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aZV*

血糖仪具有体积小+携带方便+操作简单+

用血量少(且能快速检测等优点(已被临床各科室广

泛用于糖尿病患者的血糖监测及疗效观察(但由于

aZV*

血糖仪品牌众多+检测原理各异(且
aZV*

血

糖仪大多分散在临床各个病区难以管理(也缺乏相关

的质量保证体系(导致其测定结果的准确性和精确性

难以保证)

$

*

'由此产生的不准确检测结果可能影响

临床决策及治疗效果(甚至导致严重的后果'本研究

根据
%($'

年
0

月发布的-便携式血糖仪临床操作和

质量规范中国专家共识.-简称$共识%.的要求)

%

*

(对

本院内分泌科+神经内科+心内科等科室的
.(

台

aZV*

血糖仪与本院检验科全自动生化分析仪血糖

检测结果进行比对(并对常用的几款
aZV*

血糖仪的

精密度+线性范围等进行验证(旨在提高本院
aZV*

血糖仪检测结果的准确性和可靠性(现将结果报道

如下'

B

"

材料与方法

B&B
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标本来源
"

采用红细胞压积$
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%为
.41
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441

的新鲜肝素锂抗凝静脉血
4

份$包含高+中+低葡

萄糖浓度%作为比对试验标本&采用不同浓度的葡萄

糖肝素锂抗凝静脉血用于
aZV*

血糖仪批内精密度

及线性范围验证&采用各品牌
aZV*

血糖仪配套的

低+高浓度模拟血糖液用于日间精密度验证'

B&C

"

仪器与试剂
"

南方医院内分泌科+心内科+神经

内科各病区的
aZV*

血糖仪(包括
3

台强生公司的强

生稳诺血糖仪$
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台拜耳公司的拜
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血糖仪$

#:BBLB%
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台罗氏公司的罗氏卓越血

糖仪$
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%及各品牌血糖仪的配套试

纸条和模拟血糖液'南方医院检验科的罗氏
V4($

全

自动生化分析仪及其配套试剂+质控品+校准品(其检

测葡萄糖的方法为己糖激酶法(作为本研究的参考方

法'试验前(所有仪器均按照标准操作程序进行日常

维护及校准(保证质控在控'

B&D

"

检测方法

B&D&B

"

比对试验
"

将医院内分泌科+心内科+神经内

科等临床科室的血糖仪收集一处并编号'根据-共

识.推荐的比对方案(选取
4

份肝素锂抗凝的静脉血
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格(反之则判为不合格'

B&D&C

"

精密度试验
"

从不同型号的
aZV*

血糖仪中

各挑选
$

台质控合格+比对通过的血糖仪进行精密度

试验'收集低浓度和高浓度的肝素锂抗凝静脉血各
$

份进行重复性试验(每份标本分别重复检测
%(

次(计

算检测结果的均值+标准差$

H

%和变异系数$

9P

%(评估

批内精密度'用
aZV*

血糖仪测量其配套的高浓度

和低浓度血糖模拟液(连续测量
4>

(每份标本累计测

定
%(

次(计算检测结果的均值+

H

和
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(评估日间精

密度'-共识.中对精密度的要求!当血糖浓度小于
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时(
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&当血糖浓度
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4&4AA;?

"

Q

时(

9P

应小于
/&41

'

B&D&D

"

线性范围验证
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选取
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正常的健康

人新鲜肝素锂静脉血(平均分为
%

份(其中
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份通过

./]

孵育糖酵解后得到低浓度血糖标本(另
$

份通过

加入葡萄糖标准液得到高浓度的血糖标本(参照美国

临床和实验室标准化协会$

VQW-

%的
Ua'")

文件的方

法将
%

份标本按不同比例配制成
'

个不同血糖浓度

的标本(每个浓度重复测试
%

次(所有测试均在
.(

A68

内完成(根据不同稀释比例计算出理论预期值(

再进行回归分析与线性检验'

B&E

"

统计学处理
"

采用
WaWW%(&(

软件进行数据处

理及统计学分析(进行均值+

H

+

9P

+绝对偏倚+相对偏

倚的计算及直线回归分析'

C

"

结
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果
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比对试验结果
"
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台
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血糖仪与
V4($

生

化仪血糖第
$

次比对结果见表
$

(其中有
.

