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)
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#通道和荧光染色"
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#通道检测血小板%根据血涂片将标本分为血小板无聚集组和聚集组!对无聚集组结果采用配对
?

检验&线性回归和
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法偏差分析进行统计学分析%聚集组结果与手工血小板计数结果比对$结果
!

无聚集组
)

种通

道的血小板检测结果相关性较大!偏差较小!配对
?

检验差异无统计学意义"
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#%而聚集组结果相差较大!且
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结果更

接近手工血小板计数结果$结论
!

血小板无聚集时可只选择
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通道检测!仪器有聚集报警时选择
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通道较准确$
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血小板计数$

6M@

%是血常规检测的
:

个重要组成部分)

随着医学技术水平的不断提高#全自动血细胞分析仪已在临床

上广泛应用#成为
6M@

的主要方法'
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)为了获得更准确的

6M@

#仪器商不断努力更新着全自动血液分析仪的技术)希森

美康$
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全自动血细胞分析仪是
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台配备了新

荧光染液的多参数血细胞计数仪#其在原
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系列基础上增加

了荧光染色$
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%通道)该通道基于仪器配套的
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荧光染液而建立#主要对含核酸丰富的细胞内构造进行

染色#可较好地区分细胞内部结构)为获得更准确的低值血小

板#指导临床治疗#本研究比较了
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全自动血细

胞分析仪的电阻抗$
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%通道和
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通道检测低值血小

板的情况#分析何种通道能更准确计数血小板小于或等于
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的临床标本#为低值血小板的检测建立合理检测模式)
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回顾性分析
),:(

年
)

月至
),:=

年
)

月

6M@

)

(,N:,

<

"

M

的血常规标本
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例患者中男
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例&年龄
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仪器与试剂
!

仪器采用
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全自动血细胞

分析仪#
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显微镜)试剂采用
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全自动

血细胞分析仪配套试剂#瑞氏染液#血小板手工计数稀释液$其

配置方法参照全国临床检验操作规程第
-

版%)
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方法
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公司工程师对
fY),,,

仪器进行校准&

每天进行
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个水平的室内质控#保证仪器在控&分别参加国家

卫生和计划生育委员会和长沙市临床检验中心的室间质量评

价#成绩合格)分别采用
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全自动血液分析仪的
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通道计数每一例标本的血小板)每例血常规标本做

血涂片#使用瑞氏染液染色#镜下观察血小板形态和分布情况#

将血小板分为非聚集组和聚集组#按组比较
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种检测通道的结

果)对聚集组结果采用
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显微镜手工计数血小板#操

作步骤参照全国临床检验操作规程第
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统计学处理
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采用
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软件#采用配对
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检验*线

性回归分析和
[2#&F!82$5#&

法偏差分析#比较
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种方法检测

结果的一致性)
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通道计数

无血小板聚集组
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例标本的血小板结果#见图
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道检测结果进行线性回归分析#得出直线回归方程$
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个通道检测结果进行配对
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个通道检测结果做
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法偏差分析#见图
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注!垂直虚线为血小板输注阈值$
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#对角实线表示
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种方法的直线回归方程$
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种方法平均值#
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轴表示
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种方法差值#水平实线

表示
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种方法#
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条水平虚线表示
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的范围#垂直虚线为血小板

输注阈值$
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法分析
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通道的
6M@

结果
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血小板聚集组配对
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检验结果
!

采用
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通

道计数血小板聚集组的
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例标本#并以手工法计数血小板#采

用
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软件对结果进行配对
?

检验分析)通过配对
?

检

验可知#仪器
)

种通道检测的
6M@

与手工法计数的
6M@

比

较#差异无统计学意义$
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%)与
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通道比较#
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通道与手工法相关系数更高#说明
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通道结果更接近

手工计数)见表
)
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表
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血小板聚集组配对
?

检验结果

检测方法
手工计数
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血小板减少症是外周血中血小板减少而导致皮肤黏膜及

内脏出血的疾病#是以凝血功能障碍*出血为特点的临床常见

疾病)目前#血小板减少症的治疗以血小板输注为基础#对于

病情稳定且无显著危险因素的血液病患者#所推荐的预防性血

小板输注阈值为
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&如果出现风险因素$如脾肿

大*凝血因子不足*血小板迅速下降*严重出血等%#预防性血小

板输注阈值可提高为
),N:,
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作为临床

危机值#可提前预警#提醒临床加强观察该类患者的临床症状#

如有持续性出血#可根据患者的具体情况做好预防输注血小板

的准备)所以#低值血小板的准确与否直接影响临床治疗决

策)

虽然临床上出现血小板减少或功能障碍时#输注血小板是

简单有效的治疗措施之一'

=

(

#但血小板输注次数越多#产生血

小板抗体的概率越大#发生血小板输注无效$

6@4

%的概率大大

增加'

?

(

#且多次输注也会加大患者遭受细菌*病毒感染的概率)

因此#准确的
6M@

可减少必要的血小板输注#降低输注无效概

率#减轻病患精神*经济双重压力)
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通道是
fY),,,

全自动血液分析仪检测血小板的

常规通道#根据电阻抗原理区分被检细胞)脉冲数量表示细胞

个数&脉冲振幅反映细胞大小#区分不同体积的细胞)此方法

检测血小板很易受小红细胞和血小板聚集影响)

fY),,,

全

自动血液分析仪新增
6M@!O

通道#通过新的核酸荧光染色液#

对细胞内的核酸物质进行着色#延长计算量和计算时间#能更

加准确地扑捉细胞前向散射光$

OR7

%和侧向荧光$

ROM

%强度以

区分细胞)

OR7

反映细胞大小#

ROM

反应核酸和细胞器种类与

数量)有文献报道#
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通道计数
)
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的血小板重

复性好'
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(

#与流式细胞仪计数血小板比较相关性高'

<
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)

本研究通过比较
)

个通道检测低值血小板的情况#表明血

常规标本无血小板聚集情况下#

)

个通道的检测结果差异不

大#相关系数
>i,;<?<

#表明两者相关性较高#配对
?

检验差异

无统计学意义$
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%)此外#低于或等于血小板输注阈值
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标本
:=

例#其中有
(

例结果一致#且
:=

例标本
)

种

方法检测差值都在差异均值
<(U

的置信区间内#说明
6M@!W
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通道在检测低值血小板上区别不大#

)

种方法可以替

换)但如 果
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出 现 血 小 板 聚 集 报 警 $如

7MP96

报警%#且涂片检查有镜下可见血小板聚集时#

6M@!O

通道的检测结果更接近手工计数血小板#表明存在血小板聚集

情况时#

6M@!O

通道检测更能准确反映患$下转第
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组血清
7

I

/7

与
!

)!9L

呈显著正相关关

系#说明
7

I

/7

及
!

)!9L

联合检测对
LS9

患者早期肾功能损

伤有更好的警示效果#起到了监测
LS9

患者肾损伤变化的作

用#且随着
LO4

水平降低#此作用更加显著)

血清
7

I

/7

及
!

)!9L

可作为
LS9

肾损伤早期诊断敏感

且可靠的标志物#能综合反映患者肾功能损伤情况#有效地弥

补了传统标志物检测带来的不足)

7

I

/7

及
!

)!9L

联合检测

更能提高
LS9

检测阳性率#有利于肾损害早期诊断和病情监

测#对
LS9

早期肾病的诊断及检测具有重要临床意义)
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