
测结果显示
&

例处于正常值范围内#研究
-

组患者白细胞检测

结果显示
'

例处于正常值范围内#

'

组比较差异无统计学意义

$

;

%

*(*%

&)

表
'

!!

研究组患者血液检验有效性情况'

#

%

_

&(

组别
#

符合率 灵敏度 特异性

研究
+

组
70 $0

$

60(%0

&

76

$

0%(0'

&

$7

$

10($0

&

研究
-

组
70 7*

$

)&(1$

&

7)

$

06(01

&

$%

$

6&(7$

&

C

!

讨
!!

论

!!

贫血属于临床常见性疾病#缺铁性贫血与地中海贫血是临

床上常见的贫血类型'

$#7

(

)缺铁性贫血是由于合成铁元素减

少#使得患者长期缺铁#最终
OG

合成能力降低#导致小细胞低

色素性贫血)地中海贫血是血液中珠蛋白生成障碍导致贫血#

且有溶血性和遗传性)但基因诊断在大多数医院却不能实现#

因此简单*有效的鉴别方案可为临床及时诊断治疗提供有力依

据'

%#6

(

)

本研究中针对患者的具体情况予以血液检验诊断#通过研

究资料及相关研究结果显示情况#得出采用血液检验可有效鉴

别贫血患者的病情'

)

(

)本研究结果证实采用血液检验方案后

对临床检验结果中的相关数据进行进一步分析#不仅可直接诊

断患者是否存在贫血情况#而且能够有效地区别贫血患者的病

情类型'

0

(

#为临床进一步治疗提供相关依据#此研究结果也与

临床相关文献中的表述相类似)

本研究中针对确诊为贫血患者的临床血液检验符合率*特

异性*灵敏度进行相关性分析'

&*

(

#结果显示地中海贫血与缺铁

性贫血患者的临床检验有效情况相类似#即虽然研究
-

组患

者临床血液检查结果中显示符合率*特异性*灵敏度情况高于

研究
+

组#但是两组比较差异不明显#说明采用血液检验针对

两组贫血类型不同的诊断情况相类似#血液检验有效率与患者

的贫血类型无相关性#可直接应用于临床贫血患者的诊断过程

中)同时临床针对研究组两亚组患者的白细胞水平情况予以

分析#结果显示两组患者的白细胞正常率分别为
'(*7_

*

7(*)_

#比较差异不明显#说明贫血患者病发后其血液白细胞

水平会明显降低#因此在实际诊断检查过程中可通过白细胞的

情况予以初步辅助判断)

同时临床上想进一步确诊#地中海贫血可以检查红细胞渗

透脆性实验$

.Q,

&#葡萄糖
#1#

磷酸脱氢酶$

P#1#LM

&活性等筛

查#但基因检测才是地中海贫血的确诊方法)血清铁蛋白检测

可为缺铁性贫血诊断提供参考)

综上所述#应用血液检验诊断鉴别贫血患者的临床价值较

高'

&&#&'

(

#可提示患者的贫血发病情况#同时根据临床血液指标

情况可初步诊断患者的贫血类型#具有临床实际应用价值)
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!临床研究!

血涂片染色操作方法调查分析

魏
!

溱!刘帮洞!胥文春#

"重庆医科大学检验医学院!重庆
7*&$$&

$

!!

摘
!

要"目的
!

了解血涂片染色在实际临床工作中的应用现状!为检验科血涂片染色方法的选用提供参考&方法
!

'*&7

年

0

$

&*

月!采用调查问卷方式统计了重庆市主城区共计
')

所医院检验科的血涂片染色情况&结果
!

所有医院在染色前都用蜡笔

在涂片两端画线#

'&

所医院采用瑞姬复合染色法!

'

所医院采用快速一步染色法!

%

所医院采用快速两步染色法#

'7

所医院采用

L-/

缓冲液!

