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血细胞分析流水线的复检规则!保证检测结果的准确性&方法
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选取
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年
"R$

月住院'门诊及体检患者的全血标本
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例!采用
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血细胞分析仪进行检测!以人工镜检为金标准!

对自定义的
$1

条复检规则进行验证评价!统计阳性预测值'阴性预测值'假阳性率'假阴性率和复检率等&结果
!

将仪器报警信

息与镜检结果进行比较!阳性预测值为
6"&'6g

!阴性预测值为
6U&15g

!假阳性率为
$&#6g

!假阴性率为
"&#$g

!复检率为

$5&U5g

&结论
!

制订的
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血细胞分析仪复检规则符合该实验室特点!提高了检测效率!防止了漏检和误检!具有

临床指导意义&

关键词"血细胞分析$
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年
"

月份#本院引进了
3

L

9I=>

公司最新生产的
cT.

6###

血细胞分析流水线#不仅很大程度地提高了工作效率#而

且大大地提高了检测结果的准确性)但迄今为止#不管多么先

进的血液学分析仪#依然无法达到准确鉴别所有血细胞形态#

特别是幼稚细胞和各种异常细胞的程度#必须借助显微镜进行

复检'

"

(

)因此#为了提高血细胞分析结果的时效性#保证结果

的准确可靠性#减少误诊*漏诊率#制订适合的血细胞分析仪复

检规则是很有必要的'

$

(

)本研究参考国际血液学专家组
5"

条

复检规则*

cT.6###

报警信息和本院的临床实际情况#特别制

订了
$1

条复检规则#并进行验证分析)现将研究结果报道

如下)

A

!

资料与方法

A&A

!

一般资料
!

收集
$#"0

年
"R$

月本院住院*门诊及体检

患者的乙二胺四乙酸二钾抗凝全血标本#每天随机抽取
'#

例#

共
$$'#

例)将标本分为住院组$

"#$'

例&*门诊组$

1UU

例&和

体检组$

'%0

例&#并进行整体评估验证)

A&B

!

仪器与试剂
!

cT.6###

血细胞分析流水线所使用的校准

品*质控品及试剂均是日本
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公司原装配套试剂)镜检

显微镜采用奥林巴斯
Z@

L

I

?

G9(c5"

型光学显微镜)

A&C

!

方法
!

标本采集后
5C

内采用
cT.6###

自动进样模式检

测#并由推片机制备瑞氏姬姆萨染色的血涂片
$

张#以备镜检)

血涂片显微镜检查阳性判断标准!$

"

&白细胞异常#分叶过多#

毒性变化的粒细胞比例大于
"#g

#原始和幼稚细胞比例大于

"g

#早幼粒细胞和中幼粒细胞比例大于
"g

#晚幼粒细胞比例

大于
$g

#异型淋巴细胞比例大于
'g

#浆细胞比例大于
"g

%

$

$

&有核红细胞比例大于
"g

#明显大小不一#染色形态异常

等%$

%

&血小板聚集#严重体积异常等'

%.5

(

)选取
$

名资深检验

人员按照文献'

'

(采用双盲法进行显微镜镜检计数并分类
$##

个白细胞观察记录血细胞的形态'

'.1

(

)

A&D

!

自定义复检规则
!

参照国际推荐的
5"

条复检规则#同时

结合
cT.6###

血细胞分析仪报警信息*临床实际情况和目前

使用的
,+0'#

贝克曼库尔特全自动血细胞分析复检规则#制

订了符合本实验室
cT.6###

血细胞分析仪的
$1

条复检规则)
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表
"
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$1

条复检规则

编号 复检参数 复检规则 复检要求

"

白细胞$

_̂(

&*红细胞$

V_(

&*血红蛋白$

+!_

&*血

小板$

X,;

&*网织红细胞$

V2;

&

超出线性范围!

_̂(

%

55#̀ "#

6

"

,

#

V_(

%

U`"#

"$

"

,

#

+!_

%

$'#

M

"

,

#

X,;

%

'###̀ "#

6

"

,

#

V2;

%

0$#̀ "#

6

"

,

)

标本倍比稀释后重新测定#必要时涂片镜检)

$ _̂(

*

V_(

*

+!_

*

X,;

计数无结果或者结果不全) 检查标本是否有凝块或重新检测标本#必要时涂片镜检)

%

特殊标本 新生儿初诊标本#临床医生要求或遵照医嘱) 涂片镜检)

5

血液病标本 初诊标本或遵照医嘱) 涂片镜检)

'

可疑报警 报警信息为
3G9

?

