
属不详细'标本采集质控知识缺乏'标本登记记录交接不清'发

现问题时未进行有效的医患沟通#以及采血量不足等*对检验

结果和准确性造成影响的相关因素有标本溶血'输液同侧采

血'标本放置时间及患儿血液标本量等#

$

组各影响因素出现

的概率见表
$

*

F

!

讨
!!

论

!!

标本采集方法不仅是标本质量控制的基础(

!=%

)

#同时#也是

确保检验结果准确性的前提*如果标本采集方法有问题#即使

采用先进的仪器及优良的检验技术#也是无法弥补因为标本采

集而导致的各类错误的(

A

)

*如果血液标本静脉采血过程中存

在着一定的缺陷#就会对临床细菌检验结果造成一定的

影响(

C='

)

*

本研究发现在进行静脉采血做细菌培养的过程中#可能对

检验结果和准确性造成影响的相关因素有标本溶血'输液同侧

采血'标本放置时间及患儿血液标本量等#在实际的操作过程

中应该避免反复穿刺现象的出现#避免极速将血液置入试管#

同时#在将血液标本置于试管后要轻轻混匀(

1

)

*避免输液同侧

采血#正确选择采血部位#有输液情况的患儿应该在输液结束

后
$J

进行采血(

B

)

*严格地对标本的放置时间进行控制#避免

因为标本放置时间过长而对检验结果造成影响(

#&=##

)

*最后#

标本的采集量也要按照需要进行控制#减少因为标本量少而造

成检验准确性降低等情况的出现*通过对血液标本采集过程

中相关缺陷和影响因素的分析#有助于对标本采集操作的规

范#进而提高细菌临床检验的准确性(

#$

)

*因此#护理人员在实

际的血液标本采集工作中应该保证血液标本的采集量#合理地

控制血液标本放置的时间#减少标本溶血#并避免输液同侧采

血#通过对各影响因素的分析对血液标本采集工作进行进一步

的完善*护理人员在进行血液标本采集的过程中也要规范相

关的操作#避免操作缺陷对血液检验准确度造成影响#采血护

士的工作应该更专业化#在采血前应该告知患儿及家属相关的

注意事项*提高护理人员对标本采集质控知识的掌握程度#在

移交标本的过程中应该细致'全面地做好相关的记录#有突发

情况出现及时与医生及患者沟通*

综上所述#血液标本静脉采血法对细菌临床检验准确性造

成影响的相关因素较多#在进行临床检验的过程中应该根据这

些影响因素对血液标本采集方法进行有针对性地改进#进而提

高细菌临床检验的准确性*
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血清乙酰胆碱)一氧化氮水平与血管性痴呆患者认知功能的相关性研究
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"保定市第二中心医院神经内科!河北保定
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#

!!

摘
!

要"目的
!

观察血管性痴呆"

Q_

#患者血清乙酰胆碱"

+-J

#%一氧化氮"

4V

#表达水平与认知功能状态之间的相关性$方

法
!

采用.简易智能状态检查量表/"

TT"(

#评分标准将该院神经内科
$&#%

年
$

月至
$&#C

年
1

月收治的
1&

例
Q_

患者"

Q_

组#

分为
!

组!轻度组
$1

例!中度组
!&

例!重度组
$$

例$同期选择
1&

例门诊健康体检者作为对照组$采用酶联免疫吸附试验检测

各组血清
+-J

%

4V

表达水平!并分析其与
TT"(

评分的相关性$结果
!

Q_

组血清
+-J

%

4V

水平+"

C1?C%S#%?B1

#

'

>

)

7)

!

"

1C?$#SC?'&

#

'

769

)

)

#,均明显低于对照组+"

#&#?A'S#1?C$

#

'

>

)

7)

!"

#$#?!%S'?!A

#

'

769

)

)

#,!差异有统计学意义"

2

$

&?&A

#$随着患者病情逐渐加重!血清
+-J

%

4V

表达水平及
TT"(

评分均下降!不同病情
Q_

患者间比较!差异均有统计学意义

"

2

$

&?&A

#$血清
+-J

%

4V

表达水平与
TT"(

评分呈显著正相关"

6W&?C#1

%

&?C'#

!

2

$

&?&A

#$结论
!

实验室检测血清
+-J

%

4V

水平变化可用于辅助诊断
Q_

!并评估病情!具有较高的应用价值$

关键词"血管性痴呆&

!

乙酰胆碱&

!

一氧化氮&

!

认知功能

!"#

!

