
改变和细胞膜对抗菌剂通透性的改变引起#因此氨苄西林已不

适用于临床应用)本实验室分离出的
$

>

内酰胺酶阳性株占总

株数的
'"#24

)

其他抗菌药物头孢呋辛*亚胺培南*头孢噻肟*左氧氟沙星

均较敏感#耐药率较低#不超过
!%4

#与赵蕾'

2

(的报道结果一

致#因此在本院治疗流感嗜血杆菌引起的呼吸道感染时#可优

先选用头孢呋辛*左氧氟沙星#必要时使用头孢噻肟*亚胺培

南)随着抗菌药物的用量和时间的关系#流感嗜血杆菌的耐药

性可能会发生改变#因此用药过程中应定期进行细菌培养#尤

其是对儿童患者和
2%

岁以上中老年患者#调整抗菌药物的种

类和用量)微生物实验室应重视和加强流感嗜血杆菌的培养

及耐药性监测工作以指导临床医生合理使用抗菌药物)
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尿酸水平与脑卒中预后相关性的
0A6G

分析

许伟琼!胡汉斌!冯锦才!梁明伟

"广州市中西医结合医院!广东广州
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摘
!

要"目的
!

采用
0A6G

分析方法评价血清尿酸"

c*

$水平在脑卒中预后中的价值%方法
!

计算机检索各文献数据库中尿

酸与脑卒中预后相关性的随机对照研究!检索时限均从建库至
"%!7

年
!"

月%由
"

名评价者按纳入与排除标准独立评价文献质

量!交叉核对后提取数据!采用软件
(AN0G=$#'

进行
0A6G

分析!并用漏斗图评估文献的发表偏倚%结果
!

最终纳入
$

个研究!

分析结果显示!高尿酸水平患者的不良预后风险高于低尿酸水平患者"

(̀9!#!3

!

&$47S

(

!#!%

!
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$%按性别分组后结果显

示!高尿酸水平男性患者的不良预后风险高于低尿酸水平患者"

(̀9!#"%

!

&$47S

(

!#%&

!

!#''

$%女性高尿酸水平患者的不良预

后风险与低尿酸水平患者无差异"

(̀9!#%2

!

&$47S

(

%#&2

!

!#!2

$%结论
!

尿酸水平与脑卒中的预后有关%

关键词"脑卒中#

!

尿酸#

!

预后#

!

0A6G

分析
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!
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"

:
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文献标识码"

*

文章编号"
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"
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!!

脑卒中是全球第二常见死亡原因以及致残的主要原因)

我国每年至少有
!$%

万人死于脑卒中#年发病率为$

!1$

!

"!&

&"

!%

万#且发病率*病死率呈逐年上升趋势'

!

(

)随着我国

人口梯度逐渐步入老龄化#脑卒中的医疗负担与资源投入与日

俱增#因此#阐明可干预的危险因素将减少不良预后及初级预

防脑卒中)尿酸$

c*

&是嘌呤代谢的终产物#若血中尿酸浓度

增高#极易析出结晶#形成尿酸盐并沉积至关节#临床表现为痛

风'

"

(

)临床试验表明#血清中尿酸水平轻度升高#虽无明显关

节炎症状但可伴随氧自由基生成#诱发炎性反应#但可诱导心

脑血管病的发生'

'

(

)故血清尿酸水平过高与糖尿病*脑卒中*

高血压和冠心病等均有关系'

7

(

)但有最新前瞻性试验证实#尿

酸水平升高并非脑卒中等心脑血管病的独立危险因素'

$

(

)血

清尿酸水平与脑卒中预后的关系依然存在诸多争议)因此#本

研究纳入多个临床试验的尿酸水平与脑卒中的相关性研究#探

讨二者之间的关系)

A

!

资料与方法

A#A

!

纳入与排除标准

A#A#A

!

纳入临床试验类型
!

包括随机对照试验$

(.?

&*前瞻

性队列研究*回顾性病例
>

对照研究或设计严密的横断面研究)

A#A#B

!

研究对象
!

纳入各中心的脑卒中患者)研究符合脑卒

中诊断标准#并有明确
.?

或
0(Y

扫描证实%内容涉及尿酸与

脑卒中的关系)排除合并其他疾病患者%排除蛛网膜下腔

出血)

A#A#C

!

暴露因素
!

高尿酸组患者为观察组#尿酸正常患者为

对照组#划分依据按原始文献临界值定义)

A#A#D

!

终点事件的评价
!

随访中死亡为一级终点事件#卒中

再发*急性心肌梗死引起的心脑血管疾病死亡为二级终点

事件)

A#A#E

!

排除标准
!