=DBH@E

M

)

$

"

&提示红细胞溶血不良#需采用
S/bb

通道报告
_̂(

数

值%$

$

&提示红细胞凝集#需检查标本#排除干扰后重新测

定%$

%

&提示乳糜"
+!_

异常#需置换血浆后重新检测%$

5

&

提示碎片#大小不一#需要涂片镜检)

1

有核红细胞$

TV_(

& 阳性报警) 涂片镜检#加做.

(_(hTV_(

/通道)

0 V_(

$

"

&初诊时#

V_(

计数大于
1̀ "#

"$

"

,

或
V_(

计数小于

%̀ "#

"$

"

,

%$

$

&

0K

内#

V_(

百分比结果相差大于
'#g&

$

"

&检查标本是否合格或重测标%$

$

&仪器设置计数复检)

U +!_

$

"

&初诊时#

+!_

计数大于
"U#

M

"

,

或
+!_

计数小于
0#

M

"

,

%$

$

&

"#K

内#

+!_

百分比结果相差大于
'#g

)

$

"

&检查标本是否合格或重测标本%$

$

&仪器设置计数

复检)

6

平均红细胞体积$

)(*

&

$

"

&初诊时#

)(*

%

"#'H,

或
)(*

$

0#H,

%$

$

&

)(*

前后

百分比结果相差大于
'g

)

$

"

&涂片镜检%$

$

&检查标本的正确性#了解临床输血史)

"#

平均
V_(

血红蛋白浓度$

)(+(

&

$

"

&

)(+(

$

%##

M

"

,

且
)(*

%

U#H,

%$

$

&

)(+(

%

%U#

M

"

,

)

$

"

&涂片镜检%$

$

&排除干扰因素#重新检测)

"" V_(

体积分布宽度$

VŜ

& 初诊时#

VŜ

%

$$g

涂片镜检
V_(

形态)

"$ V_(

报警
V_(

碎片#双峰
V_(

#

V_(

溶血不良#

V_(

凝集*有脂血*

直方图异常)

确认标本形态后必要时涂片镜检)

"% _̂(

计数

$

"

&初诊时#

_̂(

计数大于
$#&#̀ "#

6

"

,

或
_̂(

计数小

于
$̀ "#

6

"

,

%$

$

&

%K

内#

_̂(

百分比结果相差
'#g

%$

%

&

_̂(

计数大于
$#&#`"#

6

"

,

或
_̂(

计数小于
%`

"#

6

"

,

#同时
0K

内#

_̂(

百分比结果相差
"##g

%$

5

&

_̂(

计数大于
%&#̀ "#

6

"

,

或
_̂(

计数小于
$#̀ "#

6

"

,

#同

时
0K

内#

_̂(

百分比结果相差
"'#g

)

$

"

&涂片镜检%$

$

&仪器设置计数复检)

"5 _̂(

不分类或分类结果不全 阳性报警) 涂片镜检#人工分类)

"'

中性粒细胞$

T2[

&

初诊时#

T2[g

%

6#g

或者
T2[

计数大于
$#&#̀ "#

6

"

,

或
T2[

计数小于
"&#̀ "#

6

"

,

)

涂片镜检)

"1

淋巴细胞$

,])

&

初诊时#

,

L

Ig

%

0#g

$

#

!

"

岁&#

,

L

Ig

%

1'g

$

"

!

%

岁&#

,

L

Ig

%

1#g

$

%

!

1

岁&#

,

L

Ig

%

''g

$

0

!

""

岁&#

,

L

Ig

%

'#g

$

%

""

岁&)

涂片镜检)

"0

单核细胞$

)ZTZ

&

初诊时#

)ZTZg

大于
"'g

或者
)ZTZ

计数大于
"&'̀

"#

6

"

,

$

%

"1

岁&#

)ZTZ

计数
%

%&#̀ "#

6

"

,

$

$

"1

岁&)

涂片镜检)

"U

嗜酸性粒细胞$

2Z3

& 初诊时#

2Z3g

%

"#g

或者
2Z3

计数大于
$&#̀ "#

6

"

,

) 涂片镜检)

"6

嗜碱性粒细胞$

_-3Z

& 初诊时#

_-3Zg

%

$g

或者
_-3Z

计数大于
#&'̀ "#

6

"

,

) 涂片镜检)

$#

原始细胞 阳性报警)

涂片镜检#同时可以加做.

(_(hS/bbh X̂(

/通道再报

告结果)

$"

幼稚粒细胞$

/!

&

/!g

%

'g

) 涂片镜检#加做.