#&?!BCB

"
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文献标识码"

+

文章编号"

#C'!=%#!&

"

$&#'

#
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!!

血管性痴呆$

Q_

%是一种常发生在老年人群中的智力损伤 临床综合征#其发病诱因主要为脑梗死'脑血管性疾病等(

#

)

*

+

#!#$

+

国际检验医学杂志
$&#'

年
1

月第
!1

卷第
#A

期
!
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!
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!
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相关研究证实#随着老年人年龄的逐渐增长#

Q_

发病率呈逐

渐升高的趋势(

$

)

*积极采取相关的防治措施可明显降低老年

人群
Q_

的发病率#因此早期准确诊断
Q_

对于降低发病率及

疾病严重程度#改善预后等均具有重要的意义#但目前临床上

缺乏灵敏度较高的实验室指标*有研究证实#当胆碱能系统受

到严重损伤及脑组织处于严重缺血状态时#一氧化氮$

4V

%可

出现大量合成和释放现象#其在
Q_

病理发生过程中占有十分

重要的地位(

!

)

*故本研究观察了
Q_

患者血清乙酰胆碱

$

+-J

%'

4V

表达水平与认知功能状态之间的相关性#并探讨其

联合检测在临床应用方面的价值*

D

!

资料与方法

D?D

!

临床资料
!

$&#%

年
$

月至
$&#C

年
1

月保定市第二中心

医院神经内科收治的
1&

例
Q_

患者#其中男
A&

例#女
!&

例#

平均$

C$?#S##?'

%岁#受教育时间为$

#&?AS!?$

%年#病程
#

)

A

年*上述患者根据临床症状及体征'实验室及颅脑影像学检

查等确诊#起病
!

个月内有痴呆等相关临床症状#病程持续时

间大于
C

个月*排除精神疾病者#神经系统疾病所致痴呆者#

合并有重要脏器功能障碍者*选择同期
1&

例门诊健康体检者

作为对照组#其中男
A#

例#女
$B

例#平均$

C#?$S#$?$

%岁#受

教育时间为$

#&?CS!?C

%年*

$

组研究对象性别'年龄等一般

资料比较#差异无统计学意义$

2

%

&?&A

%*

D?E

!

.简易智能状态检查量表/$

TT"(

%评分
!

采用
TT"(

评分标准将
1&

例
Q_

患者分为
!

组#轻度组
$1

例#

TT"(

评

分为
$#

)

$C

分&中度组
!&

例#

TT"(

评分为
##

)

$&

分&重度

组
$$

#

TT"(

评分为小于或等于
#&

分#

TT"(

评分主要包含

'

个方面#总分为
!&

分#评分越高则认知功能状态越好*

D?F

!

检测方法
!

所有受检者均在空腹状态下取肘静脉血
A

7)

#离心留取血清待检#采用
()*"+

法检测各组患者血清

+-J

'

4V

表达水平*

D?G

!

统计学处理
!

采用
"<""#'?&

软件进行数据处理及统计

学分析#计量资料以
HSA

表示#多组间比较采用方差分析#多

组间中的
$

组比较采用
"4e=

?

检验#

$

组独立样本均数间比较

采用独立样本
7

检验#

2

$

&?&A

为差异有统计学意义*

E

!

结
!!

果

E?D

!

$

组血清
+-J

'

4V

水平比较
!

Q_

组血清
+-J

'

4V

水平

均明显低于对照组#差异有统计学意义$

2

$

&?&A

%#见表
#

*

表
#

!!

$

组血清
+-J

)

4V

表达水平比较#

HSA

$

组别
- +-J

$

'

>

"

7)

%

4V

$

'

769

"

)

%

Q_

组
1& C1?C%S#%?B1

"

1C?$#SC?'&

"

对照组
1& #&#?A'S#1?C$ #$#?!%S'?!A

!!

注!与对照组比较#

"

2

$

&?&A

*

E?E

!

不同病情程度
Q_

患者血清
+-J

'

4V

表达水平比较
!

随

着患者病情逐渐加重#血清
+-J

'

4V

表达水平及
TT"(

评分

均下降#各组比较差异均有统计学意义$

2

$

&?&A

%#见表
$

*

表
$

!!

不同病情程度
Q_

患者血清
+-J

)

4V

表达

!!!

水平比较#

HSA

$

组别
- +-J

$

'

>

"

7)

%

4V

$

'

769

"

)

%

TT"(

评分$分%

轻度组
$1 1%?#AS#C?'C B$?%1S1?CA $!?!AS$?%'

中度组
!& CA?''S#%?!#

"

'B?B&S'?#$

"

#C?%!S!?&#

"

重度组
$$ A&?ACS#$?#'

""

'&?!'SC?!%

""

'?$1S$?A$

""

!!

注!与轻度组比较#

"

2

$

&?&A

&与中度组比较#

"

2

$

&?&A

*

E?F

!

血清
+-J

'

4V

与
TT"(

评分的相关性关系
!

