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脂血是临床常见的不合格样本类型#对临床生化

检测结果具有巨大影响%
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于脂肪代谢或运转异常使血浆中一种或多种脂质水

平高于正常范围#病因包括糖尿病$肾脏疾病$甲状腺

功能减退症$肥胖$雌激素作用$高尿酸血症$大量摄

入单糖$吸烟$饮酒$糖皮质激素$久坐不动$基因异
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实验室常用的消除脂血影响的方法主要是稀释

法和超高速离心法%
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(前者由于对结果正常或低

值的检测项目会产生较大的误差#因而不建议作为一

般处理方法使用(本研究结果表明#采用超高速离心

法去除浑浊后可明显减轻对
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而这种干扰并不能完全消除至对照水平(同时#超高
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会对不同免疫比浊项目检测造

成干扰#超高速离心法可减轻这种干扰#但不能完全

消除(因此#检验人员应强化分析前质量控制重要性

的教育#建立规范的样本前处理流程#及时将脂血样

本筛选出来进行预处理#减少其对检测的干扰(面对

脂血样本#检验人员必须备注样本性状为脂血或重度

脂血#提示临床医生样本的检测结果存在不准确性'

另一方面#临床医生也应深入学习脂血样本对检测项

目的影响#为更好地解读检验报告#更准确地诊断病

情$判断预后奠定理论基础(
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