
本研究结果显示#腹泻组
+>

元素略高于对照组#但差异

无统计学意义$

E

$

#6#T

%#

e2

*

+@

*

L

E

*

S.

元素明显低于对照

组#差异有统计学意义$

E

%

#6#T

%)对照组儿童
+>

*

+@

元素随

年龄增长呈下降趋势#

e2

*

S.

元素呈升高趋势#与文献'

;

#

!"

(

报道一致#说明随着年龄的增长儿童
e2

*

S.

元素缺乏得到改

善#日常生活中应注意
+@

元素的补充#以增强儿童免疫力#预

防各类感染性疾病的发生)

综上所述#正常情况下#人体内各种元素处于相对稳定的

平衡状态#其浓度变化可造成体内各类酶的活性受到抑制#免

疫功能下降#消化功能紊乱#儿童容易发生腹泻)腹泻患儿存

在
+>

*

e2

*

+@

*

L

E

*

S.

元素的代谢紊乱#对于腹泻儿童及时检

测各元素水平#根据各元素的缺乏情况有计划*合理地予以补

充#可激发和提高机体免疫功能#尽快修复受损的胃肠黏膜#改

善胃肠吸收功能#有效缓解腹泻症状#缩短治疗周期)
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"山东省交通医院检验科!山东济南
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要"目的
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血细胞分析仪的主要性能$方法
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通过本底检测&准确度&精密度&携带污染率&线性范围

及
-Q+

分类的重复性&正确度&异常标本的报警等试验对
L'V)%<<<K

血细胞分析仪性能进行验证$结果
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血细胞

分析仪的本底值低!

-Q+

&

,Q+

&

a3

&

a+=

&

*[=

的批内&批间精密度均在允许范围以内!携带污染率低!准确度高!线性范围良好!

-Q+

分类与显微镜分类的相关性随细胞种类有差异$结论
!

L'V)%<<<K

全自动血细胞分析仪各方面性能良好!符合实验室血

细胞分析仪的性能要求!适用于临床血细胞分析的检验$

关键词"血细胞分析仪%
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精密度%
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准确度%
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携带污染率%
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线性范围
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全自动血细胞分析仪是由日本光电公司生产

的多功能*多参数*全自动血细胞分析仪器#该仪器应用流式细

胞技术和电阻抗技术的双重原理进行血细胞计数#并可对幼稚

细胞*异形淋巴*有核红细胞及血小板聚集等多种异常情况进

行报警和提示#具有检测速度快*标本需要量少*检测项目全*

自动化程度高*操作维护简便等特点)按照新版
+R&P)+[;$
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,医学实验室质量和能力认可准则-
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#参考有关资料'
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结合实际工作#笔者对本院的
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全自动血细胞分析

仪检测白细胞$

-Q+

%*红细胞$

,Q+

%*血红蛋白$

a3

%*血小板

$

*[=

%*红细胞压积$

a+=

%等主要项目进行性能评价#现将结

果报道如下)
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材料与方法
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!

收集本院门诊和住院患者不同浓度范围内标

本进行检测)

B6C

!

仪器与试剂
!

日本光电公司生产
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全自动血

细胞分析仪#以及配套试剂和配套质控品)

B6D
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本底计数

B6D6B
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本底计数检测要求
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血细胞分析仪本底计数各参数的
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验证方法
!

用稀释液作为标本在分析仪上连续检测
$

次#

$

次检测结果的最大值应在允许范围内)

B6E

!

精密度评价

B6E6B

!

批内精密度
!

取浓度分别处于正常和病理水平的新鲜

临床标本#按照相同的检测方法#同批次内检测相同的
<!

份混

合新鲜临床标本)剔除第一个数据#记录后
<#

次结果并计算

+
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均值*标准差和批内变异系数$

)W

%)

B6E6C

!

批间精密度
!

取浓度分别处于正常和病理水平的室内

质控品#连续检测
<#D

)记录结果#计算均值*标准差和批间精

密度
)W

)

B6E6D

!

结果判断
!

批内*批间精密度要求相应范围内#见表

!

)批内精密度
)W

&

!

"

;

室间质量评价标准$

'i&

%#批间精密

度
)W

&

!