血清
+-J

'

4V

表达水平与
TT"(

评分呈显著正相关$

6W&?C#1

'

&?C'#

#

2

$

&?&A

%*

F

!

讨
!!

论

!!

至今为止#关于
Q_

的发病作用机制仍不完全清楚#但有

研究证实#脑梗死#脑白质组织遭到异常损伤#神经递质因子水

平分泌紊乱及颅脑出现严重感染等因素均是诱导
Q_

产生的

重要原因(

A=C

)

*流行病学调查结果显示#合并有认知功能严重

障碍的脑血管性疾病患者
A

年内
Q_

发生率接近
A&@

(

'

)

#由此

可知认知障碍可能是
Q_

发生前的重要疾病过程*因此寻找

有效的实验室诊断指标对
Q_

予以早期准确诊断#并实施行之

有效的防治措施#可减轻疾病严重程度#改善预后#提高患者的

生活质量*

中枢系统胆碱能信号通路是人体学习记忆的主要通路#而

+-J

是该通路的一种重要神经递质分子#由脑组织内乙酰胆碱

酯酶$

+-J(

%分解产生#与相应受体结合后发挥其生理功能(

1

)

*

有研究发现#

Q_

患者脑组织胆碱能神经系统生理功能均存在

严重障碍#且背侧丘脑部位的胆碱能神经元功能活性明显低于

健康对照组(

B=#&

)

*还有研究证实#

Q_

患者额叶和颞叶等部位

的
+-J(

表达水平明显下降#且存在皮质部位胆碱能神经系统

信号通路的明显变化(

##

)

*本研究结果显示#

Q_

组患者血清

+-J

水平明显低于对照组$

2

$

&?&A

%#且随着病情加重#血清

+-J

水平逐渐下降$

2

$

&?&A

%#提示
Q_

与胆碱能神经功能障

碍之间存在着紧密的联系#与上述研究相符*

4V

是机体内一种重要的神经活性物质#对脑血液循环状

态可起到重要的调节和控制作用#还可抑制或促进神经递质细

胞因子的合成和分泌#对记忆力和学习功能也可产生一定的影

响作用(

#$=#!

)

*当脑组织处于严重缺血'低氧等病理状态时#兴

奋性氨基酸分子表达水平明显升高#进而有效激活
4=

甲基
=_=

天冬氨酸受体#使细胞内
3.

$X和血清
4V

表达水平明显升高#

后者水平明显升高可对脑神经细胞造成严重的毒性损伤#最终

加重病情程度(

#%

)

*本研究还发现#

Q_

组血清
4V

表达水平明

显低于对照组$

2

$

&?&A

%#且随着病情加重#血清
4V

水平明

显下降$

2

$

&?&A

%#此结果提示
4V

在
Q_

形成过程中发挥着

重要的作用*

此外#本研究还发现血清
+-J

'

4V

表达水平与
TT"(

评

分呈显著正相关$

6W&?C#1

'

&?C'#

#

2

$

&?&A

%#进一步证实
Q_

患者血清
+-J

'

4V

表达水平与认知功能状态密切相关*由此

可知#实验室检测血清
+-J

'

4V

水平变化可用于辅助诊断

Q_

#并准确评估疾病病情情况#具有较高的应用价值*
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#在检测胃癌患者中的临床价值$方法
!

选取
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月该院收治的
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例确诊胃癌患者纳入胃癌组!
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例胃病"胃出血%胃溃疡%慢性胃炎#患者纳入胃病组!
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例健康献血

者纳入对照组$分析
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#最低&

3(+

未确定率最高"

!#?B&@

#&

FP)+=c

特异度最高!

差异有统计学意义"

2

$

&?&A

#$

)6

>

EFIE-

回归分析发现
FP)+=c

%

+\<

%

3+#$A

%

3(+

是胃癌发生的独立危险因素$结论
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在检测胃癌患者中具有实用价值!可以作为确诊胃癌辅助指标$
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胃癌是一种常见'高发的胃部恶性肿瘤#是病死率较高的

一种肿瘤(
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)

*据国内几项数据统计显示#胃癌的病死率高达

A'@

#并随着确诊胃癌的时间延长而上升(
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*因此#尽早确

诊#能有效提高患者治疗的成功率#从而降低胃癌病死率*可

溶性人类白细胞抗原
c

$

FP)+=c

%是一种当人体处于健康状

态时仅分布在人体少数几个免疫部位的抗原分子(
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*本研究

根据血清
FP)+=c

的特性#检测不同类型患者与健康献血者

的指标#研究其在胃癌确诊中的价值*
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资料与方法
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例胃病$胃

出血'胃溃疡'慢性胃炎%患者纳入胃病组#
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入对照组*胃癌组中男
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方法
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