
和
"

*

岁组差异有统计学意义$

;

$

)()#

%*分析原因#一方面

是随着年龄食物从单一的奶类到多样化#增加接触的机会&另

一方面随着儿童消化道对致敏性抗原的屏蔽功能健全#对某些

消化酶的合成和分泌的完善过敏的阳性率会逐渐降低*从

P

<

T

阳性率可以看到
"

&'

岁组分别与
"

1

岁组和
"

*

岁组差异

有统计学意义$

;

$

)()#

%#儿童
*

岁以后的消化系统逐渐成熟

有关'

*!.

(

*本研究选取的
%

种常见食物作为对象#但引起儿童

食物过敏食物远多于此#也更为复杂*如果怀疑食物过敏应尽

早进行相关食物抗体的检测#如果发现是食物过敏#应该禁止

摄人同源类食物#或具有相关性的食物#从而更好地阻断过敏

食物的摄人#为患者提供饮食指导#预防进一步的过敏损害和

其他过敏性疾病的发生'

%!&)

(
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抗体减半及延长标本保存时间对流式细胞术

检测
OL"!U'6

影响因素的探讨

许文艳!杨
!

麟!欧阳雁

"昆钢医院检验科!云南昆明
*#)1)'

$
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摘
!

要"目的
!

研究流式细胞仪"

I,0

$检测外周血人类白细胞抗原
U'6

"

OL"!U'6

$时抗体用量及标本保存时间对
OL"!U'6

阳性细胞百分比的影响%方法
!

应用
U:EbG=5,8D@;:?I,#))

流式细胞仪检测患者外周血
OL"!U'6

阳性细胞百分比!并应用

KWKK&%()

软件对抗体减量和保存时间对检测结果的进行分析%结果
!

抗体减半及样本保存至
6C

检测外周血
OL"!U'6

阳性细

胞百分比结果差异无统计学意义"

;

(

)()#

$%结论
!

I,0

分析
OL"!U'6

时抗体用量减半及适当延长标本保存时间至
6C

!对检

测
OL"!U'6

阳性细胞百分比无明显影响%

关键词"流式细胞术#

!

人类白细胞抗原
U'6

#

!

强直性脊柱炎#

!"#

!
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流式细胞仪是一种在功能水平上对单细胞或其他生物粒

子进行定量分析的检测手段#可以同时分析上万个细胞#并能

从中测得多个参数*目前流式细胞分析已普遍应用于免疫学)

血液学)肿瘤学)细胞生物学)细胞遗传学)生物化学等临床医

学和基础研究领域'

&

(

*应用流式细胞仪来测定人类白细胞抗

原
'6

$

OL"!U'6

%的表达#具有操作简单#灵敏度和特异性较

高#结果稳定等特点*但
OL"!U'6

抗体价格比较昂贵#临床

标本数量少#需集中保存后统一检测*为高效合理使用抗体和

集中统一检测标本#我们用抗体减半以及延长保存时间至
6C

分别检测
11

例患者及
&'

例患者的
OL"!U'6

阳性细胞百分

比#探讨抗体减半#延长标本保存时间对检测
OL"!U'6

阳性

细胞百分比的影响#现报道如下*

@

!

资料与方法

@(@

!

材料

@(@(@

!

标本收集
!

')&#

年
&)

"

&&

月收集来自云南昆钢医院

疼痛科)风湿免疫科及康复科门诊就诊及住院疑患者#采集上

述人员空腹静脉血
'GL

#以乙二胺四乙酸$

TN7"

%抗凝*

@(@(A

!

仪器与试剂
!

流式细胞仪型号!

U:EbG=5,8D@;:?

I,#))

&

IL8>!,+:Eb70

荧光微球&

OL"!U'6IP7,

"

OL"!U6!

WT

抗体&同型对照为
P

<

/'=!IP7,

"

P

<

/!WT

&溶血剂为
S

A

;3L!

