
判断标准(

7

)

#

a60

为
]2(98

#

\60

为
]$()8

#

6̂

为
]

$(98

#

0̂3

为
]$()8

#

#"3

为
]&'(98

*表
7

中可以看出

*

+

,-./hZA9)))

的
0̂3!"

为
<:(&8

#超出标准#存在系统

偏低现象#以及
*

+

,-./hZA&;))?

的
\60

的
!"

为
$(:8

#也

超出标准#存在系统偏高现象#其余项目的
!"

均在标准内*

在同一实验室内不同仪器间系统误差过大#将使检测结果失去

可比性#也给临床动态观察带来很大的困难(

9

)

*这就要求实验

室要尽快地对超出标准的仪器项目进行调整#使各项目均在标

准内*本实验室对以上超出范围的仪器项目进行调整后#再进

行比对试验#结果所有项目的
!"

均在要求的标准内*

由于每天的工作量大#不可能每次都用同一台仪器检测#

为了使每个血液标本在不同的仪器上测定得出一致的结果#必

须对每台仪器进行定期的方法学比对和偏倚评估#使各台仪器

之间的测定误差控制在允许范围之内(

=

)

*/医疗机构临床实验

室管理办法0规定相同检验项目在不同仪器或系统上进行检测

时#每年至少比对一次#每次不少于
9

个标本(

2

)

%

5*U&9&;:

规

定每
=

个月至少要比对一次#通过定期比对来提高测定结果的

准确度和一致性(

;

)

*只有实验室的检测结果准确可靠#才能真

正为临床提供诊断依据*
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苏州吴江地区儿童呼吸道病毒感染情况的分析

钮文思&

!卫志奇'

!陆静芬'

!沈
!

昊'

"江苏省苏州市吴江区第一人民医院#

&(

儿科$

'(

检验科
!

'&9'))

%

!!

摘
!

要"目的
!

分析苏州吴江地区儿童呼吸道病毒感染情况&方法
!

回顾性分析吴江区第一人民医院
')&$

年
&

月至
')&9

年
&'

月入住儿科的行呼吸道病毒检测的肺炎'上呼吸道感染'毛细支气管炎'支气管炎患儿
9;:

例!男
$:'

例'女
&2:

例!年龄

)(9

"

&&

岁&结果
!

在性别的比较中男性送检阳性率为
79(==8

$女性送检阳性率为
$;()28

!差异有统计学意义"

H

&

)()&

%$

&

&

岁组阳性率
9'(2'8

$

&

"

$

岁组阳性率
$$($$8

$

$

$

岁组阳性率
&=(&=8

!各组阳性率比较差异有统计学意义"

!

'

`&)&'(=97

!

H

&

)()&

%$本研究所纳入的肺炎'上呼吸道感染'毛细支气管炎'支气管炎
7

种疾病的阳性率分别为
$:(778

'

$)(&;8

'

2&(:=8

'

$'(=98

!毛细支气管炎的阳性检出率最高$

7

个季节的病毒阳性率分别为春季"

$

"

9

月%!阳性率
7=(798

$夏季"

=

"

;

月%!阳性率

';(&78

$秋季"

:

"

&&

月%!阳性率
'2()&8

$冬季"

&'

"

次年
'

月%!阳性率
==()78

!差异有统计学意义"

!

'

&̀)2'('9'

!

H

&

)()&

%&

结论
!

呼吸道病毒感染与性别'季节'年龄和各病种有着密切的关系&

关键词"呼吸道病毒$

!

儿童$

!

呼吸道感染疾病

!"#

!

&)($:=:

"

>

(?,,@(&=2$A7&$)(')&=('$()9'

文献标识码"

1

文章编号"

&=2$A7&$)

"

')&=

%

'$A$$=)A)$

!!

