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全自动血液分析仪与人工显微镜镜检白细胞分类的相关性'方法
!

收集该院
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份住

院及体检者全血标本!采用
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全自动血液分析仪对高&中&低浓度白细胞标本进行白细胞分类!计算仪器法的批内&

批间精密度!并与人工显微镜镜检白细胞分类结果进行相关性分析'结果
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全自动血液分析仪白细胞分类批内

及批间精密度均在允许范围内!且其白细胞分类结果与人工显微镜镜检结果具有良好的相关性!中性粒细胞&淋巴细胞&单核细

胞&嗜酸粒细胞相关系数分别为
$#%.7"

&

$#%$%/

&

$#7".$

&

$#7-7-

"

F

%

$#$/

%!但对嗜碱粒细胞的检测结果相关性差"

F

$

$#$/

%'

结论
!

V

O

;M@Q[*,/$$$

全自动血液分析仪进行白细胞分类具有快速&准确以及重复性好的优点!适用于批量血液标本白细胞分

类计数的筛查!但对于仪器有报警提示的血液标本则需要结合人工显微镜镜检!才能提高白细胞分类的准确性'
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白细胞分类是血细胞分析中不可缺少的检验项目#具有广

泛的临床意义(人工显微镜镜检法被视为测定白细胞分类的

-金标准.
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#但操作繁琐#操作者需要有丰富的血液学检验技

术#而且不同检验人员之间随机误差大#不适于批量血液标本

的检测(随着医学检验的不断发展#各种型号的多参数全自动

血细胞分析仪应用于临床#不但为临床提供了多种参数系统及

快捷的检验报告#而且代替了繁琐的手工操作#减少了操作过

程中的人为误差#提高了白细胞分类的质量和工作效率(为探
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全自动血液分析仪测定白细胞分类的准确

性#本文对
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全自动血液分析仪与人工显微镜

镜检白细胞分类的结果进行相关分析#现报道如下(
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资料与方法
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一般资料
!

来自本院住院和健康体检者共
!$$

例(其中

住院患者
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例#健康体检者
/"

例%男
/%

例#女
6!

例#年龄
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岁#平均$
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仪器与试剂
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全自动血液分析仪及
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全自动推片染片机由日本东亚公司生产%德国莱卡显微

镜(
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原装配套试剂由日本东亚公司提供%瑞

氏染液由台湾贝索公司提供%乙二胺四乙酸二钾$
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真空采血管由山东威高公司提供(
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全自动血

液分析仪原装配套质控品$批号
6886$7!!
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检测方法
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所有受试者清晨空腹抽取
"MT

肘静脉血于

*0=2,U

"

抗凝真空采血试管中(检测前需用原装质控品进行

室内质量控制#确保仪器性能符合规定要求(将血液标本轻轻

颠倒混匀#室温下
"D

内严格按照仪器说明书操作完成检测(

同时进行显微镜下白细胞分类计数#每份标本按/全国临床检

验操作规程0中的要求由
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全自动推片染片机

制备
"

张厚薄适宜的血片并染色(由
"

名从事血液检验多年#

具有中级职称的检验人员采用双盲法在油镜下使用-城墙式.

移动法在血膜的体尾交界处计数白细胞)

8

*

#白细胞分类计数参

照美国临床实验室标准化委员会$

1((TV

&

&"$2

文件规定的

方法进行每张血片计数
"$$

个细胞#镜下观察中性粒细胞
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&'嗜碱性粒细

胞$
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&'单核细胞$
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&#同时注意观察异常细胞及其形态

的改变#按照其形态特征进行分类计数后#计算各类细胞所占

百分比的均值(取
"

名检验师计数结果的均值与
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的检验结果进行比对分析(
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精密度试验

?#B#?

!

批内精密度
!

取白细胞总数$高'中'低&值不同的抗凝

静脉血各
!

份#在相同条件下各连续测量
!$

次#分别计算出白

细胞分类计数的均值和变异系数$
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批间精密度
!

取定值质控品
!

支$批号
6886$7!!

&#在

每天同一时间相同条件下各检测
!

次#连续监测
"$L

#计算出

白细胞分类计数的均值和
0U

(
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统计学处理
!

采用
V3VV!%#$

软件进行数据处理及统计

学分析#计算回归方程#
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为
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种方法相关性好(白细

胞分类计数以人工显微镜镜检为标准#与仪器法进行比较

分析(
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全自动血液分析仪的精密度
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批内精密度计算
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型全自动血液分

析仪对白细胞分类具有良好的批内精密度#见表
!
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表
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型全自动血液分析仪批内精密度

项目
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型全自动血液分

析仪对白细胞分类具有良好的批间精密度#见表
"
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表
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型全自动血液分析仪批间精密度

项目
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种检测方法白细胞分类结果相关性
!
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型全自动血液分析仪与人工显微镜镜检法对白细胞分类计数

有较好的相关性#见表
8

(

表
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种检测方法白细胞分类结果相关性%

$h!$$

&

项目 回归方程 相关系数$
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!仪器分类结果%

+

!人工显微镜镜检分类结果(

A

!

讨
!!

