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观察生化试剂对循环酶法测定血清总胆汁酸的

干扰因素分析以及改进措施

徐国超

（新乡市中心医院检验科，河南新乡４５３０００）

　　摘　要：目的　分析与观察生化试剂对循环酶法测定血清总胆汁酸（ＴＢＡ）的干扰因素分析以及改进措施。方法　将血清

ＴＢＡ作为观察对象，选择部分生化常规试剂作为干扰项目，并分析不同生化试剂对循环酶法测定血清ＴＢＡ的干预及原因，再针

对干扰因素提出相应的改进措施。结果　所选择的生化常规试剂中，总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、尿酸（ＵＡ）等生化试剂对循

环酶法测定血清总胆汁酸的结果有明显干扰，存在的系统误差具有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　循环酶法测定血清ＴＢＡ时与

部分常规生化试剂相接触会产生交叉污染，从而对血清ＴＢＡ的测定结果造成影响，因此在实际的循环酶法测定过程中，一定要对

此些干扰因素提高重视，并通过切实、可行、有效的改进措施来规避污染，尽最大程度的保证血清ＴＢＡ测定结果的准确性。
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　　血清总胆汁酸（ＴＢＡ）是指人体肝脏合成的一种胆汁酸，

包括有胆酸（ＣＡ）、鹅脱氧胆酸（ＣＤＣＡ）、脱氧胆酸（ＤＣＡ）、石

胆酸（ＬＣＡ）、熊脱氧胆酸（ＵＤＣＡ），均将其统称为血清 ＴＢＡ。

健康人的周围血液中，ＴＢＡ水平极微，只有在肝细胞受到损

害，或肝内、肝外发生阻塞时，ＴＢＡ代谢就会异常，从而发生

ＴＢＡ升高的现象。因此，临床上针对收治的肝脏疾病患者，通

过先进的方法对患者的ＴＢＡ进行检测，并根据测定结果，可以

准确、客观、快速地对患者的肝脏疾病作出诊断［１］。而传统的

ＴＢＡ检测方法主要为高效液相色谱法，该种方法对测定ＴＢＡ

值十分准确，但是检测流程却比较繁琐、复杂，因此也为临床检

测医生所不喜。而近年来，在高科技的发展下，ＴＢＡ的检测方

法也由传统的高效液相色谱法渐渐转变成了循环酶法，循环酶

检测方法具有操作简单、使用方便、准确率高等多种优势，使得

其在临床ＴＢＡ检测中的应用也越来越广泛。但随着循环酶检

测法的广泛使用，也开始突显出一些新的问题，例如，在进行循

环酶法检测时同，其与一些生化常规试剂相接触，产生一定程

度的污染，最终给检测结果的准确性带来影响。基于这种形

势，重视生化试剂造成的干扰，并采取有效的改进措施进行解

决，便也显得尤为重要［２］。因此，本文就以血清ＴＢＡ作为观察

对象，选择部分生化常规试剂作为干扰项目，观察生化试剂对

循环酶法测定血清ＴＢＡ的干扰因素，再探讨其合理、有效的改

进措施，现具体作如下报道。

１　材料与方法

１．１　标本来源　收集无黄疸、无溶血、无脂血的混合血清标本

２０份，作为检测标本，进行循环酶法检测，以测定标本的血清

ＴＢＡ。

１．２　仪器与试剂　本次研究中，所应用的检测仪器为迪瑞

６４００全自动生化分析仪。本次研究所选择的生化常规试剂为