H

4:, L

H

435

<

K8@D;385

&以 上 试 剂 均 购 自
U:EbG=5,8D@;:?

公司*

@(A

!

方法

@(A(@

!

收集
11

例$其中包含
%

例
OL"!U'6

阳性和
'$

例

OL"!U'6

阴性%待测标本#根据使用
OL"!U'6

的抗体剂量不

同分为两组#分别检测
OL"!U'6

阳性细胞百分比*$

&

%

&)

#

L

组!在试管中加入
&)

#

L

抗体#依次加入
#)

#

L

抗凝血#充分混

匀后分别避光静置
')G35

#加入
1))

#

L

溶血剂并立即涡旋混

匀#室温避光
&)G35

后
1)))?

"

G35

离心
#G35

#弃上清液后加

'GL

磷酸盐缓冲液$

WUK

%洗涤后弃上清液#加
#))

#

LWUK

平

衡
#G35

后上机检测&$

'

%

')

#

L

组!在试管中加入
')

#

L

抗体#

依次加入
&))

#

L

抗凝血#充分混匀后分别避光静置
')G35

#加

入
#))

#

L

溶血剂并立即涡旋混匀#室温避光
&)G35

后
1)))

?

"

G35

离心
#G35

#弃上清液后加
'GLWUK

洗涤后弃上清液#

加
#))

#

LWUK

平衡
#G35

后上机检测*

@(A(A

!

收集
&'

例$其中包含
*

例
OL"!U'6

阳性和
*

例

OL"!U'6

阴性%待测标本#根据标本保存时间分为两组&

)C

检

测组!标本按
&)

#

L

组的操作流程当天上机进行检测&

6C

检测

组!标本放置于
$Y

冰箱保存
6C

后按
&)

#

L

组的操作流程上

机检测*

@(B

!

统计学处理
!

所有数据采用
KWKK&%()

统计软件分析试

+

.))&

+

国际检验医学杂志
')&*

年
$

月第
16

卷第
6

期
!

P5;RL=F0:C

!

"

A

?3@')&*

!

[8@(16

!

J8(6



验结果#数据以
:_8

表示#采用
.

' 检验分析结果#

;

$

)()#

为

差异有统计学意义*

A

!

结
!!

果

A(@

!

抗体减量对
OL"!U'6

阳性细胞百分率的影响
!

结果表

明#抗体减半与抗体全量检测
OL"!U'6

阳性细胞百分比差异

无统计学意义$

;

(

)()#

%*

表
&

!!

不同剂量类型
U'6

阳性率比较

剂量类型
U'6

阳性率'

'

$

M

%(

阴性 阳性
.

'

;

全量
'$

$

6'(6

%

%

$

'6(1

%

) )(*)%

半量
'$

$

6'(6

%

%

$

'6(1

%

A(A

!

保存时间对检测结果的影响
!

结果表明#当天与样本

$Y

保存
&

周检测
OL"!U'6

阳性细胞百分比差异无统计学意

义$

;

(

)()#

%#见表
'

*

表
'

!!

不同检测时间
U'6

阳性率比较

检测时间
U'6

阳性率'

'

$

M

%(

阴性 阳性
.

'

;

当天
*

$

#)

%

*

$

#)

%

) &

6C *

$

#)

%

*

$

#)

%

B

!

讨
!!

论

!!

强直性脊柱炎$

"K

%是脊柱及附属组织的自身免疫性疾

病#主要累及骶髂关节)脊柱)脊柱骨软组织及四肢关节*流行

病学研究证实
"K

患者中
%*M

具有
OL"!U'6

#而健康者仅有

6M

#从发病到明确诊断往往需要
$

"

&)

年'

'