论

V

O

;M@Q[*,/$$$

全自动血液分析仪在白细胞分类上应用

半导体激光流式细胞技术结合核酸荧光染色技术#半导体激光

照射在经鞘流技术处理的细胞上#检测其物理及化学物质#根

据每个细胞所产生的
8

种信号来鉴别细胞类别(前向散射光

$

_V(

&信号可反映细胞体积大小#侧向散射光$

VV(

&信号可反

映细胞的颗粒和细胞核等内含物的信息#侧向荧光$

V_T

&强度

信号则用于分析细胞内脱氧核糖核酸$

012

&和核糖核酸

$

412

&的浓度)

6,/

*

(

白细胞分类计数的
"

个通道均采用激光和鞘流进样相结

合的方式进行测定(

0Y__

通道 主 要 计 数
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E

D

'

)><>

'

*>;

(

4

轴表示
V_T

强度#

+

轴表示
VV(

强度(白细

胞"
+C;>

通道是专门用作检测
+C;>

和白细胞计数的通道#

4

轴

表示
_V(

#

+

轴表示
VV(

(

"

种通道相结合可以准确地进行白

细胞计数及分类(

本研究显示#
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全自动血液分析仪白细胞

分类的批内和批间精密度检测结果均符合要求#表明
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全自动血液分析仪分类计数重复性好#精密度

高(
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全自动血液分析仪白细胞分类结果与显

微镜法结果对比显示#两者
1@JA

'

T

O

M

E

D

'

*>;

具有较好的相关

性$

8

分别为
$#%.7"

'

$#%$%8

'

$#7-7-

&#

)><>

的相关性稍差

$

8

为
$#7".$

&#可能由于
)><>

接近
T

O

M

E

D

区域#容易受到大

颗粒
T

O

M

E

D

'异型
T

O

M

E

D

以及高比例的
T

O

M

E

D

影响而有一定

差异(

+C;>

的相关性差$

8

为
$#/-"!

&#由于
+C;>

在外周血数

量少并且分布不均#人工只计数
"$$

个细胞#所见视野有局限#

而仪器分析数量大$

!

万个以上&#因此即使是小的偏差也可能

导致仪器法和人工显微镜镜检分类的一致性较差(另外当

1@JA

胞质内出现颗粒增多'增粗及空泡等病理改变时#仪器对

细胞的分辨率也会降低(

综上所述#
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全自动血液分析仪白细胞分

类具有良好的性能#测定结果准确可靠#重复性好#适用于对大

批量血液标本进行白细胞分类计数的筛查#在一般情况下#不

再进行显微镜涂片镜检或人为计数(由于细胞形态学随意性

较大#不能提供形态学变化的相关信息(先进的仪器对于某些

细胞也难以识别#如白血病细胞'异型
T

O

M

E

D

等)

-

*

#从而干扰

其他细胞分类计数(因此仪器法白细胞分类在形态学方面仍

只是一种过筛手段#过分依赖仪器而忽略人$下转第
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&(',2N

与
&(',412

的检测结果比较
!

"/7

例患者

标本中#

&(',412

的检测结果阳性
7-

例(其中
&(',2N

与

&(',412

的检测结果均为阳性
..

例#
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目前#检测丙型肝炎感染最常规的实验方法是
*TYV2

'
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和
&(',H2
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等检测法(

&(',2N

是目前诊断丙型

肝炎应用最为广泛的检测项目#作为机体特异性免疫应答的产

物#可以间接反映丙型肝炎病毒感染的情况(

&(',2N

检测

操作简便#结果稳定#适合于丙型肝炎感染的初次筛查#也适用

于高危人群的筛查(但其检测-窗口期.长#约为
.$L

左右#不

能及时反映丙型肝炎的早期感染#处于-窗口期.的患者容易被

漏诊(还有一些丙型肝炎感染者免疫力低下#或者经免疫抑制

剂治疗后不产生
&(',2N

#也有可能造成漏诊(并且
&(',

2N

是非中和性抗体#作为
&('

感染的标志#在机体内可维持

!$

年#不能区分既往感染与新近感染)
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(因此#

&(',2N

检测

有一定的局限性#甚至容易出现假阳性及假阴性)
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&(',H2

B

是近年来发展迅速的丙型肝炎感染诊断指标#

较
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的检出时间缩短#一般可提前
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#平均为
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检测对丙型肝炎病毒的早期感染患者#

以及自身免疫功能紊乱#不能产生
&(',2N

的患者具有重要

价值)
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(并且作为丙型肝炎病毒早期感染指标#几乎与
&(',

412

同时出现(因此#在不具备
&(',412

检测条件的基层

实验室开展
&(',H2

B

检测是比较好的筛查方法)
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(另外#据

有关文献报道#
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B

阳性样品中#

&(',412

的阳性率为

7/5

以上#两者之间密切相关)
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(本研究表明
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度与灵敏度均较高#与
&(',412

检测结果差异无统计学意

义$
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&#也证实了以上观点(因此#

&(',H2

B

检测在一

定程度上可以弥补
&(',2N

检测的不足(

&(',412

是目前临床上判断丙型肝炎感染#抗病毒治疗

效果评价的重要实验室手段#在机体感染
&('.

$

!6L

即可

被检测到(

&(',412

可以反映丙型肝炎病毒复制及其传染

性#还可用于抗病毒治疗的疗效评估)

%

*

(但其检测技术复杂#

影响因素较多#实验条件要求高#且检测费用也相对较高(对

于开展丙型肝炎病毒筛查有一定局限(且通过本研究结果发

现#

&(',2N

阴性中
&(',412

阳性只有
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阴性中
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阳性只有
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&(因此

在所有检测人群中全都进行
&(',412

检测可能会浪费大量

的医疗资源(

综上所述#

&(',H2

B

和
&(',412

检测具有高度一致

性(

&(',2N

和
&(',H2

B

联合检测#可以有效缩短丙型肝炎

-窗口期.#适合大规模筛查#降低漏诊率(必要时#再对患者进

行
&(',412

检测#对丙型肝炎的诊断和治疗具有重要意义(
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色质'胞质的颜色及有无颗粒等情况综合分析的结果#是比较

经典的形态学分类法(因此在实际工作中对于白细胞散点图

有异常报警提示时一定要结合显微镜镜检分类#才能保证分类

结果的准确性(
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