
短篇与个案

使用奥林巴斯ＡＵ４００全自动生化分析仪排障几点体会

邱远梅（甘肃省嘉峪关市第一人民医院检验科　７３５１００）
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　　目前，全自动生化分析仪已广泛使用。本院于２００８年购

进奥林巴斯ＡＵ４００全自动生化分析仪，投入使用以后，在仪器

使用过程中，发现一个患者在多个项目同时检测时，个别项目

出现负值或有的项目偏高的现象，但是单独复检此项目时，结

果就恢复了正常，每天室内质控也很稳定，少有脱靶现象发生。

为此，本科室更换了试剂厂家，但是此现象仍然存在。最后考

虑更换试剂位，此现象明显得到改善。主要有以下几个项目，

在此列出，仅供同行参考。

１　血清铁与血清氯

血清铁（ＩＲＯＮ）试剂排在血清氯（ＣＬ）试剂后面会造成Ｉ

ＲＯＮ结果假性偏低。因为样本中的氯离子与硫氰酸汞作用，

生成难以解离的氯化汞，并释放出相当量的硫氰酸离子，该离

子与试剂中铁离子结合生成橙红色的硫氰酸铁。其颜色对Ｉ

ＲＯＮ比色法测定结果干扰很大
［１］。排障方法：将ＩＲＯＮ试剂

位前加做非干扰试剂，这种干扰即可避免。

２　ＣＬ与血清钙

ＣＬ试剂排在血清钙（Ｃａ）试剂之后测定会造成ＣＬ结果假

性增高，本科测血清Ｃａ用的是偶氮胂Ⅲ法，其原理是在中性

条件下，游离Ａｒｅｓｅｎａｚｏ在溶液中呈玫瑰红色，当其与钙离子

络合后形成紫红色钙偶氮胂Ⅲ复合物。其颜色对ＣＬ比色法

测定结果干扰很大。排障方法：将ＣＬ试剂位前加一空位，消

除了此类交叉污染。

３　血清镁与血清二氧化碳

血清镁（Ｍｇ）试剂排在血清二氧化碳（ＣＯ２）试剂之后造成

Ｍｇ结果假性增高。由于ＣＯ２（酶法）试剂中含有 Ｍｇ
２＋，因此，

严重干扰ＣＯ２ 的测定
［２］。排障方法：对于一步法测定的ＣＯ２、

Ｍｇ，将其两项目分开测定可消除干扰，或将每天ＣＯ２ 标本集

中一起消除干扰。在日常工作中常不采用后一种方法。

经过上述问题的发现和处理，提醒临床工作者即使是使用

精密度和准确度俱佳的全自动生化分析仪，试剂间的干扰仍会

极大的影响测定结果的准确性。因此试剂位的排布非常重要。

提醒同行，全自动生化分析仪在投入使用前，有干扰的相邻试

剂，应隔绝二者间的联系，一般在安排项目顺序时要求两个项

目间至少要有一个非干扰项目，以消除干扰发生的可能，这是

非常重要的。
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冠心病患者红细胞冷凝集１例分析
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　　冠心病是老年人常见的一种老年病，理论上红细胞不会出

