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子宫内膜异位症是目前妇产科临床较为常见的

病症-其是指具有活性的内膜细胞在子宫内膜之外的

位置种植而形成的一种妇科疾病-该病症多发于育龄

期女性且容易引发不孕不育-给患者家庭关系带来严

重影响(

&

)

,当前临床研究证实-孤核受体家族成员与

卵巢功能.卵泡发育之间存在着密切的关联性-在维

持其功能正常运转方面扮演着重要的角色-所以针对

这方面内容展开深入的研究与分析显得尤为重要(

)

)
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鉴于此-本次研究围绕类固醇生成因子
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'

8bC&

*和肝

受体类似物
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X$dC&

*在子宫内膜异位症卵巢颗粒

细胞中的表达展开分析-报道如下,
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月收治的
3,

例子宫内膜异位症患者作为观察组-患
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例.

5

期
>
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例,另选

同期
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例女性健康体检者作为对照组-年龄
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岁-平均年龄'
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*岁,纳入标准!年龄
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岁者+同意此次研究方案并签署知情同意书者,排除

标准!多囊卵巢综合征.高雄激素血症者+研究开始前

服用过避孕药物或者是促性腺激素药物者,两组受

试者性别.年龄等一般资料比较-差异无统计学意义
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诊断标准
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子宫内膜异位症的诊断符合欧洲人

类生殖及胚胎学会编撰的0子宫内膜异位症的诊断与

治疗指南1
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*触及子宫附件肿块+'
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*影像学检查,
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子宫内膜异位症卵巢颗粒细胞分离与纯化
"

于两组受试者排卵日收集其卵泡液并提取卵巢颗粒

细胞-在室温条件下以
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离心
&,KA:

后去

除上清液-将沉淀物与磷酸缓冲盐溶液按照
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的

比例充分混匀后继续以该比例加入至淋巴细胞分离

液上层中-
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梯度离心
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后吸取二者中间

层细胞-于
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培养基中反复漂洗
)

次后在
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条件下以
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浓度的胶原蛋白酶持续消化

&-KA:

-在人输卵管培养液终止反应并低速'
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-再次去除上清液-台酚蓝染色以

确定卵巢颗粒细胞存活率
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条件下溶解
3-KA:

后进行

逆转录反应-严格按照试剂盒说明书要求合成
Q/01

-

所有引物均由上海翊圣生物科技有限公司合成-将

Q/01

作为模板-
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为内参-采用罗氏医疗设

备科技有限公司生产的
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实时荧光定

量
(%$

仪对观察指标进行测定-以反应管内荧光信

号至设定阈值循环数作为
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值-将两组受试者内参
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的
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值比值作为最终检测结果(
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统计软件进行处理-符合正态分布的计量
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检验-
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观察组内不同分期患者
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水平比较
"
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'

期
j

%

期患者
8bC&K$C

01

和
X$dC&K$01

水平显著高于
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期.
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期患者-

差异均有统计学意义'
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*-且
(

期患者
8bC&

K$01

和
X$dC&K$01

水平显著高于
5

期患者-差

异均有统计学意义'
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观察组内不同分期患者
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水平比较#
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子宫内膜异位症是当前育龄期女性常见病症-多

发于
4-

)

.-

岁人群-且随着工作生活节奏的加快-其

发生率呈现出较高态势-患者往往存在不孕情形-严

重影响其家庭关系及身心健康,关于子宫内膜异位

症的发病机制目前尚未明确-使得该研究领域仍然存

在空白之处,核受体为后生动物中含量最为丰富的

转录调节因子之一-在整个机体的新陈代谢.细胞分

化.生殖发育及稳态维持等方面扮演着重要的角

色(

7

)

,而核受体超家族为配体激活的转录因子家族-

目前已知成员共有
.>

个-其中
8bC&

和
X$dC&

为孤

儿核受体-主要负责促进性腺发育及合成类固醇激

素,

8bC&

分布较为广泛-在卵巢颗粒细胞.卵泡膜细

胞.黄体中均可被检出-其在内分泌组织如肾上腺.性

腺和垂体的发育及类固醇激素的生成过程中都发挥

着关键作用-

8bC&

广泛参与了各种基因如类固醇合成

酶类.黄体生成素
&

亚基等基因的表达调控,陆湘

等(

.

)报道-子宫内膜异位症患者卵巢颗粒细胞
8bC&

基因启动子区
,aC%

J

5

位点甲基化水平升高导致卵巢

颗粒细胞
8bC&K$01

表达降低与疾病发生.发展密

切相关,

X$dC&

表达于肝.肠.胰腺和卵巢-尤其在卵

巢高表达-参与机体代谢.发育和生殖功能的调控-并

且在类固醇激素生成等过程中具有重要作用(

>

)

,有

文献报道-

X$dC&

与女性生殖疾病密切相关-其具有

调控
8bC&

基因的作用(

*

)

,

本研究中-观察组患者卵巢颗粒细胞中
8bC&

K$01

.

