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评价
X*9

#

*SX

#

W\*

计数#

')Y9Q

在急#

慢性感染性疾病中的对比应用

崔晓梅

"天津市滨海新区汉沽中医医院检验科!天津
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要"目的
!

评价联合检测降钙素原"

X*9

%(

*

反应蛋白"

*SX

%(白细胞"

W\*

%(中性粒细胞百分比"

')Y9Q

%在急(慢性

感染性疾病中的诊断价值&方法
!

选取
"&!/

年
!

!

3

月收治的糖尿病患者"除外急性感染%

!3"

例"糖尿病组%!外科急性感染患

者"包括烫伤感染(急腹症患者%

$"

例"外科急性感染组%!以及体检健康者
!!&

例"健康对照组%!采用散射比浊法检测各组
*SX

水

平!双抗体夹心免疫层析法检测
X*9

水平!全自动血细胞分析仪检测
W\*

计数及
')Y9Q

&结果
!

糖尿病组患者与健康对照

组
X*9

和
*SX

水平(

W\*

计数及
')Y9Q

比较差异均无统计学意义"

!

#

&#&3

%&与健康对照组比较!外科急性感染组患者

X*9

和
*SX

水平(

W\*

计数及
')Y9Q

均增高!比较差异均有统计学意义"

!

%

&#&3

%&结论
!

急性感染性疾病患者
X*9

和

*SX

水平(

W\*

计数及
')Y9Q

升高更明显!更有诊断价值&
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反应蛋白$

*SX

&是判断组织损伤的敏感指标#在损伤

的
$

!

,@

内#血清
*SX

水平迅速升高#并在
/,

!

8"@

达高峰)

健康人血清
*SX

中含量极微#当有急性炎症,创伤和冠心病时

*SX

会升高'

!

(

)降钙素原$

X*9

&在健康人血清中水平极低#

几乎不能被检测到#其体内稳定性良好#不受外伤,激素的影

响#感染
"@

后#

X*9

浓度增高#

"/@

达高峰#

8"@

开始下降#炎

症消退后恢复至正常水平'

"

(

)白细胞$

W\*

&作为免疫系统的

一部分#可以帮助身体抵抗传染病及外来物#其作为免疫细胞#

在机体发生炎症或其他疾病时#血液内的
W\*

总数或细胞分

类百分比可发生变化'

%

(

)本研究对比检测
X*9

,

*SX

,

W\*

及

中性粒细胞百分比$

')Y9Q

&在急,慢性感染性疾病中的水

平#对比分析如下)
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一般资料
!

"&!/

年
!

!

3

月汉沽中医医院内科收治的糖

尿病患者
!3"

例设为糖尿病组#年龄
3,

!

8"

岁#平均患病时间

约
4

年$除外急性感染&%外科急性感染患者
$"

例$包括烫伤感

染,急腹症患者&设为外科急性感染组%查体科正常体检的健康

人群
!!&

例设为健康对照组#年龄
/!

!

$"

岁)

B#C

!

方法
!

所有受试者晨起后抽取空腹静脉血
!#,2+

#置于

含有乙二胺四乙酸二钾$

)R9.-c

"

&的抗凝管中#充分混匀#分

组平行测定
X*9

与
*SX

水平,

W\*

计数及
')Y9Q

)

X*9

检测采用双抗体夹心免疫层析法#仪器为
YX9-%.

型上转发

光分析仪%

*SX

检测采用散射比浊法#仪器为普门
X.-4&&

特

定蛋白分析仪%

W\*

计数,

')Y9Q

检测使用
(
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72;L

公司

9̂-/&&&6

全自动血液分析仪)原装厂家试剂均与仪器配套)

质控品采用原厂与伯乐两种)严格按照仪器与试剂操作说明

进行检测)
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统计学处理
!

采用
(X((!4#&

统计软件进行数据处理与

统计学分析%计量资料以
Fa<

表示#组间比较采用
6

检验%以
-

n&#&3

为检验水准#

!
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&#&3

为差异有统计学意义)
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结
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果
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糖尿病组与健康对照组各指标比较
!
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例糖尿病患者
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水平为
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*SX

水平为
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!%

,#& 2

1

"

+

#

W\*
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4#3&
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!

8&#&Q

%

!&

例
*SX

水平在
,#&
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!3#&&
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8!#&Q
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)检测结果显示#多数患者
X*9

,

*SX

,

W\*

计数,

')Y9Q

的检测结果在正常范围内)糖尿病组
X*9

,

*SX

,

W\*

计数及
')Y9Q

与健康对照体组比较差异均无统

计学意义$
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*SX
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计数

$
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#
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#

&#&3

#
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W\*

计数,

')Y9Q

均高于健康对照组#比较差异均有统计学

意义$
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比较$
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组别
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X*9

$

0

1

"

2+
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*SX

$

2

1

"

+
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计数

$

d!&

4
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+
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')Y9Q

外科急性感染组
$"&#/3a&#"!88#!a!!#,!"#%a%#88 88a%#!