现什么变化，本文对１例冠心病患者的红细胞计数发生变化进

行分析，现报道如下。

１　临床资料

患者６７岁，冠心病，病史１年，因活动后心累，咳嗽加重

１０ｄ，２００９年１０月１９日入院，患者５月前在市立医院行二尖

瓣换瓣术及冠脉搭桥术，出院后长期口服华法林２．５ｍｇ／ｄ，其

间显示ＩＮＲ值正常。入院前１０ｄ，患者因气候变化再次受凉

后出现心累，气促症状加重伴咳嗽。入院查体，生命体征平稳，

轻度贫血貌，双肺较多哮鸣音，双肺可闻及少量湿咯音，叩诊心

浊音界向左扩大，心率１０２次／ｍｉｎ，心房颤动。入院后查，心脏

彩超显示：左房、左室、右室增大，室间隔增厚，主动脉硬化。人

工二尖瓣功能大致正常，胸片显示冠心病后改变，双肺感染。

血常规显示：白细胞（ＷＢＣ）４．８×１０９／Ｌ，红细胞（ＲＢＣ）２．０２×

１０１２／Ｌ，血红蛋白（Ｈｂ）８２ｇ／Ｌ、血小板２７１×１０
９／Ｌ。细胞分

类：中性粒细胞０．８２、淋巴细胞０．１４、单核细胞０．０４。ＢＣ

５１８０五分类血细胞分析仪提示 Ｈｂ异常／干扰，ＲＢＣ直方图异

常。Ｈｂ和ＲＢＣ比例不符，红细胞平均体积（ＭＣＶ）显示在正常

范围。凝血酶原时间２１．０ｓ，活化部分凝血活酶时间３２．１ｓ。

对该标本进行血
$

片检查发现有ＲＢＣ凝集现象，以缗钱

状排列，ＲＢＣ凝集成团。将该标本置３７℃水浴１５ｍｉｎ后取

出，发现均匀涂片ＲＢＣ散在排列，恢复成正常状态。再上机做

Ｈｂ８１ｇ／Ｌ、ＲＢＣ２．４７×１０
１２／Ｌ，其他结果没变。连续观察３ｄ

标本，结果见表１。
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表１　红细胞观察３ｄ结果

时间
孵育前 Ｈｂ

（ｇ／Ｌ）

ＲＢＣ

（×１０１２／Ｌ）

孵育后 Ｈｂ

（ｇ／Ｌ）

ＷＢＣ

（×１０１２／Ｌ）

第１天 ８２ ２．０２ ８１ ２．４７

第３天 ７６ １．７１ ７５ ２．３１

第５天 ７７ １．６０ ７８ ２．３９

２　讨　　论

２．１　冷凝集（ＣＡ）又称冷型自身抗体，ＣＡ自身或 Ｏ型人的

ＲＢＣ。多发性骨髓瘤，某些支原体、ＥＢ病毒感染患者，血中含

有冷球蛋白可使血中非晶体物质聚集［１］。这例冠心病患者，因

受凉而加重心累、咳嗽，双肺感染。但支原体阴性，白细胞总数

不高，分类中性粒细胞高，可能有病毒和细菌混合感染。换瓣

搭桥术长期口服华法林，是否会引起冷凝集有待考证，或者患

者自体就存在不规则抗体引起的冷凝集。

２．２　同时关注 ＭＣＶ变化，如果 ＭＣＶ值增大，有可能是大

ＲＢＣ贫血；ＭＣＶ值正常，而只有 Ｈｂ／ＲＢＣ的比值小，那就要考

虑是不是有冷凝集现象存在。正常 Ｈｂ／ＲＢＣ的比值大约１００／

３．３。可血$

片镜检方法筛查有无ＲＢＣ凝集现象。

２．３　五分类血细胞分析仪虽然有快速、简便、重复性好等优

点。但ＲＢＣ假性凝集时仪器分辨不出，这就要求操作人员善

于观察、发现问题，不然?容易被忽略，甚至给临床诊断带来错

误引导。检验科在计数该类人群时，应做好血细胞检验结果的

分析和质量控制，对实验结果和直方图异常的提示，查明原因，

排出干扰，以便获得准确的实验数据。
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　　酶联免疫吸附试验（ＥＬＩＳＡ）是２０世纪７０年代发展起来

的一种检测技术，因其具有敏感性高、特异性强、操作简单等优

点，被广泛应用于各种抗原和抗体的测定［１］。为辅助临床诊断

与生物科研起到了积极的推动作用。笔者从事检验工作多年，

深知ＥＬＩＳＡ测定中影响因素较多，操作过程中每个环节都会

对试验结果产生影响，甚至出现错误的结果。为此，笔者在具

体工作中对影响实验结果的常见因素进行了控制，取得了较好

的效果，现报道如下。

１　材　　料

１．１　试剂准备　试验前将所需试剂盒组分在室温或３７℃平

衡３０ｍｉｎ，试剂盒及其组分的保存按试剂盒操作说明书进行。

保存试剂盒的冰箱应经常检查储存温度并做好记录，冰箱应避

免频繁开关。

１．２　标本准备　抽血时，应尽量避免溶血。非抗凝血自然凝

固１～２ｈ后，３０００ｒ／ｍｉｎ离心１５ｍｉｎ以制备血清标本。用含

有抗凝剂的采血管采血后，应立即颠倒混合５～１０次并放置一

段时间后，３０００狉离心１５ｍｉｎ以制备血浆标本。标本若在５ｄ

内检测，应在２～８℃冰箱中保存；标本若需长期贮存，应于 －

２０℃中密封保存；长期贮存的标本应为血清或血浆。用于

ＥＬＩＳＡ一步法检测的标本，不能使用ＮａＮ３ 防腐。标本如需稀

释，请用人血清或小牛血清稀释（说明书有注明的除外）。

２　方　　法

２．１　加样　加样应严格按照试剂盒说明书中所规定的量和顺

序进行。加样时应将标本加在微孔反应板底部，同时吸头不要

接触微孔反应板底部；加样时注意标本不可溅出，不可产生气

泡。如不慎将样本或试剂溅出孔外时，应用吸水纸轻拭吸干，

并做好记录。手工操作时，微孔反应板加样后应及时温育。标

本加样较多时应分批操作，以免加样后温育前等待时间过长。

２．２　温育　测量温度时应使用校准过的水银温度计。温育容

器内的温度应恒定为３７℃；如果使用电热恒温水浴箱温育，其

体内的水体量要大且保持恒定。使用恒温箱温育时，除保证恒

温箱内温度为３７℃外，还应注意尽量少开启恒温箱门；温育时

微孔反应板不要叠加。微孔反应板不要置室温温育。严格按

试剂盒操作说明书控制温育时间，不能人为延长或缩短温育时

间。微孔反应板温育时要加贴封片，这样可以防止孔内液体成

分蒸发或水珠等杂质滴入孔内影响检测结果；封片不能重复使

用。

２．３　洗板　配制洗涤液需要新鲜、干净、无细菌污染的蒸馏水

或去离子水；洗涤液应现用现配。盛放洗涤液的塑料容器应经

常清洗剂彻底清洗，清洗干净后的容器方可使用。洗板时应保

证洗涤液注满微孔反应板各孔，洗完板后微孔反应板在吸水纸

上轻轻拍干。为保证洗板前洗板针的通畅，应经常用细针清除

掉洗板针内积存的纤维蛋白等杂质。使用洗板机洗板时，合理

安排洗板时间和洗板间隔，避免因反应板过多造成洗板等待时

间长。微孔反应板洗板次数要保持一致，不能过多或过少。如

果微孔反应板需要拼接于板架上，必须确保板条放平，以免影

响洗板机操作而造成洗板不彻底。

２．４　显色　ＯＰＤ显色剂要在临使用前配制，不能使用过期显

色剂；请勿用肉眼可见浅蓝色的ＴＭＢ显色剂。加显色剂不能

溅出孔外。显色剂应避免接触金属器械。

２．５　终止　加终止液时应避免产生气泡，以免比色时的不准

确结果。

２．６　结果判读　酶标仪读数时应保证微孔反应板底部清洁，

按说明书的规定进行读数和结果判读。

３　讨　　论

ＥＬＩＳＡ试验整个操作过程中保证微孔反应板不接触次氯酸。
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