呼吸道感染是儿童常见的疾病#呼吸道病毒感染则是其主

要的致病病原菌(

&

)

*在发病早期明确致病病原#对指导治疗和

抗菌药物的合理使用有着积极的意义*使用直接荧光免疫方

法能快速地检测呼吸道病毒#所以此方法有着广泛的应用价

值*本文通过对病毒分布进行研究#了解本地区病毒的流行与

致病情况(

'

)

*

A

!

资料与方法

A(A

!

一般资料
!

选择
')&$

年
&

月至
')&9

年
&'

月入住吴江

区第一人民医院儿科的行呼吸道病毒检测的肺炎'上呼吸道感

染'毛细支气管炎'支气管炎患儿
9;:

例#男
$:'

例'女
&2:

例#

年龄
)(9

"

&&

岁*根据患者年龄#分为
&

&

岁组'

&

"

$

岁组'

$

$

岁组*

A(B

!

采集方法
!

使用配套专用无菌采集刷#去患儿鼻咽分泌

物后放入装有生理盐水的无菌管中#立即送检验科检测*

A(C

!

检测试剂
!

试剂采用美国
0T0

公司提供的直接免疫荧

光法检测的七联检试剂盒$呼吸道合胞病毒'腺病毒'流感病毒

1

'流感病毒
6

'副流感病毒
&

'副流感病毒
'

'副流感病毒
$

&#

严格按照说明书进行操作和结果判读*

A(D

!

统计学处理
!

采用
*#**')()

统计软件进行处理*计数

资料以率表示#比较采用
!

' 检验#以
H

&

)()9

为差异有统计学

意义*

B

!

结
!!

果

B(A

!

不同性别儿童病毒阳性率的比较
!

9;:

例呼吸道病毒送

检患儿中#阳性患儿
'97

例#阳性率为
7$(&'8

%其中男性送检

$:'

例#阳性
&2:

例#阳性率为
79(==8

%女性送检
&:2

例#阳性

29

例#阳性率为
$;()28

#男女阳性率比较#差异有统计学意义

$

H

&

)()9

&*

B(B

!

不同年龄组阳性率的比较
!&

&

岁组
$;9

例#其中阳性

+

)=$$

+

国际检验医学杂志
')&=

年
&'

月第
$2

卷第
'$

期
!

5@FV"MNW.I

!

T.H.-N.E(')&=

!

XBD($2

!
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')$

例#阳性率
9'(2'8

%

&

"

$

岁组
&)9

例#其中阳性
$9

例#阳

性率
$$($$8

%

$

$

岁组
::

例#阳性
&=

例#阳性率
&=(&=8

*各

组阳性率比较#差异有统计学意义$

!

'

&̀)&'(=97

#

H

&

)()&

&*

不同类型的病毒感染与年龄的关系见表
&

*

表
&

!!

不同类型的病毒感染与年龄的关系&

,

#

8

$(

项目
&

&

岁
&

"

$

岁
$

$

岁

呼吸道合胞病毒
&)$

$

:)($=

&

:

$

2(;:

&

'

$

&(29

&

腺病毒
''

$

9=(7&

&

&&

$

';(')

&

=

$

&9($:

&

流感病毒
1 &9

$

=)())

&

=

$

'7())

&

7

$

&=())

&

流感病毒
6 9

$

='(9)

&

'

$

'9())

&

&

$

&'(9)

&

副流感病毒
& &9

$

2;(:7

&

$

$

&9(2;

&

&

$

9(';

&

副流感病毒
' $

$

=)())

&

&

$

')())

&

&

$

')())

&

副流感病毒
$ 7)

$

:)(:'

&

$

$

=(;&

&

&

$

'('2

&

B(C

!

不同类型的病毒感染与疾病的关系
!

本研究所纳入的肺

炎'上呼吸道感染'毛细支气管炎'支气管炎
7

种疾病的阳性率

分别为
$:(778

'

$)(&;8

'

2&(:=8

'

$'(=98

#毛细支气管炎的

阳性检出率最高*不同类型的病毒感染与疾病的关系见表
'

*

表
'

!!

