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　　摘　要：目的　设计并验证适合ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全自动生化分析仪试剂针和搅拌棒的交叉污染分析方法。方法　以反应

盘外圈项目（ＡＳＴ、ＡＬＰ、ＴＰ、ＬＤＨ、ＣＫＭＢ、ＨＢＤＨ、Ｕｒｅａ、ＵＡ、ＴＧ、ＬＤＬＣ、ＡＰＯＢ、Ｍｇ、Ｐ、Ｚｎ、ＡＭＹ、ＣＨＥ、ＬＰＳ、ＡＤＡ）作为试验

项目，按设计的检测顺序进行交叉污染试验，各项目间的影响率以不超过９５％～１０５％为判断标准。结果　全部外圈项目中ＴＰ、

ＨＢＤＨ、ＡＰＯＢ、ＴＧ分别对ＣＫＭＢ、Ｍｇ、Ｍｇ、ＬＰＳ存在交叉污染。结论　通过建立的方法能有效、快速地对ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全

自动生化分析仪上的所有项目进行交叉污染试验，初步确定交叉污染产生的关联项目并采取相应的污染避免措施减少交叉污染，

确保检验结果的准确。
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　　ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全自动生化分析仪采用２根样本加样

针和内外双圈比色杯的设计，共有９对１８根搅拌棒、２根试剂

１区加样针、２根试剂２区加样针，具有加样速度快、多项目、多

样本的高效处理能力，由于共用加样针、试剂针、循环使用搅拌

棒和４０８个比色杯，仪器长时间高负荷运行后交叉污染的情况

不可避免地存在。在实际工作中主要表现为某一项目的测定

结果室内质量控制一直良好，但在批量进行日常样本检测时某

个项目结果表现异常，有的增高有的呈减低现象，但单独复查

该项目时结果又正常，结合整体情况一般考虑为存在项目间交

叉污染。由于交叉污染的出现具有随机性，通过常规室内质量

控制观察往往不能及时反映出交叉污染的存在，导致此类干扰

不易鉴别，对常规检验工作造成很大的影响。本研究通过对

ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全自动生化分析仪的工作流程仔细分析设

计了如下方法进行交叉污染试验，可以很方便地找出交叉污染

产生的相互影响的项目，并采取措施加以纠正。

１　资料与方法

１．１　一般资料　取实验室内无溶血、脂浊的体检人群新鲜血

清约３０ｍＬ制成混合血清样本备用。

１．２　仪器与试剂　ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全自动生化分析仪。天

门冬氨酸氨基转移酶（ＡＳＴ）、碱性磷酸酶（ＡＬＰ）、总蛋白

（ＴＰ）、乳酸脱氢酶（ＬＤＨ）、尿素（Ｕｒｅａ）、尿酸（ＵＡ）、三酰甘油

（ＴＧ）、镁离子（Ｍｇ）、磷（Ｐ）、淀粉酶（ＡＭＹ）检测试剂由Ｂｅｃｋ

ｍａｎＣｏｕｌｔｅｒ商贸（中国）有限公司提供；肌酸激酶同工酶（ＣＫ

ＭＢ）、α羟丁酸脱氢酶（ＨＢＤＨ）、低密度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬ

Ｃ）、载脂蛋白Ｂ（ＡＰＯＢ）检测试剂由德赛诊断系统（上海）有限

公司提供，胆碱酯酶（ＣＨＥ）、脂肪酶（ＬＰＳ）、腺苷脱氨酶（ＡＤＡ）

检测试剂由宁波美康生物技术有限公司提供，锌离子（Ｚｎ）检

测试剂由英国ＲＡＮＤＯＸ公司提供。

１．３　方法

１．３．１　交叉污染初试验　将混合血清样本混合均匀，离心去

除沉淀后等分为３９份（混合血清份数与试验的项目总数有

关）。假设本次试验选择Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ、Ｅ共５个项目来考察各个

项目之间的交叉污染，试剂针是按Ａ→Ｅ依次吸、吐试剂，各测

试项目的上机顺序按表１（见《国际检验医学杂志》网站主页

“论文附件”）进行（其中字母代表该样本对应的检测项目，数字

代表输入的样本号），试验前先对仪器进行日常维护保养，监测

水质处于良好状态，所有样本的上机处理按常规患者样本对

待，用连续的５次结果计算该项目的均值（分别用 Ａｖ、Ｂｖ、Ｃｖ、

·７０１３·国际检验医学杂志２０１４年１１月第３５卷第２２期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｎｏｖｅｍｂｅｒ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．２２