原始文献数据有误或不全#经与作者沟通

后依然无法获得生存率及风险比等数据%重复发表研究$追踪

最新进展&)

A#B

!

检索策略
!

-.

检索
-QKLAJ

$

!&22

!

"%!7

&*中国生物医

学文献数据库$

.P0

#

!&31

!

"%!7

&*

\LKG<A

$

!&37

!

"%!7

&*中

国期刊全文数据库 $

.)OY

#

!&&7

!

"%!7

&#并利用
]@@

H

/A

学

术*免费医学全文杂志网站*百度等搜索引擎获取与脑卒中预

后相关性的研究#并辅以文献追溯方法查找相关文献)英文主

题词包括
QD;+G+;J

*

E

IC

ADQD;+AL;G

和
<6D@TA

#选择全部树及全

部副主题词)

+

7&3

+
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年
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卷第
2

期
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A#C

!

资料提取与质量评价
!

两名评价者培训后#按纳入与排

除标准独立筛选文献#提取第一作者*研究设计*研究样本量*

发表年份*尿酸临界值*研究数据等信息并交叉核对后#按
.@>

+EDG=A

协作网推荐方法评价研究的随机方法*盲法*失访及退

出资料)弃去低质量研究#如有争议则讨论解决)按研究中

(̀

值及其
&$47S

进行数据转换
/=̀ (

*

_\

%如合并
(̀

值*

&$47S

均大于
!

#提示尿酸水平增高是脑卒中预后不良的危

险因素#尿酸水平越高提示预后越差)

A#D

!

统计学处理
!

0A6G

分析采用
(AN0G=$#'

软件完成#并

使用漏斗图评估发表偏倚)对资料进行一致性检验$检验水准

'

9%#!%

&#采用
(̀

及其
&$47S

表示)如各研究无异质性#则

采用固定效应模型分析$

"

'

%#!

#

S

"

&

$%4

&%如有异质性#则采

用随机效应模型进行合并分析$

"

%

%#!

#

S

"

$

$%4

&)

B

!

结
!!

果

B#A

!

文献检索结果及纳入研究的基本特征
!

按照统一的检索

策略#纳入和剔除标准逐一筛选#并剔除重复发表研究#共检索

到
"7

篇文献#包括中文文献
$

篇#外文文献
!&

篇)查阅标题

及摘要内容#剔除与研究目的不符文献
1

篇%剩余文献通读全

文#评价盲法使用*随机分组及干预措施后#纳入本研究)并根

据纳入文献的参考文献再次扩大检索#无新的符合研究目的的

文献)本研究纳入文献均具有较高质量)其中大部分文献对

样本量大小的计算原理无具体说明#可能是由于各中心研究治

疗权衡所致)纳入研究的基本特征见表
!

)

B#B

!

0A6G

分析结果
!

纳入各研究结果间无统计学异质性

$

"9%#"1

#

S

"

9"!4

&#采用固定效应模型进行
0A6G

分析)统

计结果显示#高尿酸水平男患者的不良预后风险高于低尿酸水

平患者'

;N9!#!3

#

&$47S

$

!#!%

#

!#"7

&($图
!

&)研究人群中

"

个为华人#另外
'

个研究人群为非华人)

B#C

!

性别分组
0A6G

分析结果
!

按性别分组后结果显示#高

尿酸水平男性患者的不良预后风险高于低尿酸水平男性患者

$

;N9!#"%

#

&$47S

!

!#%&

!

!#''

&)女性高尿酸水平男性患

者的不良预后风险与低尿酸水平患者无差异$

;N9!#%2

#

&$47S

!

%#&2

!

!#!2

&)

表
!

!!

纳入研究的基本特征

纳入研究 国家或地区
*

方法
(̀ &$47S

方法学质量评分
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?G;MG=

#
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前瞻性队列研究
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!#"7 !&
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等'

3

(

c_* !$3&"

前瞻性队列研究
!#7& !#%%

!
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gG=

H
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.E;=G 2!73

随机对照
!#%' !#%"

!

!#%' "%

gA;D

等'
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(
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回顾性分析
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!

!#!" !1
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A=
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C
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前瞻性队列研究
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!

!#$% !&

图
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尿酸水平与脑卒中预后相关性的
0A6G

分析

图
"

!!

不同性别患者尿酸水平与脑卒中预后相关性的
0A6G

分析

B#D

!

敏感性分析及发表偏倚与文献质量评价
!

依次删除一组 研究数据#对最终结果并无明显影响#所有结果均未发生实质

+
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性变化#表明研究结果有较好的整体稳定性)漏斗图$图
'

&表

明无明显的发表偏倚)

图
'

!!

漏斗图

C

!

讨
!!

论

尿酸是人体主要的内源性水溶性抗氧化剂之一#可以避免

人体遭受自由基有害的影响'

!!