(

*

"K

最初起病隐

匿#患者脊柱或周围关节疼痛往往与其他原因引起的脊柱或关

节疼痛症状相似而又没有骶髂关节炎的明确表现*因此#在临

床上不宜确诊#仅以
g

线所见为依据#可能对一些早期病例的

诊断不可靠#如果患者根据临床资料诊断
"K

的概率为
#)M

#

在检出
OL"!U'6

时则可提高至
%1M

#因而#结合患者症状与

临床上其他诊断进行
OL"!U'6

检测具有十分重要的意义'

1

(

*

流式细胞术是根据直接荧光染色的原理#利用荧光标记的抗

U'6

的单克隆抗体和淋巴细胞表面的
U'6

抗原结合#使细胞具

有一定的荧光强度#这种荧光强度可被流式细胞仪测得的通道

值反映*根据通道值的高低判断
U'6

抗原阳性或阴性'

$

(

*该

方法操作简单)结果准确#尤其适用于大规模样本检验*本研

究对抗体用量减半和抗凝标本保存
6C

对
OL"!U'6

阳性细胞

百分率的结果进行了探讨#结果表明#抗体减半以及标本保存

至
6

天对
OL"!U'6

阳性细胞百分率的检测结果没有影响#为

医院高效利用抗体和集中收集样本后统一进行检测提供方便#

在临床工作中具有实际意义*
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要"目的
!

探讨降钙素原"

W,7

$的临床应用以及院内
W,7

异常高值时是否需要立即抗感染治疗%方法
!

统计分析院内

')&$

年
.

月至
')&#

年
.

月一年内
W,7

的高值情况!结合临床表现进行归纳总结%结果
!

在不同的科室内!

W,7

高值情况意义

不同!并且不是所有
W,7

高值时都应立即抗感染治疗%结论
!

在实际工作中遇到的
W,7

高值结果并不能盲目判定为脓毒血症!

很多情况引起的全身性炎症反应都会使其异常增高%临床应连续监测
W,7

的转化情况!了解其方法学的局限性!并结合其他相

关检查!如血培养等!对患者做出综合分析%

关键词"降钙素原#

!

感染#

!

临床分析
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近年来#降钙素原$

W,7

%已逐渐成为各级医院鉴别感染的

首选项目*这一项目的蓬勃发展主要基于它能较好的区分细

菌性感染与病毒性感染&评估脓毒血症的严重程度&以及对抗

菌药物使用的指导*

W,7

是一种无激素活性的降钙素前肽物

质#由
&&*

个氨基酸组成#相对分子质量为
&1)))

#半衰期为

'#

"

1)+

#在细菌感染过程中#细菌内毒素刺激机体产生一系

列促炎细胞因子'如肿瘤坏死因子
!

%

$

7JI!

%

%)白细胞介素
!&

!

$

PL!&

!

%)白细胞介素
!.

$

PL!.

)白细胞介素
!*

$

PL!*

%(刺激甲状腺

以外的组织$肠)肺)免疫细胞%释放
W,7

入血'

&

(

*以全身炎性

反应为特征的细菌感染可诱导
W,7

释放*一般情况下#实验

测得的
W,7

数值大致使用范围是!

$

)()#5

<

"

GL

#表示无或

轻度全身反应&

$

)()#5

<

"

GL

#可能为局部感染或炎症&

)(#

"

'5

<

"

GL

表示中度感染或炎症&

'

"

&)5

<

"

GL

#表示很可能为

脓毒血症&

*

&)5

<

"

GL

#几乎均为脓毒血症或感染性休克#常

伴有器官功能衰竭#具有高度的死亡风险*在实际工作中#不

难发现
W,7

异常增高的情况*但是否所有患者
W,7

结果升

高都应该立即抗感染治疗呢0 带着这样的疑问#笔者将院内

W,7

结果异常增高的情况作一总结#现报道如下*
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资料与方法

@(@

!

试验材料
!

降钙素原试剂盒*仪器型号!

IP".)))

$南京

基蛋生物科技有限公司%*

@(A

!

研究对象
!

院内
')&$

年
.

月至
')&#

年
.

月
&

年内所有

+
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+
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