Ｄｖ、Ｅｖ表示），将数据填入表２（见《国际检验医学杂志》网站主

页“论文附件”）进行分析，将各个项目的相互影响通过百分率

（影响率）来表示，一般影响率超过９５％～１０５％范围则怀疑存

在污染［１］。

１．３．２　交叉污染确定试验　ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００全自动生化分

析仪为三头搅拌棒，每个比色杯分别经过对应的Ｒ１、Ｓ、Ｒ２搅

拌棒混匀搅拌，然后比色测定，因此第１个检测项目和第４个

检测项目共用相同的搅拌棒，确定疑似污染的项目后将混合血

清分为若干份，按表３流程检测即可确定污染来源是试剂针还

是搅拌棒，因有的项目搅拌棒的携带污染可以延续到后面的第

２次甚至第３次测试，所以本研究在中间加入４次生理盐水的

检测（用Ｓａ表示），则可以通过 Ａ１／Ａ４（Ｂ对 Ａ的影响率）和

Ａ５／Ａ８（Ｃ对Ａ的影响率）来判断试剂针污染，通过 Ａ３／Ａ４（Ｂ

对Ａ的影响率）和 Ａ７／Ａ８（Ｃ对 Ａ的影响率）来判断搅拌棒

污染。

２　结　　果

２．１　通过对比色杯外圈上的所有１８个项目的检测，共得到

３９６个有效试验数据，计算得出每个项目的均值。将数据填入

表２即可算出每个项目之间的影响率，检索影响率超过了

９５％～１０５％范围的项目，得到疑似存在交叉污染的关联项目

共有３６对，分别为 ＡＳＴ／ＣＫＭＢ、ＡＳＴ／Ｚｎ、ＡＳＴ／ＬＰＳ、ＡＬＰ／

ＡＳＴ、ＡＬＰ／ＣＫＭＢ、ＡＬＰ／Ｚｎ、ＴＰ／ＣＫＭＢ、ＴＰ／Ｍｇ、ＴＰ／Ｚｎ、

ＬＤＨ／ＣＫＭＢ、ＬＤＨ／Ｍｇ、ＬＤＨ／Ｚｎ、ＣＫＭＢ／ＬＰＳ、ＨＢＤＨ／ＣＫ

ＭＢ、ＨＢＤＨ／Ｍｇ、Ｕｒｅａ／ＡＳＴ、ＵＡ／ＣＫＭＢ、ＵＡ／ＬＰＳ、ＴＧ／ＣＫ

ＭＢ、ＴＧ／Ｍｇ、ＴＧ／ＬＰＳ、ＬＤＬＣ／Ｚｎ、Ｍｇ／ＡＳＴ、Ｍｇ／ＬＰＳ、Ｐ／

ＡＳＴ、Ｐ／ＣＫＭＢ、ＡＭＹ／ＡＳＴ、ＡＭＹ／ＣＫＭＢ、ＡＭＹ／Ｍｇ、

ＣＨＥ／ＡＳＴ、ＣＨＥ／ＣＫＭＢ、ＣＨＥ／ＬＰＳ、ＬＰＳ／ＡＳＴ、ＡＤＡ／ＡＳＴ、

ＡＤＡ／ＣＫＭＢ、ＡＤＡ／Ｍｇ。它 们 的 影 响 率 分 别 为 ８７．８％、

１０７．２％、１０９．１％、１０６．４％、８７．８％、１０８．３％、７４．３％、

１０６．３％、１１０．５％、９４．６％、９４．４％、１０７．７％、８４．８％、９４．６％、

１０５．６％、１０６．４％、９４．６％、８７．８％、９４．６％、１０５．６％、３０３．３％、

１０５．５％、１０６．４％、８９．５％、１０６．４％、９４．６％、１０６．４％、９４．６％、

１０８．９％、１０６．４％、９４．６％、９０．９％、１０６．４％、１０６．４％、９４．６％、

１０５．３％。

２．２　通过确认数据发现 ＴＰ 对 ＣＫＭＢ，ＨＢＤＨ、ＬＤＬＣ、

ＡＰＯＢ对 Ｍｇ，ＴＧ对ＬＰＳ的检测既有试剂针的污染也有搅拌

棒的污染，其中ＴＧ对ＬＰＳ的污染最为严重（试剂针和搅拌棒

的影响率分别达到１５２．３％和３３４．０％），ＡＬＰ对 ＣＫＭＢ和

ＴＰ对Ｚｎ只存在搅拌棒的污染，ＡＬＰ、ＣＫＭＢ对 Ｍｇ和 Ｍｇ对

ＬＰＳ则存在试剂针的污染，见表４。

２．３　将确认存在携带污染的项目按仪器的污染避免程序（施

污染项目设置 Ｐｒｅｃｅｄｉｎｇｔｅｓｔ，受污染项目设置为 Ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ

ｔｅｓｔ）设定：试剂针用水加强清洗１次，搅拌棒用水加强清洗１

次再进行污染确认试验，其他项目污染情况都顺利消除，只有

ＴＧ对ＬＰＳ仍存在搅拌棒的携带污染，影响率为１６０．９％，具

体见表５。其影响可持续到第３次检测，影响率仍然高达

１１０．１％，通过设置交叉污染避免程序加强清洗３次搅拌棒（碱

性洗液２次＋水洗１次）后，其携带污染才成功消除。

表３　　污染确认检测流程及原理

样本号 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ １０ １１ １２ １３ １４ １５ １６ …

项目 Ｂ Ａ Ａ Ａ Ａ Ｓａ Ｓａ Ｓａ Ｓａ Ｃ Ａ Ａ Ａ Ａ Ｓａ Ｓａ …

结果 Ｂ Ａ１ Ａ２ Ａ３ Ａ４ Ｓ１ Ｓ２ Ｓ３ Ｓ４ Ｃ Ａ５ Ａ６ Ａ７ Ａ８ Ｓ Ｓ …

搅拌棒 １ ２ ３ １ ２ ３ １ ２ ３ １ ２ ３ １ ２ ３ １ …

表４　　疑似污染确认数据（％）

污染部位 ＴＰ／ＣＫＭＢ ＡＬＰ／ＣＫＭＢ ＡＬＰ／Ｍｇ ＴＰ／Ｍｇ ＣＫＭＢ／Ｍｇ ＨＢＤＨ／Ｍｇ ＴＧ／Ｍｇ ＬＤＬＣ／Ｍｇ ＡＰＯＢ／Ｍｇ

试剂针 １１４．３ １００．０ １０５．７ ９８．９ １０５．５ １０９．２ １０２．２ ９３．６ ９１．３

搅拌棒 ９２．９ ９３．３ １０１．１ １００．０ ９７．８ １０６．９ １０１．１ ９０．４ ９３．５

续表４　　疑似污染确认数据（％）

污染部位 施污染项目 Ｚｎ／Ｍｇ ＡＭＹ／Ｍｇ ＴＰ／Ｚｎ ＡＬＰ／Ｚｎ ＴＧ／ＬＰＳ ＵＡ／ＬＰＳ Ｍｇ／ＬＰＳ ＡＰＯＢ／ＬＰＳ ＣＨＥ／ＬＰＳ

试剂针
测定值１／４

（试剂针）
１０３．４ ９５．６ ９７．４ ９９．０ １５２．３ １０４．４ ８９．２ １００．９ ９６．４

搅拌棒
测定值３／４

（搅拌棒）
９８．９ １０２．２ １０６．２ ９７．９ ３３４．０ ９５．５ １０１．８ １０３．１ ９６．７

表５　　加强清洗效果确认

污染相关项目 ＴＰ／ＣＫＭＢＡＬＰ／ＣＫＭＢ ＡＬＰ／Ｍｇ ＣＫＭＢ／Ｍｇ ＨＢＤＨ／Ｍｇ ＬＤＬＣ／Ｍｇ ＡＰＯＢ／Ｍｇ ＴＰ／Ｚｎ Ｍｇ／ＬＰＳ ＴＧ／ＬＰＳ

测定值１ １４．０ １５．０ ０．９０ ０．９２ ０．８８ ０．９３ ０．９１ １９．１ ６０．４ ６０．１

测定值２ １４．０ １６．０ ０．８８ ０．８８ ０．８６ ０．９３ ０．９１ １９．８ ６１ ６３．０

测定值３ １４．０ １５．０ ０．８９ ０．９０ ０．８７ ０．９５ ０．９０ １９．６ ６１．５ ９４．８
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续表５　　加强清洗效果确认