(

)但在其他抗氧化剂水平较低

时#尿酸表现为前体氧化剂作用#诱导脑卒中患者血流再灌注#

加重脑损伤)已有多项研究表明高尿酸血症涉及一系列代谢

异常#并与脑血管病的发病机制密切相关'

!"

(

)早期流行病学

资料即发现痛风患者脑血管病的发病危险度是普通人的近
"

倍#推测血清尿酸水平与脑血管病发生相关'

!'

(

)同时有学者

通过测试神经功能缺损恢复程度认为!尿酸通过加重代谢紊乱

参与了脑卒中病程发展#尿酸是急性脑卒中预后不良的预测因

子'

!7

(

)其他研究经
.@B

回归模型校正多个危险因素后发现!

高尿酸水平患者的急性脑卒中预后较差#且卒中复发率或其他

心血管事件发生率均有升高'

!$

(

)但有多中心队列横断面研究

校正危险因素后发现!脑卒中患者的尿酸水平较对照组低#尿

酸水平与脑卒中的预后并无关联#甚至尿酸是脑卒中的保护因

素'

!2

(

)鉴于此#尿酸与脑卒中的关系目前尚有争议#有必要通

过多项研究分析尿酸水平与脑卒中预后的相关性)

尽管多项研究均发现尿酸水平升高是脑卒中的独立危险

因素'

!'>!$

(

)但又有研究发现尿酸并非独立危险因素#尿酸水

平高低与脑卒中的预后无关'

!3

(

)本研究纳入
$

项已完结研

究#对血清尿酸水平是否为危险因素#以及与脑卒中预后的关

系进行了相关分析研究#结果显示高尿酸水平患者的不良预后

风险高于低尿酸水平患者#说明尿酸水平与脑卒中的不良预后

密切相关)病理学研究也指出!尿酸溶解度较低#急速升高后

会导致血管炎性反应及血管内膜损伤'

!1

(

)尿酸升高伴随氧自

由基的生成增加#诱发炎性反应及动脉粥样硬化#并进行性加

重#进而导致心脑血管病不良预后的危险)但也有研究指出!

尿酸的抗氧化作用可维持血管内皮一氧化氮合酶活性#保护内

皮功能#较同剂量的维生素
.

作用更有效'

!&

(

)所以血清尿酸

水平在脑卒中不良预后风险中应予以关注)分组分析中有研

究按男女分组#不同性别患者的结果有差异%脑卒中危险因素

包括高血脂*高血糖*高血压*吸烟等'

"%

(

#男性人群与女性人群

生活习惯*吸烟史差异较大#危险因素所占比重较高#推测尿酸

并非影响脑卒中预后的单一因素)研究人群中
"

个为华人#另

外
'

个研究人群为非华人#亚洲人饮食以谷物类为主#西方人

则以肉类为主#食物分解后导致两类人群尿酸水平有差异#可

能跟不同的人种和生活习惯有关)

综上所述#尽管尿酸导致脑卒中的机制尚未完全明确#但

二者密切相关#尿酸可能经过发病机制中的多个环节促进脑卒

中易患因素的发生)尿酸对脑卒中的预后价值在本研究中得

到证实#因此脑卒中治疗中尿酸可作为一个药物靶点#为临床

医生提供参考信息#针对尿酸水平高的脑卒中患者#需密切关

注#采取综合治疗策略以降低患者的不良预后风险)
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!临床研究!

妇女及儿童尿液分析复检规则的建立与应用

梁肖云!黄镇华!张素娟!曾兰兰!赵学芹

"广州市妇女儿童医疗中心检验科!广东广州
$!%!"%

$

!!

摘
!

要"目的
!

建立
[GKc0G6

全自动尿液分析工作站对妇女&儿童尿液分析镜检的复检规则%方法
!

收集
"%!7

年
1

月至
&

月在妇女儿童医疗中心门诊就诊和住院的儿童和妇女的随机尿液常规标本共
!%'2

份!用
[GKc0G6

全自动尿液分析仪分别进行

尿液干化学和有形成分分析#检测完毕后采用双盲法进行显微镜检查!采用人工镜检与全自动沉渣分析仪器检测平行比对的!探

讨复检规则及复检方法!并计算复检规则的真阳性率&假阳性率&真阴性率&假阴性率"漏诊率$&复检率%根据自动化尿液分析工

作站的检测方法!根据妇女儿童尿液标本的特点!参照在+中华医学检验杂志,发表的有关尿液有形成分的复检规则的方案!设计

制订适合妇女儿童的复检规则%选取
"%!7

年
!%

月门诊和住院的随机尿液常规标本
'%%

份进行复检规则的验证%结果
!