"

$'i&

#各检测项目批内及批间精密度若符合以上

标准#代表验证通过#可以进行该项目常规检测)若不符合#需

进一步分析仪器的批内和批间精密度与厂家给出的相关精密

比较差异有无统计学意义#并联系生产厂家查找可能的原因)

表
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精密度判定标准$
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参数
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准确度
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根据原卫生部临检中心室间质评结果对血细胞

分析项目进行准确度评估#成绩
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分的在
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以上者即为

验证通过)
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携带污染率

B6T6B

!

试验方案
!

取高浓度血液标本#混合均匀后连续检测

$

次#检测值分别为
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*
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*
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&再取低浓度血液标本#连续检

测
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次#检测值分别为
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)按下列公式计算携带污染

率!携带污染率$
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要求
!

各参数携带污染率结果必须符合相关要求'
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B6T6D

!

临床标本的要求
!

不同检测项目所选高*低浓度标本

的浓度水平应符合相关要求#见表
<
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表
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携带污染率验证标本的浓度要求
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线性范围
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试验方案
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收集临床上各参数的高值标本$也可以用

商业线性品替代%#要求高值越接近仪器线性高限越好#使用配

套稀释液分别按照
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*
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的浓度进行

稀释#每个浓度测试
$

次#取测试均值#将测试均值与理论值进

行比较#计算
3

< 和回归方程式)

B6U6C
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判定标准
!
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#67T

#斜率在
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范围内#则

判断为线性范围验证通过)
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-Q+

分类的鉴定

B6X6B
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重复性
!

取
!

份抗凝血在
L'V%<<<K

重复检测
!#

次#计算
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值)

B6X6C

!

正确度
!

取
<#

份住院患者的抗凝血分别在
L'V

%<<<K

仪器上检测#每份标本重复检测
<

次取均值)同时每份

血液标本推
<

张符合质控要求的血片#染色后由
<

位有经验的

技师在体尾交界处进行
-Q+

分类#分为中性粒细胞*淋巴细

胞*单核细胞*嗜酸性粒细胞和嗜碱性粒细胞#每张血片油镜分

类计数
<##

个
-Q+

#共计
;##

个
-Q+

取均值#再与
L'V

%<<<K

仪器的
-Q+

分类值进行比较)以
L'V%<<<K

仪器

-Q+

分类值为
,

轴*显微镜
-Q+

分类值为
G

轴#进行线性回

归#计算
<#

份非白血病标本
<

种方法的
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结果)

B6X6D
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异常细胞的检测
!

取
;#

份显微镜下
-Q+

分类异常

血液标本#将这些标本在
L'V%<<<K

仪器上检测#检测是否有

相应报警信息)

B6Y
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统计学处理
!

采用
'HA.4<##"

软件进行数据处理#计算#

并作图#对每一指标的检测结果分别计算平均值$

:

%*标准差

$

?

%#线性验证计算回归方程
=

f@O3:

和相关系数)
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果

C6B

!

本底值
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用稀释液作为标本在分析仪上连续检测
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精密度
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#各检测项目批内及批间精密度均符合标准#精密度

试验验证通过)见表
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&

*[=

!

=

f

#67"T!:O!T6#T$

)

表
8

!!

L'V)%<<<V

线性范围

参数 线性范围 斜率
H

<

-Q+

$

!̀#

7

"

[

%

#

)

"86## #67%8% #677<8

,Q+

$

!̀#

!<

"

[

%

#

)

86!< #677%$ #677"T

a3

$

E

"

[

%

#

)

!"#68" #67"7T #67778

a+= #

)

TT6"$ #6777T #677";

*[=

$

!̀#

7

"

[

%

#

)

"%!68" #67"T! #677%8

C6T

!

-Q+

分类的鉴定

C6T6B

!

重复性
!

!

份抗凝血重复检测
!#

次#中性粒细胞*淋

巴细胞*单核细胞*嗜酸性粒细胞和嗜碱性粒细胞重复检测的

)W

分别为
!67$̂

*

!6T!̂

*

86;"̂

*

%67!̂

和
!767%̂

)

C6T6C

!

正确度
!

以
L'V%<<<K

仪器
-Q+

分类值为
g

轴*显

微镜
-Q+

分类值为
X

轴#进行线性回归#中性粒细胞!