X$dC&K$01

表达水平均低于对照组-且差

异有统计学意义'

H

&
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*,由此结果可知-子宫内

膜异位症卵巢颗粒细胞中
8bC&

和
X$dC&

明显低于

正常水平,特别是
8bC&

直接作用于卵泡发育-其表

达水平的不足将会诱使卵泡出现发育停止.闭锁-子

宫内膜异位增生-引发不孕(

&-

)

,而
X$dC&

则对卵泡

正常黄素化及孕激素分泌具有重要作用-其表达水平

的降低将影响患者的正常排卵和黄体功能运转-亦能

够诱发不孕(

&&

)

,此外-不同分期子宫内膜异位症患者

8bC&K$01

和
X$dC&K$01

表达水平也有显著差

异-表达水平从高到低依次为
'

期
j

%

期.

(

期.

5

期-提示
8bC&K$01

和
X$dC&K$01

与子宫内膜

异位症分期密切相关-分期越高-

8bC& K$01

和

X$dC&K$01

水平越低,

综上所述-子宫内膜异位症卵巢颗粒细胞中
8bC&

和
X$dC&

明显低于正常水平-疾病分期越高-其水平

越低-二者可能与子宫内膜异位症卵巢功能异常的病

理机制相关,
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临床检验标本相关
,

项质量指标的监测及应用分析
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摘
"

要"目的
"

探讨如何对国家卫生计生委下发的标本相关的
,

项质量指标进行实时监测及应用!以期提

高检验标本质量%方法
"

通过实验室信息系统"

XV8

$实时监测并收集该院检验科于
)-&.

年
&

月至
)-&,

年
&)

月的不合格标本数!回顾性统计分析标本类型错误率&标本容器错误率&标本采集量错误率&血培养污染率&抗

凝标本凝集率!针对问题提出改进建议%结果
"

标本相关
,

项质量指标中的标本类型错误率&抗凝标本凝集率

)-&,

年略高于
)-&.

年!其余
4

个指标
)-&,

年均明显低于
)-&.

年%标本质量相关的不合格标本中!抗凝标本

凝集的情况较为多见!占
4.+.>?

%在不合格标本的科室分布中!标本类型错误率最高的是耳鼻喉科

"

-+-4-?

$#标本容器错误率最高的是重症医学科"

-+->3?

$#标本采集量错误率最高的是眼科"

-+->.?

$#血培

养污染率最高的是血透中心"

)+7&4?

$#抗凝标本凝集率最高的是神经外科"

-+)37?

$%结论
"

XV8

可以有效地

对质量指标进行实时监测!并通过统计分析找出问题突出的临床科室进行沟通或培训!实施分层管理%

关键词"质量指标#

"

不合格标本#

"

临床实验室信息系统

!"#

!

&-+4*3*

"

@
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中图法分类号"
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文章编号"
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"
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$
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文献标识码"
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""

检验前过程是临床实验室全过程管理关键性的

第
&

步-是质量控制的难点和薄弱点,

(XZ̀ 10V

(

&

)

研究发现检验前错误占检验错误的
.3+-?

)

3>+)?

-

而
186V#0

等(

)

)报道该比例高达
7&?

,检验标本的

质量不合格是检验前过程中最主要的问题-检验标本

的质量直接影响检验结果的准确性和可靠性-但是标

本采集和运输工作是由患者.医生.护士.送检人员在

实验室以外的空间完成的-临床实验室难以监控这一

过程中的每个环节(

4

)

,所以能否识别并控制检验前

风险-将对实验室质量产生一定的影响,质量指标的

使用能够帮助实验室对整个工作流程中的风险进行

量化评估和监控(

.

)

,质量指标是一组对内在特征满

足要求的程度的衡量-它不但可监测和评价检验全过

程中各个关键步骤的性能满足要求的程度-同时还可

监测实验室非检验过程(

,

)

,如何有效监测质量指标

以提高分析前检验质量是目前各临床实验室都在探

索的问题,

)-&,

年
4

月
4&

日国家卫生计生委办公厅

印发了0临床检验专业医疗质量控制指标'

)-&,

年

版*1

(

3

)

-在其公布的
&,

项质量指标中-前
3

项均为检

验前质量指标-其中标本类型错误率.标本容器错误

率.标本采集量错误率.血培养污染率.抗凝标本凝集

率
,

项质量指标均与临床检验标本可接受性相关,

本研究通过实验室信息系统'

XV8

*监测检验前的质量

指标并对临床检验标本相关的
,

项质量指标进行了

回顾性分析-对如何应用这些质量指标来提高检验标

本的质量进行了探讨,

B

"

材料与方法

B+B

"

材料来源
"

通过上海新和实验室信息管理系统

'

gdXV8

*收集
)-&.

年
&

月至
)-&,

年
&)

月本院住院

标本数共计
&)&->>3

份-其中不合格标本数为

.7,,

份,

B+C

"

方法

B+C+B

"

检验前质量指标实时监测模块的建立
"

在

XV8

中设立
4

个监测模块!'

&

*检验申请实时监测指

标+'

)

*标本采集及质量实时监测指标+'

4

*运输过程

实时监测指标,每个模块均预设了常见的不合格原

因的字典供实验室人员快捷地选择录入,

B+C+C

"

质量指标基础数据的采集和统计
"

检验科工

#

4>>

#

国际检验医学杂志
)-&>

年
.

月第
4*

卷第
7

期
"
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