污染相关项目 ＴＰ／ＣＫＭＢＡＬＰ／ＣＫＭＢ ＡＬＰ／Ｍｇ ＣＫＭＢ／Ｍｇ ＨＢＤＨ／Ｍｇ ＬＤＬＣ／Ｍｇ ＡＰＯＢ／Ｍｇ ＴＰ／Ｚｎ Ｍｇ／ＬＰＳ ＴＧ／ＬＰＳ

测定值４ １４．０ １５．０ ０．８８ ０．９１ ０．８７ ０．９４ ０．９２ １９．４ ６１．２ ５８．９

试剂针污染（测定值１／４，％） １００．０ １００．０ １０２．２ １０１．１ １０１．１ ９８．９ ９８．９ ９８．４ ９８．７ １０２

搅拌棒污染（测定值３／４，％） １００．０ １００．０ １０１．１ ９８．９ １００．０ １０１．０ ９７．８ １０１．０ １００．５ １６０．９

３　讨　　论

生化分析仪的携带污染种类很多，一般包括比色杯的污

染，试剂针或搅拌棒的污染，或者既有试剂针也有搅拌棒的污

染。携带污染的形成通常是前一个检测项目的试剂中含有下

一个检测项目的待测成分或者是前一测试项目的反应产物或

试剂中的某一成分直接参与了下一测试的反应过程，从而对后

续检测项目产生或正或负的影响。不同的生化分析仪工作流

程、比色杯、试剂针、搅拌棒的数量和制造工艺各不相同，所以

在携带污染的报道上也不完全一致［２４］。本研究发现 ＴＧ对

ＬＰＳ的正干扰主要体现在搅拌棒的携带污染：第１次影响率为

３３４．０％，第２次为１６０．９％，其影响可持续到后续的第３次检

测，影响率仍然高达１１０．１％。本研究通过设置交叉污染避免

程序加强清洗３次搅拌棒（碱性洗液２次＋水洗１次）后，其携

带污染才成功消除。

对待生化分析仪的携带污染问题，可以通过调整项目的分

析顺序或将有污染的项目设置在不同的内外反应转盘上［５］，也

可以采用简单的加强清洗程序来消除，虽然加强清洗对仪器的

检测速度不可避免地带来影响。本研究通过对 Ｂｅｃｋｍａｎ

ＡＵ５８００的检测流程入手制定了以上的标准分析模式，并摸索

出一套采用固定的表格计算的方法，应用这种方式可以方便地

一次性检测出分析仪的所有项目相互间的试剂针和搅拌棒的

交叉污染情况，检测人员只需要根据试验结果设置污染避免程

序即可。按照以上的试验设计，也能很容易地把所有内圈比色

杯上的项目间交叉污染分析清楚，从而省去了花费大量时间去

更改试验项目的编程和反复调整测试项目的顺序，对于与

ＢｅｃｋｍａｎＡＵ５８００工作流程相似的生化分析仪也同样可以采

用这套方法，与同类研究报道相比，本试验方法的可操作性更

强，并且能节约试剂成本［６７］。
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重要意义［５］。与血小板报警信息相比，红细胞报警信息也有一

定的提示意义。仪器报警提示“贫血＋细胞大小不均”的标本

有３１例，而手工涂片镜检发现其中有２８例存在红细胞大小不

一或异常形态红细胞，可见对于大小不一红细胞数目较多的标

本，仪器的提示作用是比较可靠的。仪器报警提示“贫血＋大

小不均＋碎片”的３３例标本中，涂片镜检发现２９例存在多少

不等的红细胞碎片，有文献报道光学法在一定范围内可有效地

排除小红细胞和细胞碎片对血小板计数的影响，能较准确地检

出大血小板及异常血小板［６７］，这与本研究的结论是一致的。

因此，在诊断血液系统疾病特别是白血病、ＭＤＳ、ＩＴＰ、缺铁性

贫血或溶血性贫血时，最好采用光学法或手工显微镜计数法检

测血小板。

综上所述，当血小板计数在正常参考范围内且仪器无红细

胞或血小板的报警信息时，ＰＬＴＭ、ＰＬＴＩ、ＰＬＴＯ均可靠；当

血小板计数低于正常参考值时，ＰＬＴＩ误差较大，需采用手工

镜检法和光学法复检或矫正；当仪器出现红细胞或血小板报警

信息时，应进行涂片复检，查找引起血小板计数误差的原因，及

时采取必要的纠正措施，为临床诊治提供可靠依据。
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