'

所医院使用蒸馏水#

'*

所医院所用缓冲液
=

O

在
1(7

$

1()

!

&

所采用
=

O6(7

#缓冲液与染液的比例有
&%

所医院采

用等比!

&(*l&(%

和
&l'

各
$

所#滴加缓冲液后
&'

所医院用洗耳球%

&1

所医院采用轻微晃动玻片的方法使之混匀&另外!调查

显示部分操作人员对所用缓冲体系并不清楚&结论
!

血涂片染色的方法各医院应在综合考虑成本%可操作性%疾病特点等方面的

基础上进行选择!并定期培训相关人员!规范操作!保证血涂片质量&

关键词"血涂片#

!

染色#

!

操作

!"#

!

&*($010

"

2

(3445(&16$#7&$*('*&%(&1(*%6

文献标识码"

+

文章编号"

&16$#7&$*

"

'*&%

$

&1#'7'$#*'

!!

血涂片染色在医学检验中应用极广#是观察正常和病理血

细胞的基本方法#尤其对血液疾病的诊断具有重要价值#也常

用于辅助血液分析仪的结果判断或质控'

&#$

(

)血涂片染色的好

坏直接关系着检验结果的质量)血涂片染色的方法有瑞氏染

+

$'7'

+

国际检验医学杂志
'*&%

年
)

月第
$1

卷第
&1

期
!

!5;R"?GS:9

!

+B

J

B4;'*&%

!

T8>($1

!

U8(&1



色法*瑞姬复合染色法*快速一步法和快速两步法等#每种方法

各有其优缺点)为了解各种染色方法在临床上的实际应用情

况#本次共调查统计了重庆市主城
0

区共
')

所医院的检验科#

现将结果报道如下)

A

!

资料与方法

A(A

!

一般资料
!

调查对象为重庆市
0

个主城区
')

所医院检

验科#其中
&0

所三级医院#

0

所二级医院)

A(B

!

调查内容
!

血涂片染色方法的选择及具体操作步骤#包

括血涂片染色前的准备*染色方法*缓冲体系*液体混匀方法以

及染液冲洗方法)

A(C

!

方法
!

自制调查问卷形式调查)

A(D

!

统计学处理
!

数据汇总分析结果)

B

!

结
!!

果

B(A

!

染色前准备
!

调查显示#所有的医院在进行染色前为避

免染色时染液外溢都用蜡笔在涂片两端画线)

'&

家医院在染

色前将涂片置于染色板或染色架上#

6

家医院个别医务人员直

接手持玻片)

B(B

!

染色

B(B(A

!

方法的选择
!

在血细胞染色方法上#

'&

所医院采用瑞

姬复合染色法#

'

所医院采用快速一步染色法#

%

所医院采用快

速两步染色法)快速一步法试剂
(

液由瑞氏染料*吉姆萨染

料*天青
%

及甲醇组成%

%

液由磷酸盐缓冲液$

=

O1(7

$

1()

&其

(

液按
$l&

比例混合组成#放置
&79

后备用)将染液铺满血

膜或将血涂片浸入染液缸内
$*4

#水洗*干燥镜检)快速两步

法试剂
(

液由磷酸二氢钾*磷酸氢二钠*水溶性伊红
d

*石碳酸

于蒸馏水中煮沸#冷却后备用)

%

液由亚甲蓝*高锰酸钾于蒸

馏水中煮沸#冷却后备用)将血涂片浸入
(

液中
$*4

#水洗#浸

入
%

液
$*4

#水洗#干燥镜检)

B(B(B

!

缓冲液
!

对于缓冲体系#

'7

所医院采用
L-/

缓冲液#

'

所采用蒸馏水#

'

所对采用缓冲液不清楚%

'*

家医院的缓冲液

=

O

在
1(7

$

1()

#

&

所医院采用
=

O6(7

#

&%

家医院缓冲液与染

液等比使用#

$

所医院采用
&(*l&(%

#

$

所医院采用
&l'

#另

外#尚有
6

所医院操作人员不清楚所用缓冲液的
=

O

值范围及

其与染液的混合的比例)

B(B(C

!