建立复

检规则的
!%'2

份尿液标本中!阳性标本占
'$4

!阴性标本占
2$4

%其中
(P.

阳性标本占
2$#'%4

!

gP.

阳性标本占
$'#'"4

!管

型"

.*_?

$阳性标本占
'#124

%验证规则的符合率为
12#$4

!漏诊率为
%#$4

!复检率为
"!#34

%

'%%

份尿液常规标本进行复检

规则的验证!验证结果符合率为
&!#234

!漏诊率
%#234

!复检率为
!&#234

!图片审核修正后的复检率为
1#234

%结论
!

针对朗

迈全自动尿液分析工作站!根据妇女儿童尿液标本的特征!制订适合本实验室的复检规则及方法能够有效地筛选异常标本!结合

图片人工审核!可显著减少工作量%

关键词"全自动尿液分析#

!

尿液#

!

复检规则

!"#

!

!%#'&2&

"

:

#;<<=#!23'>7!'%#"%!2#%2#%'7

文献标识码"

*

文章编号"

!23'>7!'%

"

"%!2

$

%2>%3&3>%'

!!

目前有关尿液有形成分镜检筛查有不少报道'

!>'

(

#但针对

妇女*儿童的报道较少)因为妇女的尿液经常受白带的污染#

儿童特别是新生儿由于尿液比较难留取*标本超时等原因#容

易出现假阳性#所以制订适合妇女*儿童的尿液有形成分的镜

检规则#规范尿液常规的检测#保证检验质量#是目前急需解决

的问题)文献报道的有关尿液复检规则建立#虽然使用同一款

仪器#但由于标本人群的来源*复检率*漏检率等结果存在较大

差异)本研究为探讨这种差异是否出现在不同人群间#并结合

基于数字成像原理的朗迈尿液分析工作站仪器特点#制订了针

对该仪器在本院尿液自动化检测的复检规则)

A

!

资料与方法

A#A

!

标本来源
!

收集
"%!7

年
1

月至
&

月在妇女儿童医疗中

心门诊就诊和住院的儿童和妇女的随机尿液常规标本共
!%'2

份#用于建立复检规则%所采集标本覆盖肾病科*新生儿科*内

分泌科*血液科*妇女免疫肿瘤科*妇产科*产科等临床科室%其

中儿童
7%%

例#妇女
2'2

例#儿童年龄
%

!

!7

岁#妇女
"%

!

2%

岁)选取
"%!7

年
!%

月门诊和住院的随机尿液常规标本
'%%

份#以验证复检规则的有效性#其中儿童
!%%

份#妇女
"%%

份)

尿液留取标准依据,临床检验操作规程$第
'

版&-

'

7

(

#标本均在

"E

内完成检测)

A#B

!

仪器与试剂
!

朗迈尿液分析工作站由匈牙利
\/AT6D@=;>

TG33

公司生产制造#配套试纸条和沉渣板由北京倍肯公司提

供)显微镜采用日本
a/

I

L

C

Q<

双目显微镜)

A#C

!

方法

A#C#A

!

自动化尿液分析检测
!

每日随机抽取
$%

份尿液标本#

在朗迈尿液分析工作站上检测#尿有形成分分析指标包括红细

胞$

(P.

&*白细胞$

gP.

&*管型$

.*_?

&等#尿干化学检测指标

包括潜血$

P[,

&*中性粒细胞酯酶$

[\c

&*蛋白$

-(a

&*亚硝酸

盐$

)Y?

&#将原始检测结果备份存档)

cD;_AJ

尿液分析仪检测

(P.

*

gP.

*

.*_?

及显微镜人工镜检任何一项参数超过正常

参考范围均定义为阳性标本)

A#C#B

!

显微镜检查
!

每份标本在尿液分析工作站上检测完毕

后由选定的
"

名主管检验师采用双盲法做显微镜检查'

$

(

#并计

算检测结果的均值作为镜检结果)操作方法严格按照,临床检

验操作规程-第
'

版要求检测#镜检内容包括!

(P.

*

gP.

*

.*_?

的定量计数#上皮细胞*酵母菌*结晶*精子*黏液丝*细

菌及杂质等定性检测)

A#C#C

!

阳性标本判断标准
!

对于
(P.

*

gP.

*

.*_?

超出参

考范围上限#或出现非透明管型时即判定为阳性$

e

&)本研究

使用
WG<6(AGJ>!%

尿沉渣计数板计数尿沉渣中的有形成分#根

据,临床检验操作规程-第
'

版提供的参考范围'

7

(

#阳性判断标

准如下!$

!

&

(P.

#

'

7

个"
"

[

$男&#

'

&

个"
"

[

$女&%$

"

&

gP.

#

'

+
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