
下#

)

2

6)

的重点要功能是抑制内源性的半胱氨酸酶活性#参与

炎症过程以及一些神经性疾病(

$/>

)

'在这些疾病中#重点要考

虑的是
)

2

6)

与其抑制物是否处于平衡状态'一旦失衡#将造

成一些病理性损伤'现有研究表明#

)

2

6)

是可引起淀粉样病

变的蛋白#它沉积在大脑淀粉样血管病患者的血管壁上引起病

变'因此#笔者认为
)

2

6)

可能是脑出血发病的危险因素'国

内也有研究显示随着
)

2

6)

水平增高#发生脑出血的可能性增

大#认为
)

2

6)

水平升高是脑出血的一个危险因素'

为探讨
)

2

6)

与
e+)e

的关系#本实验采用
-,#+!

对

e+)e

组及对照组患者外周血及
)"d)

2

6)

的含量进行了测

定#观察
e+)e

患者中枢神经系统及外周血
)

2

6)

的变化规

律'研究发现#

e+)e

发生后#患者外周血
e+)e

水平显著高

于对照组#而
)"d

的
)

2

6)

水平则低于对照组'在对
e+)e

发

生后外周血及
)"d

中
)

2

6)

动态变化监测发现#患者外周血

)

2

6)

在发病后
7H

即开始升高#至第
'

天达峰值#第
<

天开始

下降#

=

周后降至正常水平'与外周血相对应#

e+)e

患者

)"d

中
)

2

6)

水平在发病后
7H

即开始下降#至第
'

天达谷值#

第
<

天开始上升#

=

周后升至正常水平'提示
)"d

循环中的高

水平
)

2

6)

及外周血中低水平的
)

2

6)

可能是
e+)e

的一种保

护因素'由于谷胱甘肽是由谷氨酸*半胱氨酸和甘氨酸合成的

三肽#其活性基团是巯基#对体内一些酶蛋白的巯基具有保护

作用#半胱氨酸蛋白酶作用取决于酶活化位点上的氨基酸残端

半胱氨酸的巯基(

.

)

#因此有学者推测
)

2

6)

对脑血管病的保护

作用与半胱氨酸上的巯基有关(

7&

)

'而其确切机制还有待进一

步深入研究'
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不同民族儿童红细胞体积分布宽度参考值探讨

徐
!

燕!朱宝香!刘书鹏!李
!

封

"新疆维吾尔自治区昌吉市绿洲路社区服务中心
!

>'77&&

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨不同民族间"回族&汉族&哈萨克族#

7

!

$

岁健康儿童红细胞体积分布宽度"

b̀ h

#的参考值范围间差异有

无统计学意义!重新建立相对独立的适用于本民族儿童贫血诊断指标的参考范围$方法
!

选用
"

2

63@S/d>&&

血细胞分析仪对

((%

例
7

!

$

岁儿童进行血液分析测定!分别对哈萨克族&回族&汉族儿童的
b̀ h

&血红蛋白"

eJ

#&平均红细胞容积"

U)V

#

'

组参

数进行分类比较$结果
!

'

个民族
7

!

$

岁儿童
b̀ h

的变化均值不同!民族间差异无统计学意义"

B

,

&8&%

#!男女性别的差异无

统计学意义"

B

,

&8&%

#$结论
!

'

个民族间
7

!

$

岁儿童
b̀ h

的参考值范围不同$

关键词"参考值'

!

红细胞体积分布宽度'

!

参数

!"#

!

7&8'.$.

"

9

8:66;87$<'/=7'&8(&7787$8&%>

文献标识码"

[

文章编号"

7$<'/=7'&

"

(&77

#

7$/7>.$/&(

!!

随着全自动血细胞分析仪的使用#白细胞三分群分析仪

已在各地广泛普及'血常规检查在短时间内从手工操作过渡

到半自动*全自动检测能够定量分析外周血的血细胞参数*提

高了工作效率#为临床医生提供了更广泛的参考数据'但在血

液分析仪使用过程中#也出现了大量新的参数*新的指标(

7

)

'

红细胞参数检测是诊断治疗贫血必要的实验室检测手段#不同

病因引起的贫血病理不同#各项参数的变化也各不相同(

(/=

)

'

红细胞体积分布宽度$

b̀ h

%是近几年来国内外常用的用于贫

血诊断分类的新指标#是反映外周血红细胞体积大小变异性的

参数#国内多数仪器用所测红细胞体积大小的变异系数

$

b̀ h//D

%表示#由血液分析仪的红细胞体积直方图导出#也

有的仪器采用红细胞体积大小的标准差$

b̀ h/"̀

%为报告方

式'

7.>'

年#

[@663B;

提出将平均红细胞容积$

U)V

%和
b̀ h

两个参数作为贫血分类的依据(

%

)

$

U)V

易受包括妊娠*血液离

体时间和抗凝剂种类及浓度等各种因素影响(

$/>

)

%#鉴于
b̀ h

在临床诊断中的应用日益广泛及此参数用于贫血分类诊断中

的重要性#笔者观察了儿童的
b̀ h

及有关参数值#并对比了

不同民族儿童
b̀ h

的关系#现将分析情况报道如下'

B

!

资料与方法

B8B

!

一般资料
!

随机选取本院
7

!