滴加缓冲液后混匀的方法
!

滴加缓冲液后#

&'

家医院

采用洗耳球吹的方法混匀#

&1

家医院则是轻轻晃动玻片)

B(C

!

冲洗
!

被调查医院所有操作人员在冲洗前都按照规范操

作未将染液倒掉#冲洗时从一边小水流冲洗)

C

!

讨
!!

论

!!

在血细胞染色方法上#

'&

所医院采用瑞姬复合染色法#

'

所医院采用快速一步染色法#

%

所医院采用快速两步染色法)

瑞氏染色对胞质的染色较好#但胞核不清晰)吉姆萨染色的染

色原理和结果与瑞氏染色基本相同#但其对细胞核和寄生虫着

色较好#而胞质和中性颗粒则着色较差)其后衍生了集两家之

长的瑞
#

姬复合染色法#此法普遍应用于临床检验#其缺点在于

染色时间较长$约
&*@35

&#染液变性快#易污染)在此基础上#

8̀@?58F4C

H

提出快速染色法#但由于是专利配方#临床难以

推广)

S<M85?>9

在
QB<<3>>8

改良的瑞
#

姬染色法基础上#通过

进一步改进#设计了新的快速染色液#其试剂配制简便#缓冲液

易溶解#且染色快*效果好'

7

(

)其中快速一步法耗时约
$*4

#对

胞浆*胞核的染色均较好)快速两步法耗时约
&@35

#对胞浆内

颗粒染色较好#胞核染色较差)在缓冲体系的选择上#由于细

胞中含大量蛋白质$两性电解质&#因此
=

O

对细胞染色有很大

影响#如环境偏酸#正电荷增多#易与伊红结合#染色偏红%环境

偏碱#负电荷增多#易与美蓝"天青结合#染色偏蓝)因此#染液

必须用优质甲醇#稀释和冲洗时必须用近中性的缓冲液或蒸馏

水#否则可导致各种细胞染色反应异常#难以识别#甚至造成错

误'

%

(

)本调查显示#

'*

家医院的缓冲液
=

O

在
1(7

$

1()

#一所

医院采用
=

O6(7

缓冲液#另外#尚有
6

所医院操作人员不清楚

所用缓冲
=

O

#可见其检验人员的专业素质还需加强)

染色后#为使其分布均匀#医院采用轻轻晃动$

&'

所&或用

洗耳球吹$

&1

所&的方法#两方法无明显差异)其作用在于均

匀分布的液体染色的涂片效果较好#不会深浅不一#同时避免

了染料沉积)采用打气的方法有助于染色#即加入等量缓冲液

后#用洗耳球不断往血涂片打气#直至染色完成#从而避免了血

涂片会有许多沉淀)该方法还可以用来检查染色效果)染色

后期#用洗耳球往血涂片打气时#会形成一个没有染液的空圆

点#从该点上可看到血涂片染色的深浅#色浅可再滴染液重

染'

1

(

#或延长染色时间%色深可用缓冲液覆盖血膜褪色)就应

用来说#用洗耳球吹$

7'(0_

&或轻轻晃动玻片$

%6(&_

&并无明

显差异#只要能保证液体均匀#染料不沉淀均可)

冲洗时#所有被调查医院都未弃去染液#否则染料渣滓易

残留附着在涂片表面)此外#尚可采用蒸馏水从血涂片中间加

入#让染液从玻片四周溢出#减少杂质的沉淀'

6#)

(

)

优质的染色血涂片不仅能反映检验人员的基本操作能力#

还在临床工作中发挥着不可替代的作用)但在此次调查中#发

现少数操作人员对缓冲体系的认识不到位'

0#&*

(

)血涂片染色

操作虽简单#但作为一名医务人员#应抱着严谨求实的态度#熟

练操作的同时#扎实基础理论#这样才能成为一名优秀的检验

工作者#有效的发挥检验科在临床工作的价值)针对血涂片染

色#笔者参考了大量染色指导流程#但指南仅规范了操作流程#

对具体操作细节和相关原理并未提及#因此#希望,临床检验操

作规程-和,临床检验基础实验指导-教材能适当地补充#及时

地更新)
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重庆市各医院检验科静脉采血方法调查分析

高
!