X̂(

通道/)

$$

高荧光强度淋巴细胞$

+b,(

& 阳性报警且
+b,(g

%

"g

) 涂片镜检)

$% _̂(

异常散点图 阳性报警) 涂片镜检)

$5

核左移 阳性报警) 涂片镜检)

$' X,;

计数

$

"

&初诊时#

X,;

计数大于
'##`"#

6

"

,

或小于
U#`

"#

6

"

,

%$

$

&

%K

内#

X,;

百分比减少
'#g

%$

%

&

'K

内#

X,;

百分比改变
"##g

%$

5

&

X,;

计数小于
'#̀ "#

6

"

,

)

$

"

&检测标本是否合格#涂片镜检%$

$

&仪器设置计数复

检%$

%

&涂片镜检#计数复检%$

5

&加做.

(_(hS/bbhX,;.

b

/通道后再报告结果)

$1 X,;

直方图异常*

X,;

聚集 阳性报警)

人工判断直方图异常程度并结合
X,;

数值来判断是否

复查#减少假阳性%若聚集#需排除干扰重新检测%若细胞

碎片干扰#可采用
V2;

通道复查后再报告结果)

+
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A&K

!

复检规则验证方法
!

以人工镜检为金标准#真阳性为触

发规则且镜检结果为阳性#假阳性为触发规则但镜检结果为阴

性#真阴性为不触发规则且镜检结果为阴性#假阴性为不触发

规则但镜检结果为阳性)阴性预测值
4

真阴性"$真阴性
h

假

阴性&#阳性预测值
4

真阳性"$真阳性
h

假阳性&#复检率
4

$真

阳性
h

假阳性&"标本数)

A&V

!

统计学处理
!

采用
,EJ<IE:1&#

软件进行分析#计数资

料以频数或百分率表示#以
!

$

#&#'

为差异有统计学意义)

B

!

结
!!

果

!!

$$'#

例标本中#总的假阴性率仅为
"&#$g

)体检组出现

$

例假阴性#其中
"

例是轻度感冒患者镜下可见少量
V_(

碎

片#

"

例是
'

岁患儿镜下可见
1g

异形
,])

)门诊组出现
U

例

假阴性#主要是一些术后和放化疗患者复检标本中存在部分晚

幼粒和杆状细胞$比例为
%g

!

'g

&#以及一些上呼吸道感染

患者标本中出现
T2[

中毒颗粒$比例为
6g

!

"%g

&)住院组

出现
"%

例假阴性#主要是成年乙肝患者标本中存在异常
,])

$比例为
1g

!

Ug

&#患儿标本中存在
TV_(

$比例为
$g

!

5g

&#

_̂(

分类比例相差
5g

!

0g

)各组均未出现血液病漏

诊)见表
$

)

表
$

!!

自定义复检规则的验证结果

分类
*

真阳性

$

*

&

假阳性

$

*

&

真阴性

$

*

&

假阴性

$

*

&

阳性预测值

$

g

&

阴性预测值

$

g

&

假阴性率

$

g

&

复检率

$

g

&

体检组
'%0 UU "' 5$0 $ U'&5' 66&'5 #&%0 "6&"U

门诊组
1UU "0$ "0 56" U 6"&#" 6U&5# "&"1 $0&50

住院组
"#$' $'$ "' 05' "% 65&5# 6U&55 "&$0 $1&#'

合计
$$'# '"$ 50 "11U $% 6"&'6 6U&15 "&#$ $5&U5

C

!

讨
!!

论

cT.6###

血细胞分析仪是
3

L

9I=>

公司推出的最新型全

自动模块式血液体液分析仪#除了进行传统意义上的全血细胞

检测外#还增加了新的检测通道和功能#包括对
_̂(

*

_-3Z

和
TV_(

同时进行计数的.

^TV

通道/*

/!

检测专用的.

X̂(

通道/*

X,;

荧光染色计数的.

X,;.b

通道/和
V2;

荧光染色

计数的.

V2;

通道/)用户可根据自身的需要灵活选择#能满

足临床不同标本检测要求)但是#

cT.6###

血细胞分析仪对细

胞形态的多样性#结构的复杂性的识别仍具有一定的局限性%

而染色人工镜检可根据细胞胞核和胞浆的形态*颜色*结构及

胞质内颗粒的不同变化来确定细胞种类#结果直观*准确)因

此#制订适合本实验室的复检规则可保证血液细胞分析准确性

和时效性#能为临床提供有价值的诊断依据'

0.U

(

)假阴性率是

复检规则制订的关键参数#既不能出现漏掉有诊断价值的阳性

结果#也要尽量降低复检率)

本研究结果显示#

cT.6###

血细胞分析仪检测阳性预测值

和阴 性 预 测 值 分 别 为
6"&'6g

*

6U&15g

#总 体 复 检 率 为

$5&U5g

#最大程度地减少了不必要的复检工作#提高了检验人

员的工作效率#同时也保证结果的准确性)本复检规则中有几

个方面值得注意!$

"

&检测结果中出现
50

例假阳性#主要是因

为存在脂血导致
V_(

计数和
)(+(

值异常增高#故将标本低

速离心后用生理盐水置换血浆并重新测定)$

$

&通常情况下#

每个人的
)(*

在短时间内甚至较长时间内都不会有太大的

变化#除非发生特殊疾病#如溶血性疾病*急性或慢性失血后大

量异体输血)由于.