台血糖仪

在测量第
.

份标本时(其偏倚超过
j$41

范围(判定

为比对不合格(其余
%/

台血糖仪比对合格'将第
$

次比对不合格的
.

台血糖仪进行校准后重新进行了

第
%

次比对(结果见表
%

(该
.

台血糖仪测量结果的偏

倚均符合判定要求(均通过第
%

次比对'

表
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血糖仪与生化分析仪第
$

次比对结果
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"

Q
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%
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校准后的三台
aZV*

血糖仪与生化分析仪第
%

次比对结果

标本水平
V4($
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$
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Q

%

血糖仪
$

均值$
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Q
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%
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Q

% 偏倚
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.
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"

Q
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是
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"
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"
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"
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注!当血糖浓度小于
4&4AA;?

"

Q

时(偏倚范围为绝对偏倚$
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%(当血糖浓度大于或等于
4&4AA;?

"

Q

时(偏倚范围为相对偏倚$
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aZV*

血糖仪批内精密度

仪器型号
标本

$

均值$

SjH

(

AA;?

"

Q

%

9P

$

1

%

标本
%

均值$

SjH

(

AA;?

"

Q

%

9P

$

1

%

标本
.

均值$
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(
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"

Q

%

9P

$

1

%
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拜安进
$&/'j(&(4 %&+' 4&%0j(&(0 $&'' $3&$3j(&%' $&+.

拜安捷
% $&3(j(&$( /&%4 3&/'j(&$+ .&+0 $0&(%j(&40 .&$(

罗氏卓越
$&+4j(&(4 %&// 4&(.j(&$$ %&$' $'&0%j(&./ %&%$

表
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aZV*

血糖仪日间精密度结果

仪器型号

血糖模拟液
$

均值

$

SjH

(

AA;?

"

Q

%

9P

$

1

%

血糖模拟液
%

均值

$
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"

Q

%
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$
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C&C

"

精密度验证
"

3

种不同型号的
aZV*

血糖仪的

批内精密度和日间精密度结果见表
.

+

3

(当血糖浓度

小于
4&4AA;?

"

Q

时(所有检测结果的标准差均小于

(&3%AA;?

"

Q

&当血糖浓度大于或等于
4&4AA;?

"

Q

时(其
9P

均小于
/&41

(

3

种
aZV*

血糖仪的批内精

密度和日间精密度均符合-共识.要求'

C&D

"

线性范围验证
"

所有测试点在坐标图上均成线

性趋势(

3

台
aZV*

血糖仪的直线回归方程+
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证的线性范围等结果见表
4

(

3

台血糖仪的线性范围

均符合-共识.中要求的可检测范围
%&%

#

%%&%

AA;?

"

Q

'

表
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3

种型号
aZV*

血糖仪线性范围验证结果

仪器型号 回归方程
@

% 线性范围$

AA;?

"

Q

%

强生稳诺
32(&0//3+X(&%0'% (&00'/ (&/4

#

.%&.(

拜安进
32$&((.'+X(&%%+4 (&000' (&/(

#

..&((

拜安捷
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研究表明良好的血糖控制可有效地延缓及减少

糖尿病各种并发症的产生)

.

*

'国际糖尿病联盟将血

糖的自我监测列为糖尿病五大治疗原则之一(因而准

确的血糖检测结果对糖尿病患者的诊断和治疗至关

重要'

aZV*

血糖仪是医疗机构常见的床旁仪器(由

于其众多优点得到临床科室及患者的青睐(但同时

aZV*

血糖仪结果的准确性也一直备受争议)

3"'

*

'为

保证血糖检测结果的准确性(定期对
aZV*

血糖仪进

行室内质控+室间质评(与实验室生化仪进行比对(进

行性能评价就显得尤为重要'

为加强各级医疗机构对
aZV*

血糖仪的临床使

用管理(

%($(

年原卫生部发布了-医疗机构便携式血

糖检测仪管理和临床操作规范$试行%.