总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬ

Ｃ）、尿酸（ＵＡ）、低密度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）等作为待测的

样本，采用酶循环酶法来测定ＴＢＡ
［３］。

１．３　方法　在进行循环酶法测定血清ＴＢＡ之前，对全自动生

化分析仪以及其配套的试验用具，进行全面的浸泡清洗，对详

细检验所用仪器等本身是否有损坏，以排除因仪器本身原因对

ＴＢＡ测定结果造成的影响。之后，对仪器进行严格的校准和

定标，并在同时测定质控品，使室内质控均在控［４］。标本选择

随机收集方式，并将当天收集的新鲜标本制备混合血清，测定

每份的ＴＢＡ水平单独连续测量５次。之后，再取２０份混合血

清，分别进行 ＴＣ／ＴＢＡ、ＴＧ／ＴＢＡ、ＨＤＬＣ／ＴＢＡ、ＵＡ／ＴＢＡ、

ＬＤＬＣ／ＴＢＡ等组合项目测定各５次，首次测定 ＴＣ、ＴＧ、

ＨＤＬＣ、ＵＡ、ＬＤＬＣ水平，最后再测定ＴＢＡ水平。另外，为了

能够真正的避免试剂针、反应杯、搅拌棒等携带污染物，还需采

用碱性清洗液对其进行特殊清洗，再根据以上组合方式对每个

组合项目重新测定各５次
［５］。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１８．０软件包进行统计学分析与

处理，进行配对狋检验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　未处理前生化试剂组合ＴＢＡ的测定结果　通过初步的

试验筛查发现，生化常规项目检测中，在ＴＧ、ＵＡ、ＬＤＬＣ项目

检测之后所测定的血清ＴＢＡ与正常单独测定的ＴＢＡ值有着

明显的差异，并对其进行配对ｔ检验，发现ＴＧ、ＵＡ、ＬＤＬＣ项

目生化试剂对测定 ＴＢＡ结果造成的影响均具有统计学意义

（犘＜０．０５），存在系统误差。而其余项目如ＴＣ、ＨＤＬＣ等项

目试剂对 ＴＢＡ 结果无明显影响，差异无统计学意义（犘＞

０．０５），见表１。

表１　　未处理前生化试剂组合ＴＢＡ的测定结果（狓±狊）

组合项目 ＴＢＡ均值（μｍｏｌ／Ｌ） 狋 犘

ＴＣ／ＴＢＡ ８．１３±０．０２５ １．４７ ＞０．０５

ＴＧ／ＴＢＡ ２１８．００±６．４４５ ７．６９ ＜０．０５

ＨＤＬＣ／ＴＢＡ ８．２６±０．０２１ １．２５ ＞０．０５

ＵＡ／ＴＢＡ ４７４．００±１０．２３８ １２．３７ ＜０．０５

ＬＤＬＣ／ＴＢＡ １８４．００±５．１６２ ７．５３ ＜０．０５

表２　　特殊冲洗后生化试剂组合ＴＢＡ的测定结果（狓±狊）

组合项目 ＴＢＡ均值（μｍｏｌ／Ｌ） 狋 犘

ＴＣ／ＴＢＡ ８．１３±０．０２５ １．３７ ＞０．０５

ＴＧ／ＴＢＡ ８．１２±０．０３３ １．３６ ＞０．０５

ＨＤＬＣ／ＴＢＡ ８．２６±０．０２１ １．２５ ＞０．０５

ＵＡ／ＴＢＡ ８．１７±０．０３８ １．３５ ＞０．０５

ＬＤＬＣ／ＴＢＡ ８．２５±０．０２０ １．３２ ＞０．０５

·１０７·国际检验医学杂志２０１５年３月第３６卷第５期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｍａｒｃｈ２０１５，Ｖｏｌ．３６，Ｎｏ．５



