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ＳｙｓｍｅｘＵＦ１０００ｉ全自动尿液分析仪检测尿有形成分参考值的建立

李　伟，杨银芳，何　超，马耀平，李燕平△

（兰州大学第一医院检验科，甘肃兰州７３００００）

　　摘　要：目的　调查兰州地区ＳｙｓｍｅｘＵＦ１０００ｉ尿沉渣分析仪检测不同性别、年龄的健康人群尿液有形成分的参考值。方法

　采集４７６例健康体检者清洁中段尿，采用ＳｙｓｍｅｘＵＦ１０００ｉ尿沉渣分析仪检测白细胞（ＷＢＣ）、红细胞（ＲＢＣ）、上皮细胞（ＥＣ）、

管型（ＣＡＳＴ）、细菌（ＢＡＣＴ）等尿液有形成分。结果　不同年龄、性别的健康体检者尿液有形成分检测结果存在差异，分别建立了

男性和女性儿童、中青年、老年人群的 ＷＢＣ、ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ、ＢＡＣＴ的参考值。结论　建立该地区不同性别、不同年龄人群的尿

液有形成分参考值是必要的。
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　　尿液有形成分检查是临床泌尿系统疾病诊断、治疗及疗效

观察的一项重要指标。尿液有形成分的参考值范围因方法、机

型、地区的地理环境、气候、种族、年龄的差别而有所不同，同时

由于每个实验室所采用的检测方法及标本采集来源的不同，使

得尿液有形成分的参考值存在明显差异，因此实验室不能完全

套用国内外报道的参考值［１］，应尽量建立本地区本实验室的参

考值。本研究使用ＳｙｓｍｅｘＵＦ１０００ｉ尿沉渣分析仪对兰州地

区４７６例健康人群进行尿液有形成分［白细胞（ＷＢＣ）、红细胞

（ＲＢＣ）、上皮细胞（ＥＣ）、管型（ＣＡＳＴ）、细菌（ＢＡＣＴ）］检测，以

期为制定出本地区参考值范围提供依据。现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取肾功能正常的健康体检者４７６例，排除

泌尿系统疾病及肾脏相关疾病史及尿液各项干化学指标阳性

者，其中男２６８例，女２０８例，年龄０～８７岁。经查阅相关文献

资料［２４］，本试验将研究对象划分为３个年龄组：儿童组（０～１２

岁），其中男３９例，女３５例；中青年组（＞１２～５９岁），其中男

１４２例，女１１７例；老年组（≥６０岁），其中男８７例，女５６例。

１．２　仪器与试剂　ＵＦ１０００ｉ全自动尿沉渣分析仪及配套试

剂和质控品均由日本Ｓｙｓｍｅｘ公司提供。

１．３　方法

１．３．１　标本测定　随机选取健康体检者的清洁中段尿液１０

ｍＬ进行检测，严格按照ＳｙｓｍｅｘＵＦ１０００ｉ尿沉渣分析仪的仪

器说明书进行操作。

１．３．２　质量控制　严格执行标准操作规程，从标本采集到检

测各环节都要有严格的质量控制，每天开机后，先用Ｓｙｓｍｅｘ

公司提供的质控品进行高、低２个水平的室内质量控制，在质

控在控的情况下进行检测。所有标本在取样后２ｈ内完成

检测。

１．４　统计学处理　所有数据用ＳＰＳＳ１９．０统计软件进行处

理。计算方法采用美国临床实验室标准化委员会（ＮＣＣＬＳ）和

国际临床化学联合会（ＩＦＣＣ）建议使用的统计学方法
［５６］。

ＷＢＣ、ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ、ＢＡＣＴ等参数的分布进行正态性检验，

计量资料用狓±狊表示，不同性别各指标间比较采用狌检验，同

性别各年龄组间比较采用犉检验及秩和检验，犘＜０．０５为差异

有统计学意义，采用单侧９５％可信区间计算参考值范围。

２　结　　果

２．１　４７６例健康人ＵＦ１０００ｉ尿液有形成分检测结果　ＷＢＣ、

ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ和ＢＡＣＴ在同年龄组的男、女性之间差异均

有统计学意义（犘＜０．０１）。男性中，中青年组与老年组的ＲＢＣ

均明显高于儿童组ＲＢＣ，且差异有统计学意义（犘＜０．０５）；女

性中，各年龄组 ＥＣ、ＣＡＳＴ 和 ＢＡＣＴ 的差异有统计学意义

（犘＜０．０５）。见表１。

２．２　ＵＦ１０００ｉ检测尿液有形成分的参考值　４７６例健康体检

者尿液有形成分（ＷＢＣ、ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ和ＢＡＣＴ）检测结果

经正态性检验，数据呈偏正态分布，所以用单侧９５％可信区间

表示参考范围，男、女各尿液有形成分参考值，见表２。男、女

不同年龄组各尿液有形成分参考值，见表３～４。
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表１　　ＵＦ１０００ｉ检测尿液有形成分的测定结果（／μＬ，狓±狊）

年龄组
男

狀 ＷＢＣ ＲＢＣ ＥＣ ＣＡＳＴ ＢＡＣＴ

女

狀 ＷＢＣ ＲＢＣ ＥＣ ＣＡＳＴ ＢＡＣＴ

儿童组 ３９ ４．５２±６．０７ ２．９３±２．４６ ２．３９±２．２７ ０．２４±０．３０ １１．７９±２０．３７ ３５ ５．５５±６．３９ ５．３６±５．６９ ４．３５±４．８９ ０．４３±０．９５ ２０．１１±３２．７６