繤!胡颖超!靳倩妮!胥文春#

"重庆医科大学检验医学院!重庆
7*&$$&

$

!!

摘
!

要"目的
!

了解重庆市主城区各级医院检验科静脉采血的实际操作情况!为静脉采血操作的规范化管理提供依据&方法

'*&7

年
0

$

&*

月抽取重庆市九大主城区的
$*

所医院!采用问卷调查的方法!利用
.V<:>

对结果进行分析&结果
!

重庆市主城区

各级医院检验科静脉采血的实际操作大部分与操作指南相符合!部分操作在有些医院中进行了更改&结论
!

检验科的静脉采血

步骤尚有不规范之处!应对其结合实际进行实时修正!建立统一标准&

关键词"检验科#

!

静脉采血#

!

规范化

!"#

!

&*($010

"

2

(3445(&16$#7&$*('*&%(&1(*%)

文献标识码"

+

文章编号"

&16$#7&$*

"

'*&%

$

&1#'7'%#*'

!!

目前#医院血液标本的主要来源为静脉血#采集静脉血液

过程的规范化与否是影响检测结果的重大因素#因此#具备正

确的采血方法及操作技术对减少检验误差有着极其重要的意

义)据指南规定#静脉采血的参考操作为'

&#$

(

!选择肘前静脉或

手背静脉$幼儿可选择颈外静脉&#用
$*

J

"

"

的碘伏自所选静

脉穿刺点处由内向外顺时针消毒皮肤#待碘伏挥发后#再用

6%_

的乙醇以同样方式脱碘%待干后#在穿刺点上方约
1<@

处

系紧压脉带#嘱患者紧握拳头#使静脉充盈暴露%穿刺时#应使

针头和皮肤呈
$*t

角#快速刺入皮肤#然后呈
%t

角向前刺破静

脉#见回血后将刺塞针端直接刺入真空采血管%达到采血量后#

松压脉带#嘱受检者松拳#拔下刺塞端的采血试管#再拔出穿刺

针)而在实际中#各医院静脉采血的实际操作不尽相同)因

此#本实验选取重庆市主城区
$*

所医院#以问卷调查的形式对

其检验科的静脉采血步骤进行调查#并对结果进行探讨分析#

以对各医院检验科静脉采血步骤提供指导)

A

!

资料与方法

A(A

!

一般资料
!

随机选取重庆市
0

个主城区的
$*

所医院检

验科#医院等级包括三级甲等
'&

所*二级甲等
1

所和专科医院

$

所)

A(B

!

调查内容
!

包括静脉采血方法*采血部位*消毒液的选

用*消毒手法*消毒与扎压脉带的先后顺序*扎压脉带的时间*

采血完毕后的处理等静脉采血的全过程操作)

A(C

!

调查方法
!

用自制调查问卷进行调查)

A(D

!

统计处理
!

用
.V<:>

将数据汇总#进行分析)

B

!

结
!!

果

B(A

!

采血方法
!

在接受调查的
$*

所医院中#选用真空采血器

法进行采血的医院有
$*

所#选用传统注射器法进行采血的医

院为
*

所)

B(B

!

消毒
!