２．２　特殊冲洗后生化试剂组合ＴＢＡ的测定结果　在循环酶

法测定血清ＴＢＡ前，为有效控制干预因此，采用１ｍｏｌＮａＯＨ

的清洗液和清洗顺序，对检测中需用到的反应杯、试剂针、搅拌

棒等物展开特殊冲洗。之后再进行生化试剂组合ＴＢＡ测定，

通过对测定结果的分析发现，２．１里出现的 ＴＧ、ＵＡ、ＬＤＬＣ

对循环酶法测定血清ＴＢＡ造成的干扰已经彻底解决，配对狋

检验显著其结果差异无统计学意义（犘＞０．０５），见表２。

３　讨　　论

　　临床生化检测时发现，一些生化试剂会对血清ＴＢＡ产生

不同程度的影响，例如，最常见的生化试剂：ＨＤＬＣ、ＵＡ、ＴＧ

等等，均有可能对血清ＴＢＡ的测定产生影响
［６］。而循环酶法

作为近年来最为流行的全自动分析方法，其所具有的灵敏度

高、操作简单快捷、测定结果等优势，对测定血清ＴＢＡ有着十

分良好的效果，但即使如此，在部分生化试剂的影响下，出现交

叉污染问题，最终还是会对血清ＴＢＡ的测定结果造成一定程

度的影响。而血清ＴＢＡ的测定对临床诊断冠心病、新生儿黄

疸、肝胆疾病等均有着十分重要的意义，若测定结果不准确，很

有可能导致医生误诊误治，最终给患者或患儿的生命安全带来

严重威胁。基于这种因素考虑，加强血清ＴＢＡ水平测定的准

确性，便也显得尤为重要［７８］。

因此，本文就以血清ＴＢＡ作为观察对象，再选择部分生化

常规试剂作为干扰项目，并分析不同生化试剂对循环酶法测定

血清ＴＢＡ的干预以及原因。通过本次的试验结果和分析可

见，ＴＧ、ＵＡ、ＬＤＬＣＨＯＬ项目生化试剂对测定血清ＴＢＡ结果

会造成的比较严重的影响，再对这些干扰因素分析发现，导致

血清ＴＢＡ受到影响的主要原因，是由于生化检测人员对患者

进行血清ＴＢＡ测定时，无意中接触到常规生化试剂，使得污染

物渗入，产生交叉污染现象，最终对血清ＴＢＡ的测定结果带来

干扰。而根据本次研究也可看出，在循环酶法测定血清ＴＢＡ

的过程当中，因为多种原因作用，很容易发生交叉污染而导致

检测结果不准确的现象，而为了保证测定结果的准确性，在实

际的检测过程中，必须采取相应的防范与改进措施，以避免检

测结果偏高的问题［９］。

基于检测中所用到的反应杯、试剂针、搅拌棒等物受到污

染对检测结果造成的干扰，应该加强对这些检测用具的清洁，

可采用碱性清洗液对其进行仔细、有效的清洁，尽可能地不让

试剂针、反应杯、搅拌棒等带有污染物，达到从根本控制干扰因

素的目的。再者，还应该科学、合理的调整各检测项目的先后

顺序，以便能起到规避检测结果偏高的现象。此外，由于试剂

成分比较复杂，循环酶法所应用的仪器用具也比较多，所以在

整个检测过程中随时都有可能发生交叉错位感染的现象，因

此，检测人员也一定要提高警惕性，严格按照规范流程进行检

测，尽可能地规避容易出现的各类干扰因素，将误差降到最终，

以此来保证检测结果对患者后期治疗起到的有效作用［１０１１］。

综上所述，循环酶法测定血清ＴＢＡ时与部分常规生化试

剂相接触会产生交叉污染，从而对血ＴＢＡ的测定结果造成影

响，因此在实际的循环酶法测定过程中，一定要对此些干扰因

素提高重视，并通过切实、可行、有效的改进措施来规避污染，

尽最大程度的保证血清ＴＢＡ测定结果的准确性。
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输血前相容性检测试验的室内质控体会
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　　摘　要：目的　为了保证临床输血前患者ＡＢＯ、Ｒｈ（Ｄ）血型鉴定、血型不规则抗体筛查、交叉配血等３项试验结果准确可靠。

方法　介绍在试验前、试验中及试验后三阶段所开展的室内质控方法、注意事项等。结果　规范室内质控对疑难血型鉴定分析、

提高不规则抗体检出率、处理疑难配血试验、降低输血不良反应等均有重要意义。结论　输血前３项试验室内质控显著减少危害

发生概率，是保障临床用血安全的必要手段。
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　　临床输血前患者ＡＢＯ、Ｒｈ（Ｄ）血型鉴定、血型不规则抗体

筛查、交叉配血等３项试验的方法正在从手工定性试验向全自

动血型分析系统精确分析发展。掌握各种试验方法的原理特

点，制定严格操作规程，完善各项目室内质控是安全用血关键。
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