^TV

通道/对全部标本都增加了
TV_(

的修正#故其假阳性率大大地降低了)$

%

&虽然有.

X̂(

通

道/#但是正常通道中未开通#故
/!

假阳性报警偏多)当
/!g

小于
'g

时#镜下只发现少量的杆状核细胞#故在此报警中加

入
/!g

大于等于
'

的规则限制)$

5

&.

X,;.b

通道/和.

V2;

通道/是特殊情况下才开通#所以
X,;

聚集假阳性报警偏多)

当
X,;

直方图出现整体右移或者底部变得异常宽大*峰值右

移超过
%#H,

时#出现
X,;

聚集的概率比较大%故在采用此规

则进行阳性复检处理时#应人工观察
X,;

直方图后判断是否

推片复检)同时#此规则阳性且
X,;

数值较低时应重新检查

标本)本研究发现部分标本存在细小凝块#临床重抽重测后显

示结果正常)当
X,;

值较低也未发现细小凝块时#可加做

.

X,;.b

通道/进行结果验证%当出现
)X*

*

X(;

无结果时#且

直方图也比较异常#可加做.

V2;

通道/使其对
_̂(

碎片'

6

(和

V_(

碎片'

"#

(的鉴别能力更强#更好地纠正有干扰的
X,;

计

数'

""

(

)$

'

&当
+b,(g

小于
"g

时#镜下基本未发现异常"异型

,])

#故异常"异型
,])

阳性报警中加入
+b,(g

大于
"

的

规则限制)

综上所述#结合详细的人工复核审查报告制度#全血细胞

分析流水线设置合适的自动推片复检规则后能有效降低不合

格报告率#减少患者的抱怨和投诉率'

"$

(

)本研究中#复检规则

的制订和验证仅基于
$$'#

例标本#应用的局限性显而易见)

随着标本量的增多#必然要进行规则的调整和优化#这是一个

动态的过程)
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且伴随
X.,(V

*

XS^

水平的增加'

"$

(

)不成熟的大体积血小板

含有更多的颗粒*表达更多的膜蛋白分子#加速血小板的活化#

活化的血小板亦可释放大量生物活性物质$血小板激活因子*

血小板源性生长因子*血小板因子
5

*

X.

选择素*血栓索
-$

等&#进一步促进血小板的产生释放并参与炎性反应)

本研究中#

)X*

*

*S

*

/

M

2

水平相关性研究结果显示
/

M

2

与
*S

水平呈负相关#而
/

M

2

与特异性免疫反应所致的哮喘相

关#并可作为判断该病病情的分子标志物)因此#补充
*S

对

预防*减轻和治疗儿童哮喘有一定的临床价值和意义#为
*S

在哮喘治疗中的使用提供了基础和依据)

/

M

2

主要参与机体

的
"

型超敏反应#儿童哮喘的发生与辅助性
;

细胞$

;C"

和

;C$

&水平失衡有关'

"%

(

#其中
;C"

细胞免疫过度会引起自身免

疫性疾病$如多发性硬化和
"

型糖尿病&#

;C$

细胞免疫过度会

引起超敏反应$如过敏性休克*哮喘等疾病&)本研究中
)X*

与
/

M

2

水平呈正相关#提示在超敏反应过程中常同时伴发有血

小板的活化)本研究在分析
/

M

2

与
)X*

相关性时#将
/

M

2

水

平限定在
#

!

"###/[

"

I,

之间#排除了极高
/

M

2

水平

$

"###

!

5%0#/[

"

I,

&的
%5

例患儿)因为这
%5

例患儿仅占

总病例数的
5&5g

#但结果波动范围却是研究范围的
5

倍#存

在极高的偶然性)

综上所述#

)X*

与
*S

水平*

/

M

2

水平分别具有负相关关

系和正相关关系#

/

M

2

水平与
*S

水平具有负相关关系#补充

*S

水平可抑制血小板活化和炎性反应#在预防和治疗超敏反

应性疾病中有显著的临床价值)
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