

'

!&*#

(

I= $(!

'

!"*(

(

!"$

'

$#*&

(

Ia &"&

'

)'*%

(

$&0

'

)'*$

(

a3G $&$

'

!(*'

(

!0'

'

$)*!

(

表
$

!!

$%0%

例患者
>JV

#

)%

%

-

$与相关生化指标

!!!

的双变量相关性分析

相关系数'

0

(

<,U I= Ia a3G

男性
%*$%0

$$

%*%'%

$

%*%")

$$

%*%'%

$

女性
%*$)%

$$

%*%&)

$

%*%"!

$

%*%#%

$$

!!

$

%

M

#

%*%0

.

$$

%

M

#

%*%!

"

D

!

讨
!!

论

血流变异常在许多疾病的发生和发展中起到重要作用!在

预防医学领域越来越受到重视!成为亚健康人群一项重要的体

检项目/

$
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"血液黏度是衡量血液流动性和黏滞性的主要指标!

黏度越高流动性越小!反之越大!然而由于血液中的血细胞具

有变形性#聚集性和黏附性!而且这些流变性又具有切变依赖

性!故使血液具有非牛顿流动特性/
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"除切变率以外!影响全

血黏度的内在因素还有血浆黏度#红细胞比容#红细胞聚集性

和红细胞变形性等/
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"

血液黏度升高对某些疾病有一定的诊断价值!造成血液黏

度升高的原因有以下四种/

'

0

!第一!血浆黏度异常致血液黏度

升高!多因血清黏度增高或血浆
<,U

等含量增高所致!而血浆

蛋白是影响血浆黏度最主要的因素/

(

0

!例如高脂血症#高血压#

高纤维蛋白血症以及结缔组织病等"第二!血细胞异常引起血

液黏度升高!一是血细胞比容升高!某些疾病可出现白细胞数

量增多!使黏度升高!常见于先天性心脏病#充血性心衰以及肺

心病等.二是血细胞聚集性增强!表现为红细胞聚集性增强或

血小板聚集性增强或两种细胞聚集性均增强!使血液呈高黏滞

状态!引起血液流变学指标发生一系列变化!常见于冠心病#糖

尿病以及脑梗死等/

#

0

"第三!血液病引起血液黏度升高!如异

常血红蛋白血症#球形红细胞增多症及白血病等/
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合因素引起血液黏度升高!如心肌梗死或脑血管疾病中!红细

胞浓度#全血黏度#血浆黏度以及红细胞聚集性均升高!而红细

胞变形性下降"另外!有学者研究认为血液流变学的变化是妊

高征的重要病因之一!而且也会影响胎儿的正常发育/
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!值得

重视"

从本实验结果可以看出!
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(大于正常范围的男

性和女性患者生化指标异常率由高到低的趋势是一致的!其中

Ia

异常率最大"
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(与
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#

Ia

#

a3G

之间有一定

联系!但无明显相关性"可能与影响血液黏度的外在因素有

关!如温度#性别#年龄#

E

C

和渗透压以及标本的存放时间#抗

凝剂及测量时所用仪器等!说明全血黏度是与多因素相关的"

综上所述!全血中切变率'

)%

$

-

(下的全血黏度与血浆成分

间有一定联系!但不是决定性因素"因此!临床医师应对全血

黏度结果进行多因素的分析!以便于对临床疾病的诊断#治疗#

预防及预后进行指导"

参考文献

/

!

0 王红梅
*

血液流变学检验及其临床应用/

T

0

*

中国民族民间医药杂

志!

$%%"

!

$)

'

!#

(%

#!*

/

$

0 单振芬
*

再谈血流变检测的质量控制/

T

0

*

中国医学检验杂志!

$%%"

!

!%

'

'

(%

)(0/)(#*

/

)

0 谭齐贤!张树平
*

临床血液学和血液检测/

>

0

*)

版
*

北京%人民卫

生出版社!

$%%0

%

$#'/$##*

/

&

0 董玉江!陈守强
*

全血黏度影响因素的多元线性回归分析/

T

0

*

中

国实用医药!

$%!%

!

0

'

!

(%

$&/$0*

/

0

0

J;4U:;

?

=R

!

JAdJ]

!

DX4.X4MD

!

:8A3*J344@[,-64-,8

7

A.@,8-;:/

3A8,4.-F,

E

84,;4.@:2,6,:.6

7

!

-

7

9

E

849-

!

A.@:d:;6,-:6A

E

A6,8

7

,.A/

@G38-5,8F6

7

A.48,664.

?

:.,8A3F:A;8@,-:A-:

/

T

0

*T19=433=A;@,4

!

$%%'

!

&#

'

$

(%

)0'/)'0*

/

'

0 李勇
*

血液流变学的临床意义/

T

0

*

人民军医!

$%%$

!

&0

'

'

(%

)0(/

)0#*

/

(

0 石锦秀!任巧蓉
*

血沉血浆黏度血浆蛋白三者的相互关系/

T

0

*

实

用医技杂志!

$%%#

!

!0

'

!!