$

岁健康儿童#

'

个民族共

((%

例#其中哈萨克族
=.

例$男
('

例#女
($

例%#回族
$&

例$男

=&

例#女
(&

例%#汉族
77$

例$男
$<

例#女
=.

例%'

B8C

!

主要仪器
!

选用日本
"

2

63@S/d>&&

多参数半自动血液

分析仪#经氢化高铁血红蛋白测定法$

e:G;

%及标准血细胞计数

+

$.>7

+

国际检验医学杂志
(&77

年
7&

月第
'(

卷第
7$

期
!

+;CT*BJU@H

!

0GC?J@E(&77

!

V?18'(

!

W?87$



法校准符合试验要求'取末梢血
(&

&

*

加入特定的稀释液中

进行参数测定'

B8D

!

正常参考值
!

b̀ h

的正常参考值小于
7=8.P

(

(

)

#为北

京市协作组
$

家医院使用
%

种型号全自动血液分析仪调查了

(&7'

例成人$男
7&7'

例#女
7&&&

例%得出的结果'

B8D8B

!

b̀ h

参考值范围降低的情况尚未见报道#所以本文选

用
.%P

单侧上限确定正常参考值范围#即小于
,^7K$=A

为参

考值范围'

B8D8C

!

血红蛋白$

eJ

%*

U)V

*

, (̂A

为正常参考值范围'

B8D8D

!

'

组资料经
7

检验符合正常分布'

C

!

结
!!

果

不同民族
7

!

$

岁儿童
b̀ h

比较#见表
7

'

表
7

!!

不同民族
7

!

$

岁儿童
b̀ h

比较

民族 性别
%

b̀ h

$

P

%

,

,̂ 7K$=A

eJ

$

I

"

*

%

,

,̂ (A

.

U)V

$

F*

%

,

,̂ (A

哈 男
(' 7<8> 7>8' .>

$

>%

!

77$

%

$%8. %>8>

!

<'8(

女
($ 7<8( 7<8< 7&7

$

>%

!

77<

%

$'8= %<8>

!

$.8&

回 男
=& 7%8= 7$87 7(7

$

7&(

!

7=&

%

<$8< <(8>

!

>&8.

女
(& 7%8. 7$8. 7('

$

7&=

!

7=(

%

<$8' <&8&

!

>(8<

汉 男
$< 7%8> 7$87 7('

$

7&%

!

7=7

%

<$8= <&8'

!

>(8%

女
=. 7%8< 7$8< 7((

$

7&$

!

7'>

%

<$8. <&8.

!

>'8&

!!.

!

U)V

的正常参考范围为新生儿$

.7

!

77(F*

%&

7

!

(

岁$

<&

!

>=

F*

%&成人$

>&

!

7&&F*

%

(

.

)

'

D

!

讨
!!

论

随着先进自动化仪器不断应用于医学领域#使基础诊断水

平不断提高#自从参数血细胞分析仪用于检验以来#各种新的

参数不断增加'新参数
b̀ h

就是近几年来国内外用于贫血

分类诊断的反映红细胞体积大小形态变化的参数#能准确反映

红细胞大小不同程度的异质性参数#此参数为贫血分类诊断提

供了的更多依据'笔者观察了
'

个民族
((%

例儿童
b̀ h

的

变化#其男女均值分别为哈萨克族
7<8>P

*

7<8(P

#回族

7%8=P

*

7%8.P

#汉族
7%8>P

*

7%8<P

'正常参考范围是!哈萨

克族
7<8<P

!

7>8'P

以下#回族
7$87P

!

7$8.P

以下#汉族

7$87P

!

7$8<P

以下&

'

个民族总的参考值范围为
7$87P

!

7>8'P

以下#经统计学处理#男*女差异无统计学意义$

B

,

&8&%

%#此点与文献报道一致#不同民族间差异无统计学意义

$

B

,

&8&%

%#但不同民族其参考值范围不同'

所以笔者认为不同民族间应有本民族自己的
b̀ h

参考

范围#不能统一以汉族为标准'本文
'

个民族的
b̀ h

明显高

于文献报道儿童$

'

!

<

岁%

b̀ h

为
7=8$P

#笔者认为
b̀ h

升

高是否与儿童造血生理功能有关#哈萨克族儿童明显高于回

族#并且
eJ

及
U)V

两项指标明显低于回族和汉族儿童#差

异水平有统计学意义$

B

(

&8&%

%#实验证明了哈萨克族儿童不

仅
eJ

水平低而且
U)V

也小'

b̀ h

增高可能为缺铁性小细

胞性贫血'有文献报道#在小细胞贫血中
b̀ h

增高对贫血诊

断的敏感性为
.$P

#特异性在
%&P

以上#笔者认为造成哈萨克

族儿童此种贫血可能与膳食结构有关'哈萨克族自古为游牧

民族吃蔬菜*水果太少$铁补充少%#以奶茶为主#奶茶中的茶叶

成分是否会影响铁的吸收#这些原因有待于进一步研究'
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近年来#异位妊娠在妇科急腹症当中的发病率呈逐年上升

趋势#有文献报道#这与宫腔操作*盆腔炎症和宫内放置节育器
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往往危及患者的生命安全#准确*快速确诊和及时的手术治疗
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