
心力衰竭患者诊断和预后评估价值［Ｊ］．国际医药卫生导报，

２０１２，１８（８）：１１７０１１７２．

［６］ＢｅｒｎｓｔｅｉｎＨＬ，ＺｉｏｎｓＭＹ，ＨａｑＡＳ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｏｆｒｅｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎ

ｌｏｓｓｏｎＮＴｐｒｏＢＮＰｌｅｖｅｌｖａｒｉａｔｉｏｎｓ［Ｊ］．ＣｌｉｎＢｉｏｃｈｅｔｎ，２００９，４２

（１０／１１）：１０９１１０９８．

［７］ 张俊峰．血浆ＢＮＰ，ＨＳＣＲＰ在慢性充血性心力衰竭 诊断中的价

值及与心功能的关系［Ｊ］．中国实验诊断学，２０１０，１４（１４）：１６０１

１６０２．

［８］ 岳燕军，董存元，陈素娟．血清ＢＮＰ，ｃＴｎＩ及心肌酶谱水平检测在

心力衰竭患者中的应用价值［Ｊ］．海南医学，２０１３，２４（１）：５６５７．

［９］ 葛咏梅，张立江．血浆ＢＮＰ检测在慢性心力衰竭诊断及治疗中的

应用［Ｊ］．中国实验诊断学，２００９，１３（１１）：１５７２１５７３．

［１０］ＲａｊｅｎｄｉｒａｎＫＳ，ＡｎａｎｔｈａｎａｒａｙａｎａｎＲＨ，ＳａｔｈｅｅｓｈＳ，ｅｔａｌ．Ｅｌｅｖａｔｅｄ

ｌｅｖｅｌｓｏｆｓｅｒｕｍｓｉａｌｉｃａｃｉｄａｎｄｈｉｇｈｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙＣｒｅａｃｔｉｖｅｐｒｏｔｅｉｎ：

ｍａｒｋｅｒｓｏｆｓｙｓｔｅｍｉｃｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｃｈｒｏｎｉｃｈｅａｒｔ

ｆａｉｌｕｒｅ［Ｊ］．ＢｒＪＢｉｏｍｅｄＳｃｉ，２０１４，７１（１）：２９３２．

［１１］张秀春．心脏标志物及其应用最新进展［Ｊ］．中国医疗前沿，２０１０，

５（１１）：７８．

［１２］黄桢，邱芳华．心力衰竭心功能分级与ＮＴｐｒｏＢＮＰ，Ｍｂ浓度的关

系［Ｊ］．广州医药，２０１１，４２（１）：３０３２．

（收稿日期：２０１４１１１５）

△　通讯作者，Ｅｍａｉｌ：ｌｊａ＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ。

·临床研究·

ＦＦＳ８００Ａ染液在ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００上对白细胞分类计数的准确度分析

费中海１，郭　斌
１，２，刘　文

１，２，梁　骑
１，２，张金花１，２，李　英

１，２，王洪友１，李君安１，２△

（１．川北医学院附属医院检验科，四川南充６３７０００；２．川北医学院检验系，四川南充６３７０００）

　　摘　要：目的　验证ＦＦＳ８００Ａ染液在ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００全自动血细胞分析仪上对白细胞分类计数的准确度。方法　川北医

学院附属医院２００例血液病患者ＥＤＴＡＫ２ 抗凝血液标本，分别采用ＦＦＳ８００和ＦＦＳ８００Ａ染色在ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００进行检测，同

时用ＳＰ１０００推片机制片，做显微镜镜检分析；将ＦＦＳ８００Ａ、ＦＦＳ８００染色在ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００上的计数及显微镜镜检计数结果进

行相关性分析。结果　ＦＦＳ８００Ａ染液在ＸＥ５０００上的计数结果与ＦＦＳ８００染液在ＸＥ５０００的 ＷＢＣ＃、ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、

ＭＯＮＯ＃、ＥＯ＃和ＢＡＳＯ＃等６个通道上的计数结果均呈显著相关（犘＜０．０５），相关系数（狉）分别为：０．９９８、０．９９９、０．９９７、０．９７９、

０．９９７和０．９０６；ＦＦＳ８００Ａ染液在ＸＥ５０００上的ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、ＭＯＮＯ＃、ＥＯ＃等４个通道上的计数结果与显微镜计数

结果呈显著相关（犘＜０．０５），狉分别为：０．９２７、０．９１９、０．８８２、０．９７３，在ＢＡＳＯ＃通道上的计数结果不相关（犘＞０．０５），狉为０．１６９。

结论　ＦＦＳ８００Ａ染色进行白细胞分类计数，结果准确可靠，可以用于ＸＥ５０００上对血液标本进行分析检测。

关键词：血细胞分析仪；　白细胞分类计数；　染液；　显微镜镜检

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１５．０２．０５２ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７３４１３０（２０１５）０２０２６００２