健康人对照组
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!!
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D

!

讨
!!

论

*SX

的相对分子质量为
!&3d!&

%

#是
*

球蛋白的一种#主

要通过经典途径激活补体#消耗补体#释放炎性介质发挥功

能'

/

(

)同时也有促进黏附和吞噬细胞反应#加快细胞溶解的功

能'

3

(

)

X*9

是一种新的炎性介质#是
!44$

年开展起来的用于

检测细菌感染所致炎性反应的较好指标之一#在病毒感染,肿

瘤,自身免疫性疾病及局部感染患者#

X*9

水平维持在正常范

围内或者有轻度升高)随着感染性疾病严重程度的增加#

X*9

水平也明显升高#经有效抗菌药物治疗后#

X*9

水平迅速下

降#与患者的预后相关'

$

(

)机体发生炎症或其他疾病都可引起

W\*

总数及各种
W\*

的百分比发生变化#因此检查
W\*

总

数及
W\*

分类计数成为辅助诊断的一种重要方法)急性细

菌性感染
W\*

计数会迅速升高#并且与感染程度呈正比)

本研究结果显示#糖尿病患者与健康对照组
X*9

,

*SX

,

W\*

,

')Y9Q

比较差异均无统计学意义$

!

#

&#&3

&)这可能

因为糖尿病患者大多数属于慢性疾病'

8

(

#少数患者由于存在潜

在的局部炎症#有升高的趋势但升高不明显)此外#与健康对

照组比较#外伤急性感染患者
X*9

,

*SX

,

W\*

,

')Y9Q

均升

高$

!

%

&#&3

&#这可能是由于外伤感染和急腹症等存在炎症表

现#导致各项指标有明显的增高)

综上所述#联合检测
X*9

,

*SX

,

W\*

,

')Y9Q

在临床诊

断中能提供有力的诊断依据#适合急,慢性感染性疾病的鉴别

诊断与追踪治疗)
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要"目的
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探讨血糖仪与生化分析仪检测血糖水平的适宜比对试验方法!以客观准确地评估床旁血糖仪的准确性&

方法
!

采集糖尿病患者静脉血!采用日立
8$&&

生化分析仪测定血清与血浆的血糖水平!采用强生血糖仪"稳定型%测定全血血糖

水平!比较分析血清与血浆!以及血浆与全血标本所测血糖水平的差异&采用
.\̂ $&

五分类血液分析仪测定红细胞比容
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%!分析不同
V*9

对血糖仪所测全血血糖水平的影响&于采血后
&

(

%&

(

$&260

分离血浆测定血糖水平!分析不同时间间隔

对血糖测定的影响&结果
!

血清与血浆所测血糖水平比较差异无统计学意义"

!
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&#&3

%$全血血糖水平低于血浆血糖水平!差异

有统计学意义"

!
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&#&3
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V*9

为
&#"

!

&#/

时!血糖仪与生化分析仪所测血糖水平相差不超过
!&Q

$

V*9

以
&#%

为中心!

V*9

越小!正偏倚越大!

V*9

越大!负偏倚越大$

V*9

%

&#"

或
V*9

#

&#/

时经公式校正后相差小于
!!Q

&不同血糖水平单位时间内

血糖下降绝对值相对稳定!平均每小时下降
!#"!22:?

'

+

!平均每分钟下降
&#&!422:?

'

+

&结论
!

血糖比对试验中!血糖仪宜选

取全血标本!生化分析仪宜选取血浆标本!并在
%&260

内完成比对试验&

关键词"床旁血糖仪$
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近年来#床旁血糖仪在临床的应用得到了快速的发展#其

准确性也越来越受到重视)为此#国家质量监督检验检疫总局

"&&$

年颁布了*体外诊断检验系统自测用糖监测系统通用技

术条件+

'

!

(

#其中对床旁血糖仪的准确度提出了规范性要求)

各省也据此要求床旁血糖仪必须与生化血糖作比对#以保证其

准确度)比对试验由于实际条件的限制#试验结果并不理想#

甚至同一台血糖仪在不同医院得出不同结果)归纳起来有以

下几个关键影响因素!$

!

&比对物#即采用血糖仪检测时对全

血,血浆,血清标本的选取#采用生化仪检测时对血清或血浆标

本的选取%$

"

&采用血糖仪检测时红细胞比容$

V*9

&对血糖测

定水平的影响%$

%

&完成比对试验的时间可造成影响#血糖仪较

多的医院不能在规定时间内完成试验#或者因特殊原因超出规

定的比对时间)笔者从以上几个重要因素进行探索#旨在寻找

更科学的比对试验方法)

B

!

材料与方法

B#B

!

标本来源
!

所有血液标本均采自桂林市中医医院糖尿病

-
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国际检验医学杂志
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