(%

!&"&*

/

#

0 赵立铭!尚晓泓
*

急性中风病患者白细胞计数及其分类的变化

/

T

0

*

国际检验医学杂志!

$%!%

!

)!

'

!

(%

'#/'"*

/

"

0 卢新天
*

遗传性球形红细胞增多症发病机制#诊断及治疗进展

/

T

0

*

中国小儿血液与肿瘤杂志!

$%%"

!

!&

'

'

(%

$&)/$&0*

/

!%

0吴篧!李琳琳!邵骏!等
*

晚期妊高征患者血液流变学的变化/

T

0

*

国际检验医学杂志!

$%!%

!

)!

'

0

(%

&#"/&"%*

'收稿日期%

$%!!/%!/$#

(

"经验交流"

唐氏综合征产前筛查
#!#

例结果分析

李守霞"陈丁莉"王
!

蕾

!河北省邯郸市中心医院检验科
!

%0'%%!

#
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摘
!

要!目的
!

提高妊娠中期唐氏综合征!

MR

#的筛查率"预防和减少
MR

患儿的出生'方法
!

对
#!#

例妊娠
!&

!

$%

周孕妇

进行血清甲胎蛋白!

1<S

#和游离绒毛膜促性腺激素!

#

/C=a

#检测"评估高风险的
6G8422

值为)

$!/

三体综合征大于或等于
!̀ $0%

+

!#/

三体综合征大于或等于
!̀ )0%

+筛查神经管缺陷!

KIM

#

)

!̀ !%%%

+单纯年龄风险大于或等于
!̀ $(%

"对高风险及临界风险

者建议进行产前诊断'结果
!

筛查
#!#

例中期孕妇"检出高危者
&$

例"阳性率为
0*!)O

"其中
$!/

三体综合征高危者
)%

例"占高

危病例的
(!*&O

+

!#/

三体综合征高危者
!

例"占高危病例的
$*)#O

+

KIM

高危者
!!

例"占高危病例的
$'*!"O

'结论
!

孕中期

母血清联合检测
1<S

和
#

/C=a

"便于在孕妇中进行大规模的筛查"对发现胎儿先天缺陷有效可行'

关键词!唐氏综合征+
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唐氏综合征'

MR

(是当前世界范围内发生率较高的新生儿

染色体缺陷病之一!是人类最常见的染色体疾病!占受孕人数

的
!

$

!%%

!

!

$

!0%

!在活产儿中发病率为
!

$

'%%

!

!

$

#%%

/

!

0

!

MR

主要临床表现为先天性#多发性畸形!包括发育迟缓#智力低

下#特殊面容等"本院检验科从
$%%'

年开始开展孕中期
MR

产前筛查!自
$%%#

年年底至今共计筛查
#!#

例!现将筛查阳性

病例的结果分析报道如下"

B

!

资料与方法

B*B

!

一般资料
!

自
$%%#

年年底至今!本院门诊及妇保就诊妊

娠
!&

!

$%

周的孕妇
#!#

例!年龄
$)

!

&$

岁!接受
MR

产前筛

查!检出高危孕妇!以末次月经计算孕周!月经不准者以超声诊

断胎龄为准"其中
)0

岁及以上者
!$)

例!占
!0O

.

)0

岁以下

者
'"0

例!占
#0O

"

B*C

!

方法
!

取孕妇静脉血
$9Q

!离心取血清!存于
P$%g

冰

箱!于
!

周内检测"采用广州丰华提供的泰莱
$

型半自动时间

分辨荧光免疫分析仪及配套试剂!测定甲胎蛋白'

1<S

(和游离

#

/

人绒毛膜促性腺激素'

#

/C=a

(!应用
B1QQ1=

软件计算出

风险值"本实验室现评估高风险的
6G8422

为%

$!/

三体综合征

大于或等于
!`$0%

.

!#/

三体综合征大于或等于
!`)0%

.筛查

神经管缺陷'

KIM

(大于或等于
!`!%%%

.单纯年龄风险大于

或等于
!̀ $(%

!高于此
6G8422

值为高风险"对最终判为
MR

高

风险的孕妇!建议到上级医院进行羊膜腔穿刺羊水细胞培养染

色体核型分析!对
KIM

高危孕妇进行遗传咨询!并做
J

超检

查进行进一步诊断"

C

!

结
!!

果

筛查
#!#

例中期孕妇!检出高危孕妇
&$

例!阳性率为

0*!)O

!其中
$!/

三体综合征高危者
)%

例!阳性率
)*'O

'
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$

#!#

(!占高危病例的
(!*&O

!

MR

高风险孕妇
)0

岁以下者
!"

例!占
MR

高风险孕妇的
')*)O

!

)0

岁及以上者
!!

例!占
MR

高风险孕妇的
)'*(O

"

!#/

三体综合征高危者
!

例!年龄
)0

岁!阳性率
%*!$$O

'

!

$

#!#

(!占高危病例的
$*)#O

.筛查
KIM

高危者
!!

例!阳 性 率
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'
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$
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(!占 高 危 病 例 的
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"
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岁以下者
#

例!
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岁及以上者
)

例"
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产前筛查对于
MR

#

!#/

三体综合征和
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