消毒皮肤时仅用碘伏的医院有
)

所#先用碘伏后

用酒精的医院有
&1

所#仅用酒精的医院为
7

所#使用其他消毒

药物的医院为
'

所%消毒顺序由内向外的医院有
')

所#由外向

内的医院为
&

所#上下擦拭的医院为
&

所%当使用两种消毒液

进行消毒时#消毒手法为顺时针的医院有
'1

所#逆时针的医院

为
'

所#先顺时针后逆时针的医院有
'

所%先扎压脉带后消毒

的医院有
''

所#先消毒后扎压脉的医院有
)

所)

B(C

!

压脉带
!

扎压脉带位置距肘关节上方
&

$

$<@

的医院有

&&

所#

7

$

%<@

的医院
1

所#

%

$

&*<@

的医院
&$

所%压脉带末

端位置朝上的医院有
'6

所#朝下的医院有
$

所%扎压脉带时间

未超过
&@35

的医院有
')

所#超过
&@35

的医院有
'

所$血流

缓慢*抽血量大*血管滑脱*儿童哭闹不配合致采血困难等原因

所致采血时间延长&)

B(D

!

穿刺
!

穿刺时的进针角度为
&%t

$

$%t

的医院有
&1

所#

7%t

的医院有
&

所#平行进针的医院为
&

所#其他
&'

所%穿刺后

改变针头与皮肤角度的医院有
0

所#不改变的医院为
1

所#视

具体情况而定的为
&%

所$如根据抽血量的多少*血管是否易滑

动*血管脆性等情况而定&)

B(H

!

抽血完毕后的操作
!

按照松止血带
#

反折抽血软管
#

拔出

前针头
#

恢复抽血软管
#

拔出后针头进行的医院有
&1

所#按照

松止血带
#

拔出后针头
#

拔出前针头进行操作的医院有
)

所#按

照拔出后针头
#

拔出前针头
#

松止血带进行操作的医院有
1

所#

按照拔出前针头
#

拔出后针头
#

松止血带的医院为
*

所)

C

!

讨
!!

论

!!

所调查的
$*

所医院均选用真空静脉采血法进行采血#说

明此法得到广泛推广)其较以往的注射器采血有诸多优点!采

血针与输液头皮针相似#针头型号小#易于穿刺#可减少医源性

污染机会%采血量准确#可运用自动化传输系统传送血液#提高

工作效率#减少溶血现象发生'

7

(

)此外#真空静脉采血法也为

操作指南推荐的静脉采血操作方法#因此#该方法可继续作为

推荐方法供各级医院选用)对于静脉采血的部位#肘静脉血管

突出#易于穿刺#适用于所有的成年人)儿童的肘静脉血管较

细#且由于儿童不易配合等原因#使得肘静脉采血对于儿童来

说相对不易%而儿童的颈外静脉突出#易于穿刺#操作时间短#

是儿童采血常优先选择的部位#尤其适用于
*

$

$

岁儿童#因其

颈外静脉充盈度好#弹性好#相对粗直)由此可知#静脉采血部

位的选择在实际操作中应根据具体对象不同选用最适的方法#

成年人可首先选择肘静脉采血#儿童尤其是
*

$

$

岁儿童可选

择颈外静脉进行采血'

%

(

)

一半以上的医院在消毒时严格按照先用碘伏后用酒精的

步骤进行)碘伏有良好的消毒效果#而酒精可脱碘使得血管清

晰暴露并进一步消毒#因此增强了消毒效果#应被推荐使用)

少数医院采用单一消毒液$酒精或碘伏&消毒#也能达到较好消

毒效果#但单一使用碘伏消毒时血管不易清晰暴露#使得细而

深的血管更难定位'

1#6

(

)大部分医院消毒时由内向外进行#由

内向外可避免穿刺点外面的污染扩散到穿刺点处)采用两种

消毒液进行消毒时#大部分医院选择均按顺时针的手法进行消

毒)笔者认为#消毒时顺时针或逆时针进行与操作者个人习惯

有关#不对采血过程产生影响#可视操作者个人习惯而定)消

毒过程对静脉采血的质量保证有重要影响#采取正确的消毒方
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