=

f

#67%T8:O76!$!7

#

3f#67%%"

&淋巴细胞!

=

f!6#$;:N

;6T;!<

#

3f#67"T%

&嗜酸性粒细胞!

=

f#67$77:N#6!##;

#

3f#6%$!7

&单核细胞!

=

f#6%;$$:O!688<$

#

3f#6%"%"

&嗜

+

%7$

+
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<#!8

年
<

月第
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卷第
$

期
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!
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碱性粒细胞!

=

f#6%7%":O#6#8<

#

3f#6;$!7

)

C6T6D

!

异常细胞的检测
!

;#

份显微镜下
-Q+

分类异常血标

本中#异型淋巴细胞比例增高$

"̂

)

<T̂

%

8

份*严重感染和肿

瘤放化疗中出现核左移$晚幼粒细胞
!̂

)

"̂

%

!;

份*白血病

初诊
<#

份)这些标本在
L'V%<<<K

仪器上检测#异型淋巴细

胞比例升高#严重感染和肿瘤放化疗中出现核左移的标本既有

-Q+

散点图异常#又有报警提示&有幼稚细胞的白血病标本均

有
!

个或"和多个报警提示及异常散点图显示)

D

!

讨
!!

论

选择性能良好的检测系统是保证患者检测结果可靠性的

前提'

"

(

)根据美国临床实验室改进法案修正案$

+[U&h%%

%规

定#参加认可的实验室#在开展某一检测项目前#需提供并保留

相关的方法学验证实验数据'

%

(

)本实验室参考相关资料#对

L'V)%<<<K

全自动血细胞分析仪主要性能进行验证)

通过本次试验表明#

L'V)%<<<K

全自动血细胞分析仪本

底计数均在允许范围内)高*中*低浓度的标本批内精密度均

小于
!

"

;'i&

#批间精密度均小于
!

"

$'i&

#说明仪器的重复性

良好#这是进行其他方法学验证的前提)本试验采用室间质评

的数据作为评价检测结果准确性的标准#各检测项目结果均在

室间质评的允许范围内#说明该仪器测得结果准确可靠)携带

污染率是反映高值标本对低值标本检测结果影响程度的指标#

本次试验各检测项目的携带污染率均在规定的允许范围内)

-Q+

*

,Q+

*

a3

*

a+=

*

*[=

线性良好#各检测参数在各稀释度

时的实测值与理论值之间密切相关$

3

$

#67T

%)对
-Q+

分类

进行验证的结果表明#中性粒细胞*淋巴细胞检测的重复性好#

单核细胞*嗜酸性粒细胞重复性较好#而嗜碱性粒细胞重复差#

可能与其在血中数量太少#计数误差大有关)显微镜
-Q+

分

类与仪器
-Q+

分类对比#中性粒细胞*淋巴细胞相关性较好

$

3

$

#67"

%#单核细胞*嗜酸性粒细胞*嗜碱粒细胞
3

小#可能与

单核细胞在血涂片中分布不均匀#嗜酸性粒细胞*嗜碱粒细胞

数量少有关)仪器异常细胞报警功能真阳性率高#可结合复检

规则做好镜检复查工作#基本不影响临床医生对结果的判断)

日本光电
L'V)%<<<K

全自动血细胞分析仪采用电阻抗

法进行细胞计数#使用流式细胞技术进行
-Q+

分类)仪器使

用简单直观的触摸屏操作#自带质控程序#试剂用量少#成本

低)经过验证表明该仪器空白值低*准确度高*精密度好*携带

污染率低*线性好#

-Q+

分类的重复性及正确度较好#报警信

息真阳性率高)

综上所述#

L'V)%<<<K

全自动血细胞分析仪性能良好#可

对批量标本快速准确处理#能较好地满足实验室需求)

参考文献

'

!

( 中国合格评定国家认可委员会
6UP]!T!%7<#!<

医学实验室质量

和能力认可准则'

P

(

6

北京!中国合格评定国家认可委员会#

<#!<6

'

<

( 中华人民共和国卫生部
6-P

"

=;#8)<#!<

临床血液学检验常规项

目分析质量要求'

P

(

6

北京!中华人民共和国卫生部#

<#!<6

'

$

(

R@0:52@4+5??:00..F51+4:2:A@4[@351@051

B

P0@2D@1D/6'*!T)&

Y/.1D.?52/01@0:525F

I

.1F51?@2A.F51

I

1.A:/:52@2D@AA>1@A

B

'

P

(

6-@

B

2.