不同类型的病毒感染与疾病的关系

项目 肺炎
上呼吸道

感染

毛细支气管

炎
支气管炎

总数
$'2 &)= &)2 7:

阳性例数
&': $' 22 &=

呼吸道合胞病毒
7= &9 7$ &)

腺病毒
&9 ; &9 &

流感病毒
1 &; 7 & '

流感病毒
6 = ' ) )

副流感病毒
& &= & & &

副流感病毒
' 7 & ) )

副流感病毒
$ '7 & &2 '

B(D

!

病毒的四季分布
!

7

个季节的病毒阳性率分别为春季

$

$

"

9

月&#阳性率
7=(798

%夏季$

=

"

;

月&#阳性率
';(&78

%

秋季$

:

"

&&

月&#阳性率
'2()&8

%冬季$

&'

"

次年
'

月&#阳性

率
==()78

*差异有统计学意义$

!

'

`&)2'('9'

#

H

&

)()&

&*

见表
$

*

表
$

!!

四季不同类型的病毒的关系#

,

$

项目
$

"

9

月
=

"

;

月
:

"

&&

月
&'

"

次年
'

月

总数
&99 &$9 &$2 &='

阳性例数
2' $; $2 &)2

呼吸道合胞病毒
$= &= &= 7=

腺病毒
&) = ; &9

流感病毒
1 & ' 7 &;

流感病毒
6 ) ) ' =

副流感病毒
& ; 7 & =

副流感病毒
' ' ) & '

副流感病毒
$ &9 &) 9 &7

C

!

讨
!!

论

!!

呼吸道感染是儿童常见的疾病#呼吸道病毒感染则是其主

要的致病病原菌#常见的呼吸道病毒有呼吸道合胞病毒'腺病

毒'流感病毒
1

'流感病毒
6

等*在发病早期明确致病病原菌#

对指导治疗和抗菌药物的合理使用有着积极的意义*

本研究中
$

年的病毒总阳性率为
7$(&'8

#感染率高于昆

明'无锡'浙江地区(

$A9

)

*从性别分析来看#男性阳性率为

79(==8

高于女性的
$;()28

#差异有统计学意义$

H

&

)()9

&*

呼吸道合胞病毒是感染的主要病原体#在本地区处在首位#与

其他地区报道的结果一致(

=A2

)

*感染以
&

岁以下的儿童居多#

感染主要集中在秋冬季(

;A&)

)

*

$

组不同年龄段的研究对象中
&

&

岁组阳性率
9'(2'8

#高于
&

"

$

岁组的
$$($$8

和
$

$

岁组

的
=(&=8

#各 组 阳 性 率 比 较 差 异 有 统 计 学 意 义 $

!

'

`

&)&'(=97

#

H

&

)()&

&*此结果说明不光呼吸道合胞病毒#其余

病毒感染多集中在
&

岁以下患儿*

从本研究所纳入的肺炎'上呼吸道感染'毛细支气管炎'支

气管炎
7

种疾病的阳性率来看分别为
$:(778

'

$)(&;8

'

2&(:=8

'

$'(=98

#毛细支气管炎的阳性检出率最高*在呼吸

道病毒引起的各种疾病中#肺炎主要以呼吸道合胞病毒'副流

感病毒
$

'流感病毒
1

为主%上呼吸道感染以呼吸道合胞病毒'

腺病毒为主%毛细支气管炎以呼吸道合胞病毒'副流感病毒
$

'

腺病毒为主#未见流感病毒
6

'副流感病毒
'

感染%支气管炎以

呼吸道合胞病毒为主#未见流感病毒
6

'副流感病毒
'

感染*

按季节来看#

7

个季节的病毒阳性率分别为春季$

$

"

9

月&#阳性率
7=(798

%夏季$

=

"

;

月&#阳性率
';(&78

%秋季

$

:

"

&&

月&#阳性率
'2()&8

%冬季$

&'

"

次年
'

月&#阳性率

==()78

#差异有统计学意义$

!