中青年组 １４２ ３．２６±３．８７ ４．３８±４．１４ ２．０６±２．２６ ０．３６±０．７０ １２．２９±２６．１２ １１７ ６．４９±６．４８ ６．４９±６．０６ ７．９５±２８．３１ ０．４９±０．５３ ３９０．７１±２８７．１６

老年组 ８７ ３．１７±３．９０ ４．５８±４．１５ ２．０３±２．１９ ０．３２±０．６８ １１．１３±１８．０５ ５６ ５．９８±４．８７ ５．２７±４．３４ ３．３８±３．４６ ０．３８±０．５７ １４８．３５±１４３．０８

表２　　男、女尿液有形成分参考值（／μＬ，９５％可信区间）

性别 狀 ＷＢＣ ＲＢＣ ＥＣ ＣＡＳＴ ＢＡＣＴ

男 ２６８０．０～１３．４０．０～１１．７ ０．０～６．９ ０．０～１．２ ０．０～４１．１

女 ２０８０．０～２０．１０．０～１８．４０．０～１５．９ ０．０～１．６０．０～２３４．５

表３　　男性各年龄组尿液有形成分参考值

　　　（／μＬ，９５％可信区间）

年龄组 狀 ＷＢＣ ＲＢＣ ＥＣ ＣＡＳＴ ＢＡＣＴ

儿童组 ３９ ０．０～１６．７ ０．０～９．７ ０．０～７．９ ０．０～１．０ ０．０～６６．４

中青年组 １４２ ０．０～９．４ ０．０～１３．８ ０．０～７．１ ０．０～１．５ ０．０～３７．３

老年组 ８７ ０．０～１５．４０．０～１１．７ ０．０～６．５ ０．０～１．１ ０．０～４４．０

表４　　女性各年龄组尿液有形成分参考值

　　　（／μＬ，９５％可信区间）

年龄组 狀 ＷＢＣ ＲＢＣ ＥＣ ＣＡＳＴ ＢＡＣＴ

儿童组 ３５ ０．０～２３．００．０～１９．６０．０～１９．３ ０．０～３．３０．０～１０５．５

中青年组 １１７０．０～２１．００．０～１８．７０．０～１７．５ ０．０～１．５０．０～３０５．８

老年组 ５６ ０．０～１５．５０．０～１７．００．０～１０．２ ０．０～１．８０．０～１６２．８

３　讨　　论

ＵＦ１０００ｉ尿沉渣分析仪采用红色半导体激光光源、相互

独立的双检测通道（沉渣通道与细菌通道）、多角度散色光（前

向散射光信号、荧光信号及侧向散射光信号）、全新的 ＤＮＡ／

ＲＮＡ染色技术，使得尿液有形成分检测分类更精确。不同的

尿液检查方法，其参考范围可能不同，即使采用同一标准、相同

的方法，但由于地区的地理环境、气候、种族、年龄的差别及标

本采集来源的不同等因素，其参考范围也是存在差异的。

本研究结果显示，不同性别间尿液 ＷＢＣ、ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ

和ＢＡＣＴ检测结果差异明显，与丛玉隆等
［７］的研究结果相似。

健康女性各年龄组尿液有形成分 ＷＢＣ、ＲＢＣ、ＥＣ、ＣＡＳＴ和

ＢＡＣＴ的检测结果均高于同年龄组健康男性，这与男、女生理

解剖结构的差异有关。在临床应用中，应按患者的性别选择相

应的参考范围。另有文献报道，不同年龄组间尿液有形成分结

果差异有统计学意义［２，８］。研究者们使用 ＵＦ１０００ｉ为尿液中

的有形成分建立了参考区间，发现尿液有形成分的参考区间随

着年龄、性别的不同发生变化［９１１］。本研究中，部分尿液有形

成分检测结果在同性别、不同年龄组之间具有明显差异，这可

能与泌尿生殖系统的解剖位置、生理功能等方面随着年龄的增

长而出现的改变有关。中青年女性由于特殊的生理解剖结构，

易发生细菌感染，故而女性中青年组ＢＡＣＴ检测值最高。由

于尿液有形成分复杂，易受许多干扰物质的影响，加之留取尿

液标本的不规范性和不确定性等，均可产生假阳性结果，尤其

是仪器检测分析ＣＡＳＴ时假阳性率高。因此实验室在使用

ＵＦ１０００ｉ诊断泌尿系统疾病感染时，应该重新建立参考区间。

本研究中，各年龄组间尿液有形成分各项指标差异性分析结果

与丛玉隆等［７］的研究结果存在差异，但总体趋势是一致的，分

析原因可能与检测对象的选择、受检者的生理状态、饮水量、标

本采集与保存等因素有关，致使检测结果比较分散，有待进一

步研究。

尿液有形成分参考值（基准范围）是以健康人为研究对象

调查的数值，而在临床诊断中使用的是病理判断值，其计算需

要同时累积疾病人群和非疾病人群的检测值，即原则上通常把

基准界限值和病理判断值分开来考虑［１２］。本研究只纳入了

４７６例健康体检者，因而所得的参考值可能有一定的局限性，

所测数据只能作为建立本实验室尿液有形成分参考值的基础

数据，但仍然提示参考值的建立除考虑性别因素外，也要考虑

年龄因素。在临床实际工作中应注意，对于不同泌尿系统疾病

的诊断及其严重程度的判断，应根据不同医学决定水平，结合

临床症状和体征综合考虑。
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