)

/

*的文件(该

文件提出了对
aZV*

血糖仪与实验室大生化仪比对

的详细方案(但该比对方案要求的标本数量多(方案

复杂(在实际操作中难以实施)

+

*

'

%($'

年
0

月中华医

学会和国家卫生和计划生育委员会临检中心共同出

台了-共识.(该文件对
aZV*

血糖仪医疗机构准入的

性能提出了具体的要求(同时也列出了详细的生化比

对方案(较之前试行规范中的方案更为简易(操作可

行性较好'因此(根据-共识.推荐的比对方案(本研

究采用了涵盖高+中+低血糖浓度的
4

份标本进行生

化比对'由于
,V*

过高或过低均会影响
aZV*

血

糖仪的检测结果)

0"$%

*

(因此(本研究选择了
,V*

为

.41

#

441

的标本进行比对(以减少这一干扰因素的

影响'根据-共识.的判断标准(当血糖浓度小于
4&4

AA;?

"

Q

时(检测结果差异在
j(&+.AA;?

"

Q

范围

内&当血糖浓度大于或等于
4&4AA;?

"

Q

时(检测结果

差异在
j$41

范围内'第
$

次比对结果表明(本院
.

个临床科室共
.(

台不同品牌类型的
aZV*

血糖仪(

其中有
%/

台血糖仪通过比对(有
.

台血糖仪检测结

果差异超出了
j$41

范围(未通过比对(这说明本院

部分
aZV*

血糖仪的准确性不太理想'在排除了相

关的人为干扰因素后(对未通过比对的
.

台血糖仪重

新进行了保养和校准(再进行了第
%

次比对'第
%

次

比对结果表明(校准后的
.

台血糖仪均符合-共识.的

生化比对判断标准'这表明定期与实验室生化分析

仪进行结果比对是血糖仪质量保证的关键所在(临床

应加强对
aZV*

血糖仪的定期比对(对不符合要求的

仪器进行维护校准(及时淘汰不合格的血糖仪'此

外(对本院常用的
3

种
aZV*

血糖仪的精密度和线性

范围的评价结果表明(当血糖浓度小于
4&4AA;?

"

Q

时(

3

种血糖仪批内精密度和日间精密度检测结果的

标准差为
(&(4

#

(&$+AA;?

"

Q

&当血糖浓度大于或等

于
4&4AA;?

"

Q

时(其
9P

均为
$&''1

#

3&001

(

3

种

aZV*

血糖仪的批内精密度和日间精密度均符合-共

识.的相关要求'在线性范围验证方面(经验证该
3

款血糖仪在实验所涉及的浓度范围内呈线性(也满足

-共识.要求的可检测范围即
%&%

#

%%&%AA;?

"

Q

'以

上结果表明(本院使用的
aZV*

血糖仪在准确度+精

密度及线性范围等方面初步满足了-共识.中规定的

医疗机构对
aZV*

血糖仪准入的性能要求'然而(由

于临床上使用的血糖仪品牌类型众多(不同类型的血

糖仪检测原理不尽相同(其抗干扰性能也不一致(例

如基于葡萄糖氧化酶法的血糖仪易受氧气及测试环

境的温度+湿度等干扰&基于葡萄糖脱氢酶法的血糖

仪则易受其他糖类物质的干扰等)

$.