'

`&)2'('9'

#

H

&

)()&

&#此结

果显示本地区病冬季病毒感染的检出率为最高(

&&A&'

)

*说明温

度'湿度等条件影响呼吸道病毒的感染率*

综上所述#本研究显示呼吸道病毒是呼吸道感染中的首要

致病病原#呼吸道合胞病毒居首位#感染主要集中在年龄偏小

的儿童中#与性别'年龄'季节等有着密切的关系#使用直接荧

光免疫方法能快速地检测呼吸道病毒#所以此方法有着广泛的

应用价值*本文通过对病毒分布进行研究#了解本地区的病毒

的流行与致病情况*
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!
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江苏省徐州市精神病院检验科
!
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摘
!

要"目的
!

了解徐州市东方人民医院检验科危急值报告频率及科室分布情况!对危急值报告进行总结'评估!持续改进&

方法
!

通过
"?,

信息系统查询检验科报告的危急值病例!统计年内发生率!项目分布'病区分布&结果
!

一年内共报告危急值总

例数是
$9;

例!年内总发生率为
)(&7$8

&危急值发生率排前
$

位的是血锂'血糖'钾!构成比排在前
$

位的项目分别是血糖'钾'

氯&排在前
$

位的科室分别是七病区"老年二科%'门诊'一病区"老年一科%&结论
!

通过对危急值报告的评估!采取适当的措施

对危急值报告项目和报告范围进行持续改进!可提高危急值报告的有效性&

关键词"专科医院$

!

危急值$

!

报告现状$

!

评估分析
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检验危急值是指当这种检验结果出现时#表明患者可能正

处于有生命危险的边缘状态#临床医师需要及时得到检验信

息#迅速给予患者有效的干预措施或治疗#就可能挽救患者生

命#否则将可能出现严重后果#失去最佳抢救机会(

&

)

*制订危

急值项目时#以满足临床需要为原则#注意不可太多#因太多易

导致医生和护士的忽视#同时会增加临床和检验科的工作量%

太少#对临床帮助有限#不能提高临床的诊治水平*因此#每年

需要对危急值报告进行总结'评估#持续改进#使这项工作规范

化'制度化#这样不仅能挽救患者的生命#提高检验科的服务意

识和临床医生的诊疗水平#同时也是提升医院管理水平的一项

重要举措*本文针对徐州市东方人民医院
')&7

年
$

月至

')&9

年
'

月的危急值报告情况进行综合统计分析#发现问题#

总结经验#制订持续改进措施*
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资料与方法

A(A

!

危 急 值 报 告 项 目 与 范 围
!

依 据 国 际 标 准 化 组 织

5*U&9&;:

医学实验室认可对危急值的有关规定#并参考了/全

国临床检验操作规程0的数据#根据本院的规模'精神专科特

色'标本量等实际情况#与临床科室相关专家沟通后#制订本院

的检验危急值项目和范围*危急值的设置见表
&

*

A(B

!

方法
!

"?,

信息系统查询
')&7

年
$

月至
')&9

年
'

月检验科

报告的危急值病例#包括危急值项目'总例数'科室'发生例数*

A(C

!

统计学处理
!

计算年内发生率#统计项目分布'病区分

布#计算构成比#应用
Z/H.D'))$

制作表格*

B

!

结
!!

果
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危急值报告情况
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检验科
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例#年内发生率为
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#发生率排前
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&#项目构成比排在前
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位的项目分别
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检验科危急值报告项目设置及范围
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注!

<

表示无数据*
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检验科危急值科室分布
!

危急值报告例数最多的是七病

区$老年二科&#占
&$(=:8

*其次是门诊
&7(9$8

'一病区$老

年一科&
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血糖报告数值范围分布
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