
作者简介!任彦松#男#检验师#主要从事临床检验研究'

!

#

!

通讯作者#

-3AF),

!

"!;%%%:&##"

!

"$&6*+A

'

!论
!!

著!

大红细胞率在成人巨幼细胞性贫血诊断中的应用

任彦松!王立成!夏永辉#

"中国医学科学院血液病医院临床检测中心!天津
&###%#

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨大红细胞率"

AF*@+̂ 8

#在成人巨幼细胞性贫血诊断中的价值%方法
!

根据目前国内对巨幼细胞性贫

血$再生障碍性贫血$骨髓异常综合征的成人诊断标准!分别将
&!

例巨幼细胞性贫血的成人患者设为设为
4

?

0

组!将
&!

例再生

障碍性贫血的成人患者设为
00

组!将
&!

例骨髓异常综合症的成人患者设为
4.Y

组&将
"$!

例健康成人设为健康组%对
9

组进

行全血细胞分析得出
AF*@+̂ 8

$白细胞"

2̀5

#$血小板"

1V/

#$平均红细胞体积"

45W

#的检测结果!进行正态分布分析$非参数

检验两独立样本检验中的
4FBB3̀ I)HBG

N

O

检验及受试者工作特征曲线"

ê5
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ê5

曲线分析 使用
Y1YY";6#

统计软件非参数法构建

ê5
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