*

'因此(除了保证

aZV*

血糖仪的准确度+精密度及线性范围符合要求

外(也应对其抗干扰性能进行验证(临床工作人员也

应了解各类型血糖仪的抗干扰性能(从而在对患者进

行血糖监测时能选择合适的血糖仪'

综上所述(本试验通过对临床科室常用的
aZV*

血糖仪与检验科大型生化仪进行比对(对不同类型的

aZV*

血糖仪的精密度和线性范围进行了验证(对目

前本院常用的血糖检测系统的准确性和可靠性进行

了有效的监测'然而(目前血糖监测管理仍存在许多

漏洞(许多医院临床科室使用的血糖仪品牌较多(

aZV*

血糖仪管理不规范(部分医院未参加卫生和计

划生育委员会临检中心的室间质评(也未执行定期与

实验室大生化仪比对试验等'为提高医院血糖监测

系统的可靠性与准确性(根据-共识.中的建议(各医

院应建立适合本院的
aZV*

血糖仪质量管理体系!如

成立院内
aZV*

管理机构&建立
aZV*

血糖仪监测

相关的程序文件及操作标准规程&加强临床各科室对

aZV*

血糖仪室内质控+室间质评+仪器间比对&加强

对操作人员的培训及考核等内容'完善的
aZV*

血

糖仪质量管理体系才是血糖监测系统准确性和可靠

性的重要保证'
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株尿培养病原菌分布及耐药性分析!

丁厚文!刘
"

周!吴园园!储雯雯!管世鹤#

"安徽医科大学第二附属医院检验科!合肥
%.('($

&

""

摘
"

要"目的
"

分析安徽医科大学第二附属医院临床送检的尿培养标本病原菌分布情况及耐药特征!为临

床合理使用抗菌药物提供依据'方法
"

按照标准操作规程!对
%($'

年
$X$%

月的
4/($

份尿液标本进行接种

培养!通过
R-*U!"%V;A

I

DF<

全自动微生物鉴定分析仪对菌株进行鉴定及药敏检测'应用
d,ZSU*4&'

软

件对数据进行统计分析'结果
"

4/($

份尿培养标本共检出病原菌
$$%/

株!以革兰阴性杆菌为主!共
'04

株

"

'$&/1

&!革兰阳性球菌为
.%/

株"

%0&(1

&!真菌占
$(4

株"

0&.1

&'分离率最高的前
3

位病原菌依次为大肠埃

希菌(屎肠球菌(肺炎克雷伯菌和粪肠球菌'大肠埃希菌(肺炎克雷菌产超广谱
!

"

内酰胺酶检出率分别为

40&'1

(

3$&/1

!对头孢菌素类和喹诺酮类抗菌药物耐药率为
%.&'1

#

40&.1

!对碳青霉烯类抗菌药物耐药率

较低!为
(&%1

#

+&.1

'革兰阳性球菌对喹诺酮类抗菌药物耐药率为
%0&'1

#

04&%1

'未检出耐万古霉素肠

球菌'结论
"

导致尿路感染的主要病原菌是大肠埃希菌!临床上应做好感染多重耐药菌患者的隔离措施!加强

对多重耐药菌的监控!防止交叉感染'

关键词"尿培养%

"

细菌%

"

耐药性

!"#

!

$(&.0'0

"

5

&6778&$'/."3$.(&%($+&(3&(%/

中图法分类号"

933'&4

文章编号"

$'/."3$.(

"

%($+

&

(3"(3//"(3

文献标识码"

#

""

尿路感染是由细菌在尿路中侵袭繁殖而引起的

炎症(其发病率位居临床感染性疾病第二位'据报道

全球每年发生尿路感染的患者超过
$&4

亿)

$

*

'尿路

感染分为上尿路感染和下尿路感染(主要引起患者排

尿困难和腰腿酸痛(如不能应用有效的抗菌药物进行

及时治疗(将加重患者病情(严重者甚至可以引起急+

慢性肾功能不全及菌血症等'本研究对本院尿培养

标本进行了病原菌分布及耐药性的回顾性分析(以期

为尿路感染的治疗提供依据'

B

"

材料与方法

B&B
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菌株来源
"
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%($'

年
$X$%

月安徽医科大

学第二附属医院
4/($

份清洁中段尿标本(共检出

$$40

株菌株(其中
.%

株为同一患者的相同菌株'生

长菌落超过
.

种视为污染'质控菌株为金黄色葡萄
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