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质控图假在控原因!进一步完善室内质控方法!保证检测结果的准确性&方法
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用超纯水'蒸馏

水复融校准品!建立校准曲线!检测质控品'校准品'标本血清!以病人数据均值质控法#
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质控法比较!查找和分析假在

控原因&结果
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的钙!造成校准品和质控品的污染!致使蒸馏水复融校准品的校准值
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异常!引起血

清标本结果异常及
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质控法的假在控&结论
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质控法的假在控情况发生时!自身无法检出!工作中除结合其他质控法外!努

力做好标本检测结果的审核环节!以保证报告的准确性&
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假在控指质量控制方法对有误差的分析做出了在控判断+

作为一种质控结果状态#在只应用
13S

一种质控方法的条件

下#当假在控发生时#依靠所使用的
13S

质控技术不能做出正

确的判断#需结合其他质控方法进行联合质控#以保证标本的

检验质量+笔者工作中遇到血清总钙项目室内质控假在控的

情况#现报道如下+
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资料与方法
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一般资料
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假在控当日的患者血清标本&从假在控前一

日起向前连续
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个工作日#每日所有的血清标本总钙检测结

果的均值&从假在控前一日起向前连续
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个工作日的
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室

内质控结果+
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生北控公司的中值生化质控品%
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'&优普超纯水机%成都

超纯科技有限公司'的蒸馏水(超纯水+
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方法
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以蒸馏水和超纯水#分别复溶迈瑞生化校准品(中

值生化质控品备用&用蒸馏水复溶的校准品校准钙项目#检测

当日患者血清标本(备用的校准品(备用的质控品&用超纯水复

溶的校准品校准钙项目#检测当日患者血清标本(备用的校准

品(备用的质控品(蒸馏水+假在控的判断!选取
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年
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月
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日
#'+-

例患者血清标本的钙项目结果#参照
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质控图#与相应

时间段的
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室内质控图作比较+
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统计学处理
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采用
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统计软件包进行数据统计

分析#假在控当日的患者血清标本采用配
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检验+

!

$

(&(%

为

差异具有统计学意义+
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不同方法复融校准品后校准(检测结果的比较
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两种不

同方法复融校准品的校准
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值均为
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+蒸馏水复溶校准

品的校准参数中#
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均大于超纯水复融校准品的值+校准

品和质控品以蒸馏水复融的结果#比超纯水复融的结果约高
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的偏差#这一数值#约等于超纯水复融校准品校
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不同方法复融校准品的校准参数与检测结果

校准物
校准参数

/ /( V

值

检测值

校准品
i

蒸馏水 校准品
i

蒸馏水 校准品
i

蒸馏水 校准品
i

蒸馏水

蒸馏水复融
$44+ +!" (&((- "&-+ "&"+ "&$$ "&(#

超纯水复融
$"'+ !! (&((- #&(' "&-+ "&'# "&$#

!!

第
"!

天为当天用蒸馏水复溶校准品校准后的标本均值&第
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为当天用超纯水复溶校准品校准后的标本均值+
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质控图
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两种质控图的比较
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通过
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配对
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检验#结果显示假在控当日标本均值差异有统计学意义
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天为当天蒸馏水复溶校准品校准后#蒸馏水复融质控品的均

值&第
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天为当天超纯水复溶校准品校准后#超纯水复融质控品的

均值+
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质控法#其工作原理
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表明#
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质控法控制的是样品分析过程的正常与否+当质控

品结果在控时#表明分析过程正常#有了正常的分析过程#进一

步推断出患者血清标本检测结果是准确的#这说明#
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质控

法是一种间接质控法+同时#基于血清基质的生化质控品#与

日常检测的血清标本间#除了努力消除的基质差异外#冻干的

质控品#较血清标本多了人工复融的过程&复融时任何一环节

的操作失误#都会导致质控结果的异常+因此#常规
13S

室内

质控#有可能不能完全准确地反映血清标本的真实检测质量+

与室内质量控制性能特征对应的#质控结果存在着四种质

量控制状态#即真在控%
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'(假失控
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'+其中日常工作中关注的是真失控的误差检出概率%
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和假失控的概率%
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+为了保证质控方法的性能特征符合

要求#要尽量保证高的
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检出率和低的
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+但日常工作中

对,假在控-情况鲜有报道+

依,假在控-的概念#本实验中血清标本结果明显异常但室

内质控却在控假#这就是典型的,假在控-现象+由于蒸馏水中

含有约
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的钙#而超纯水中无钙+用蒸馏水复融

校准品进行校准时#蒸馏水中的钙#造成校准反应中的污染性

反应度值#等量于蒸馏水测试剂空白时#对试剂造成的污染性

反应度值
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#依校准因子公式
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'计算#

V

值时#从校准反应度中扣除污染性反应度的
/(

值#得到校准

品与试剂的真实反应度#所以
V

值与超纯水复融的校准品校准

所得
V

值一致+按浓度公式
CYVj
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'#计算蒸馏水复

融的质控品时#反应度中扣除了污染性反应度
/(

#得到真实的

正常质控结果+但血清标本无蒸馏水中钙的污染#最终反应度

就是血清与试剂的真实反应结果#与
/(Y+!"

无关#无需从反

应度中扣除
/(Y+!"

#但仪器按照浓度公式仍旧减去
/(Y+!"

的反应度值#使得血清标本结果出现大约
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假性

减低#于是#出现了质控在控而血清异常的假失控现象+由于

超纯水中无钙#超纯水复融的校准品(质控品#以及对试剂空白

无污染#故没有上述情况的出现+蒸馏水复融的校准品(质控

品结果均高于超纯水复融结果
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本次实验研究表明#

13S

室内质控法有其优势#但不足之

处也要注意#尤其是假在控的情况#仅仅依靠其方法自身无法

发现+因此#工作中除结合其他质控方法外#努力做好患者标

本检测结果的审核环节#保证检验报告的准确性+因为保障患

者标本检测结果的质量才是检验工作的核心任务)

#

*

+同时#对

质控品应做好每一步的操作#减少工作中的干扰因素+
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种肿瘤标志物联合检测在肺癌诊断中的应用价值&方法
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癌患者#肺癌组%与
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%$肿瘤标志物测定水平与肺癌的病理类
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与小细胞肺癌相关!
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与鳞癌相关!而
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则与腺癌相关$
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肺癌是病死率较高的恶性肿瘤#近年来发病率逐年升高#

早期诊断与手术治疗是延长肺癌患者生存期的基础+目前
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#因此#肺癌的早期诊断(早期治疗是当

前人们十分关注的问题)
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+血清肿瘤标志物联合检测是早期

筛查肺癌的简便方法#目前应用于肺癌的早期诊断报道逐渐增

多#血清肿瘤标志物也与肺癌的病理类型密切相关)
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