#

*&

#

YP&

!

R++[P

#

<##!

!

!)!T6

'

;

(

R@0:52@4+5??:00..F51+4:2:A@4[@351@051

B

P0@2D@1D/6'*8)&')

C@4>@0:525F0G.4:2.@1:0

B

5F

M

>@20:0@0:C.?.@/>1.?.20

I

15A.D>1./

!

@/0@0:/0:A@4@

II

15@AG

'

P

(

6-@

B

2.

#

*&

#

YP&

!

R++[P

#

<##$

!

!);"6

'

T

(

R@0:52@4+5??:00..F51+4:2:A@4[@351@051

B

P0@2D@1D/6'*!#)&<*1.)

4:?:2@1

B

.C@4>@0:525F

M

>@20:0@0:C.A4:2:A@44@351@051

B

?.0G5D/

#

@

I

)

I

15C.D

E

>:D.4:2.

'

P

(

6<2D.D6-@

B

2.

#

*&

#

YP&

!

R++[P

#

<##<

!

!);"6

'

8

( 张莉#吴炯
6

医学检验检测系统应用前的性能评价'

Z

(

6

检验医学#

<##8

#

<!

$

8

%!

T8#)T8$6

'

"

( 杨有业#张秀明
6

临床检验方法学评价'

L

(

6

北京!人民卫生出版

社#

<##%6

'

%

(

W.

I

@10?.205Fa.@40G@2Da>?@2P.1C:A./

#

+.20.1/F51L.D:A@1.

q L.D:A@:DP.1C:A./6L.D:A@1.

#

?.D:A@:D@2D+[U&

I

15

E

1@?/

&

1.

E

)

>4@0:52/:?

I

4.?.20:2

E

0G.A4:2:A@44@351@051

B

:?

I

15C.?.20@?.2D)

?.20/5F!7%%

$

+[U&

%

))a+S&6S:2@41>4.J:0GA5??.20

I

.1:5D

'

Z

(

6S.D.1@4,.

E

:/0.1

#

!77<

#

T"

$

;#

%!

!#T)!#"6

$收稿日期!

<#!T)!!)<#

%

0

!

共同第一作者)

!

#

!

通讯作者#

')?@:4

!

T8$%7%"T%

-MM

6A5?

)

!临床研究!

来宾市兴宾区婚检女性白带检测结果分析
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!张金莲!张三萍!陈世新

"来宾市妇幼保健院!广西来宾
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!!

摘
!

要"目的
!

了解该地区参加婚检女性阴道感染情况!为婚育卫生指导提供科学依据$方法
!

对参加婚检的女性常规用棉

签拭取白带"经期除外#!做白带常规检测$结果
!

<#!#

)

<#!;

年全区参加婚检女性
;%7$#

例!检测白带者
$78<8

例!白带检测

率
%#677̂

$检
!

滴虫感染
7T

例!检
!

率
#6<;̂

%检
!

真菌感染
<#7$

例!检
!

率
T6<%̂

$结论
!

婚检女性常规检测白带!可了解

婚检女性生殖道感染一般情况!从而进行有效的婚育指导$

关键词"婚检女性%

!

白带检测%

!

阴道感染

!"#

!
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文献标识码"
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文章编号"
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#

#$)#$77)#$

!!

来宾市兴宾区人口近
!##

万#其中少数民族人口占
%#̂

#

农村居民占
7#̂

以上)为提高
#

生人口素质#预防
#

生缺陷

发生#

<##%

年以来#来宾市兴宾区在全区开展.免费婚检服

务/#并将女性白带常规检测列为婚检常规辅助检查项目)现

将全区
<#!#

)

<#!;

年接受婚检女性白带检测结果报道如下)

B

!

资料与方法

B6B

!

一般资料
!

<#!#

)

<#!;

年兴宾区参加婚检的女性$经期

女性不检测%共
;%7$#

例#其中
$78<8

例女性均进行阴道分泌
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