　　ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００全自动血细胞分析仪（简称ＸＥ５０００）中

有 ＷＢＣ／ＢＡＳＯ、ＮＲＢＣ、ＤＩＦＦ、ＲＥＴ／ＰＬＴＯ等４个通道。其

中ＤＩＦＦ通道应用４ＤＬ溶血剂完全溶解红细胞血小板，在白细

胞膜上打孔，再用专用荧光染液对核酸染色，６３３ｎｍ激光进行

检测，侧向荧光（ＳＦＬ）反应核酸水平，侧向散射光（ＳＳＣ）反应

细胞内容物复杂程度。所以ＸＥ５０００用于白细胞分类计数，

荧光染液的选择非常重要［１２］。本研究采用２００份ＥＤＴＡＫ２

抗凝血液标本，分析了ＦＦＳ８００Ａ染液在ＳｙｓｍｅｘＸＥ５０００上对

白细胞分类计数的准确度。现将研究结果报道如下。

１　材料与方法

１．１　标本来源　川北医学院附属医院２０１３年１１月２００份送

检的ＥＤＴＡＫ２ 抗凝血液标本，均为血液病患者血液标本。

１．２　仪器与试剂　ＸＥ５０００１台，ＳＰ１０００推片机（简称ＳＰ

１０００）１ 台，ＳＴＲＯＭＡＴＯＬＹＳＥＲ４ＤＳＦＦＳ８００ 染 液 （简 称

ＦＦＳ８００）均由Ｓｙｓｍｅｘ公司提供；溶血素ＳＹＳ４ＤＳＦＦＳ８００Ａ

染液（简称ＦＦＳ８００Ａ）由山东兰桥医学科技有限公司提供；ＳＰ

１０００所用瑞氏染液，由贝索生物技术公司提供；其余试剂均为

Ｓｙｓｍｅｘ公司提供的原装试剂。

１．３　质量控制　采用Ｓｙｓｍｅｘ公司提供的配套ｅＣＨＥＣＫ质

控品（批号：３２５００８１０、３２５１０８１１）进行室内质控监测，并参加

Ｓｙｓｍｅｘ网络通讯系统的全球实验室室间质量保证体系和卫生

部及四川省临床检验中心的室间质评活动，保证 ＸＥ５０００检

测结果的准确度和稳定性。

１．４　检测方法　分别采用仪器及人工镜检法对２００例ＥＤ

ＴＡＫ２ 抗凝的血液标本进行分析检测。其中仪器检测中分别

用ＦＦ８００及ＦＦ８００Ａ染液在ＸＥ５０００上进行计数；人工镜检

测中，用ＳＰ１０００推片机制备血涂片，由２名有经验的主管技

师油镜下进行白细胞分类，每片在体尾交界厚薄适中处计数

２００个有核细胞，取均值
［２３］。将 ＦＦＳ８００Ａ 染液在 ＸＥ５０００

上各通道的计数结果分别与ＦＦＳ８００染液在ＸＥ５０００上的计

数结果、人工镜检结果进行比较。

１．５　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１８．０进行数据处理及统计学分

析，相关分析采用Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析法，计算回归方程，犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　ＦＦＳ８００Ａ染液与ＦＦＳ８００染液的计数比较　ＦＦＳ８００Ａ

染液在ＸＥ５０００上的计数结果与ＦＦＳ８００染液在ＸＥ５０００的

６个通道上的计数结果均呈显著相关（犘＜０．０５）。见表１。

表１　　ＦＦＳ８００与ＦＦ８００Ａ染液计数的相关性（狀＝２００）

项目 回归方程 相关系数（狉） 犘

ＷＢＣ＃ 犢＝１．００８犡－３．４ ０．９９８ ＜０．０５

ＮＥＵＴ＃ 犢＝１．０１６犡－５．２ ０．９９９ ＜０．０５

ＬＹＭＰＨ＃ 犢＝１．００２犡＋０．７ ０．９９７ ＜０．０５

ＭＯＮＯ＃ 犢＝０．９３８犡＋２．１ ０．９７９ ＜０．０５

ＥＯ＃ 犢＝０．９８５犡－０．４ ０．９９７ ＜０．０５

ＢＡＳＯ＃ 犢＝０．８２４犡＋０．３ ０．９０６ ＜０．０５

　　犡：ＦＦＳ８００染液计数结果；犢：ＦＦＳ８００Ａ染液计数结果。

·０６２· 国际检验医学杂志２０１５年１月第３６卷第２期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｊａｎｕａｒｙ２０１５，Ｖｏｌ．３６，Ｎｏ．２



２．２　ＦＦＳ８００Ａ染液与显微镜计数比较　采用显微镜人工计数

结果与 ＦＦＳ８００Ａ 染液在 ＸＥ５０００的 ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、

ＭＯＮＯ＃、ＥＯ＃等４个通道上的计数结果有显著相关（犘＜

０．０５），与ＢＡＳＯ＃通道计数结果无显著相关（犘＞０．０５）。见

表２。

表２　　ＦＦＳ８００Ａ染液与显微镜计数比较（狀＝２００）

项目 回归方程 相关系数（狉） 犘

ＮＥＵＴ＃ 犢＝０．９１１犡＋３．１ ０．９２７ ＜０．０５

ＬＹＭＰＨ＃ 犢＝０．９１４犡＋２．７ ０．９１９ ＜０．０５

ＭＯＮＯ＃ 犢＝０．８２９犡＋０．８ ０．８８２ ＜０．０５

ＥＯ＃ 犢＝０．９１４犡＋０．６ ０．９７３ ＜０．０５

ＢＡＳＯ＃ 犢＝０．２０７犡＋１．９ ０．１６９ ＞０．０５

　　犡：显微镜计数结果；犢：ＦＦＳ８００Ａ染液计数结果。

３　讨　　论

临床上，白细胞分类的金标准是显微镜镜检分类［４］，但操

作费工费时，且对镜检操作人员要求较高。为了保证为患者提

供快捷准确的检验结果，且提高工作效率，很多大中型医院使

用了 ＸＥ５０００
［５６］。本研究将 ＦＦＳ８００Ａ 染液应用于 ＸＥ

５０００，验证ＦＦＳ８００Ａ染液对白细胞分类计数的准确度和稳定

性。结 果 显 示，ＦＦＳ８００ 染 液 计 数 与 ＦＦＳ８００Ａ 染 液 在

ＷＢＣ＃、ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、ＭＯＮＯ＃、ＥＯ＃和ＢＡＳＯ＃等

６个通道上的计数结果均呈显著相关（犘＜０．０５），相关系数分

别为：０．９９８、０．９９９、０．９９７、０．９７９、０．９９７和０．９０６；显微镜人工

计数与ＦＦＳ８００Ａ染液在ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、ＭＯＮＯ＃、ＥＯ

＃等４个通道上的计数呈显著相关（犘＜０．０５），相关系数分别

为：０．９２７、０．９１９、０．８８２、０．９７３。因此，ＦＦＳ８００Ａ染液在 ＸＥ

５０００上的ＮＥＵＴ＃、ＬＹＭＰＨ＃、ＭＯＮＯ＃、ＥＯ＃等４个通道

具有良好的性能。因ＢＡＳＯ＃通道应用较少，对计数结果影响

有限。

综上所述，ＦＦＳ８００Ａ对白细胞分类计数，结果准确可靠，

可以用于ＸＥ５０００上对血液标本进行分析检测，为临床提供

准确可靠的报告信息。
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·临床研究·

１７５例老年贫血患者血液细胞学检查特点与病因分析

李　英，张金花，唐　中△

（川北医学院附属医院检验科，四川南充６３７０００）

　　摘　要：目的　分析老年贫血患者的血液细胞学检查特点与临床病因。方法　对２０１３年７～１１月在该院行骨髓穿刺涂片检

查的老年贫血患者１７５例进行外周血常规、骨髓检查结果和临床诊断结论分析。结果　１７５例老年贫血患者病例中，对贫血类型

进行分析，可见大细胞性贫血３６例（２０．１％），小细胞性贫血６５例（３７．１％），正细胞性贫血７４例（４２．３％）。对临床病因进行分

析，可见营养不良性贫血６６例（３７．７％），血液系统恶性肿瘤４５例（２５．７％），继发性贫血４０例（２２．９％），骨髓增生异常综合征９

例（５．１％），造血功能障碍性贫血７例（４．０％），溶血性贫血４例（２．３％），造血功能减退３例（１．７％），脾功能亢进１例（０．６％）。

结论　老年贫血患者就医时多为中到重度贫血，常见临床原因以营养不良性贫血、血液系统恶性肿瘤和继发性贫血为主，应加强

体检，以便早期发现和治疗。
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　　中国现已进入老龄化社会，老年人口在国内人口中所占比

重日益增加。老年人的健康问题是日益凸显的社会和医学问

题。本研究对因贫血在本院行骨髓穿刺涂片检查的１７５例老

年患者的外周血象、骨髓象和临床诊断结论进行了分析，旨在

为老年人贫血性疾病的预防和早期诊断提供一定依据。现将

研究结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１３年７月至２０１３年１１月因贫血在本院行

骨髓穿刺涂片检查的１７５例老年患者。其中男９３例，女８２

例；年龄６０～８７岁；外周血常规检查结果显示轻度贫血者２６

例，中度贫血者９１例，重度贫血者５８例。

１．２　方法　对１７５例患者的年龄、病史、外周血常规检查结果

及临床诊断意见进行回顾性分析，对骨髓涂片进行复检，分析

老年患者血液细胞学检查的特点及常见病因。贫血程度的判

断按照１９７２年世界卫生组织制定的贫血诊断标准进行。

２　结　　果

２．１　贫血类型　１７５例老年贫血患者中，大细胞性贫血为３６

例（２０．１％），小细胞性贫血为６５例（３７．１％），正细胞性贫血为
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