
极有效的监测及预防措施#防止疾病进一步传播蔓延%可使临

床医护人员对患者传染性病原微生物携带情况有一个了解#防

止院内感染#避免职业暴露+

/

,

#保护相邻患者及医务人员的人

身健康#对
TR?+

2

-抗
!T7W

-抗
!T(W

-抗
!8*

检测阳性的患者

所使用过的医疗器械-所产生的医疗废物给予明显的标记#严

格消毒#有效地控制医源性传播#对医患双方都具有积极作用%

减少患者与采供血机构的医疗纠纷#采供血机构通过严格验收

评审标准#接受卫生部督导检查#从低危人群中采集血液#提高

检测质量等#在预防和控制输血相关传染病的发生方面取得了

很大的进展#但是由于检测的0窗口期1问题#输血导致血源性

疾病的传播#仍然不可避免*所以#如果患者在输血后一段时

间内发现某传染性标志物阳性#就认为其感染与输血存在因果

关系#其实输血并不是病毒感染的惟一途径*所以进行受血者

输血前
/

项传染性标志物检测#采供血机构可以避免大量医疗

纠纷案件*

受血者输血前传染性标志物检测方法的改进!近年来#为

了缩短病毒检测的0窗口期1#核酸检测已逐步应用到采供血机

构对
TRW

-

T7W

-

T(W

的检测中+

&

,

*输血前患者血标本检测

同样存在0窗口期1问题#目前
Q)(O+

检测结果阴性也不能完

全排除已被感染的可能#所以有条件最好能保存受血者输血前

的血液标本#以备日后处理医疗纠纷时取证#可使用核酸检测

技术#缩短病毒检测0窗口期1#提高检测的准确性#对被检测

者-医疗机构及采供血机构负责*
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血尿的实验室检验及临床应用分析
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颖$
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#%
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!
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#

$%
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!
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$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨血尿实验室检验的方法及临床意义&方法
!

#&."

份标本利用干化学尿液分析仪检验!

:V!#''

流式尿沉渣分析仪和光学显微镜进行离心沉渣镜检&结果
!

仪器与镜检符合率为
5'%-d

"

#$55

'

#&."

$!

仪器与干化学仪符合率为
-#%$d

"

##,"

'

#&."

$!显微镜与干化学仪符合率为
-&%&d

"

#$'&

'

#&."

$!差异有统计学

意义"

!

$

'%'&

$&结论
!

:V!#''

流式尿沉渣分析仪检测尿红细胞较敏感准确%客观可靠!是一种有价值的鉴别肾

性和非肾性血尿的过筛试验#干化学仪快捷!但假阳性和假阴性率高#显微镜检查法是尿液有形成分检查的金标准&

,

种方法有机结合%交叉互补是血尿检验理想的选择&

"关键词#

!

:V!#''

流式尿沉渣分析仪#

!

血尿红细胞形态#

!

干化学尿液分析仪#

!

显微镜检查

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&//&%2'

文献标志码$

R

文章编号$

#"-$!./&&

"

$'##

$

$$!$-5-!',

!!

血尿检查不仅对各种肾脏-泌尿系统疾病-创伤-炎症-结

石-肿瘤等疾病的诊断有意义#而且对种种原发性或继发性急

性和慢性肾小球肾炎或肾病的诊断和鉴别诊断也有一定的诊

断价值+

#!$

,

*引起血尿的原因有很多#所以确定血尿来源的部

位十分重要*使用尿沉渣显微镜检查-尿干化学法及
:V!#''

流式尿沉渣分析仪$简称
:V!#''

&三者联合检查可提高血尿检

查的阳性率以及肾前血尿-肾后血尿诊断的准确率*

:V!#''

作为目前较为先进的尿液有形成分分析系统#可识别和计数红

细胞#同时还提供了红细胞形态学信息!如
-'d

红细胞前向散

射光$

]R7!*-'VO7

&-红细胞前向散射光分布宽度
O6

值

$

]R7!V7O!6[

&以及表示非溶血红细胞的
H?K

变化*即可分

辨出红细胞体积大小均一性与非均一性#也就是非肾性红细胞

与肾性血尿#显微镜镜检确证红细胞形态及数量信息以提供临

床分析诊断*

$

!

材料与方法

$%$

!

标本来源
!

随机收集本院
$'##

年
$

"

,

月住院患者晨尿

#&."

份*要求用专用试管收集患者新鲜中段晨尿
#$3)

待

检测*

$%/

!

仪器与试剂
!

:V!#''

$日本
O

J

?3>P

公司&及原装配套试

剂!

:V((OTQ+8T

$鞘液&-

:V((OQ+]7T!OQ6

$染色液&-

:V((*+7X!OQ6

$稀释液&-

:V((OQ+]7T!R+7

$染色液&-

:V((*+7X!R+7

$稀释液&*质控物
:V((7UN8]U)!T

和

:V((7UN8]U)!)

%质控品品牌!

OcOSQZ

%代码!

:V!#''

*

R[!&''

尿干化学分析仪及配套试纸条#质控液均在有效期范

围内*光学显微镜#标准离心机*

$%'

!

检测方法
!

参照.全国临床检验操作规程/第
,

版+

,

,

*

:V!#''

-

R[!&''

尿液分析仪均需在测定前用配套校准物校

准#并在每次测定前用配套质控物进行室内质量控制#仪器方

可正常测试*所有实验使用同一批号质控物*

:V!#''

使用仪

器自动进样器模式#每管样本放置在样本架上自动搅拌与抽吸

进行分析*

R[!&''

干化学尿液分析仪操作使用
:V!#''

测试

后混匀的尿液测试*最后取
#'3)

尿液用标准离心机离心#

#,''C

"

3<4

离心
&3<4

后取
'%$3)

沉渣涂片#观察
#'

个视

野红细胞的平均数#以每一高倍视野多少个细胞报告显微镜镜

检结果*尿液标本在收集后
$B

内测试完毕*

/

!

结
!!

果

/%$

!

文献报道参考值
!

:V!#''

结果男性
]R7

$

#$

"

'

)

#女性

]R7

$

$/

"

'

)

+

/

,

%显微镜检查结果红细胞小于
,

"

T*V

*超出此

)
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)
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期
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范围视为阳性+

&

,

*

/%/

!

将同一样本用
,

种方法检查结果见表
#

-

$

*

表
#

!

,

种方法组合结果对红细胞结果的比较

序号
:V!#''

干化学法 显微镜法 人数

*

_ _ _ "#$

$

b _ _ #5.

&

b _ b $#-

+

b b b /'/

0

_ b _ &/

1

b b _ #'.

2

_ _ b ##

!

注!

b

表示阳性#

_

表示阴性*

表
$

!

,

种方法红细胞阴%阳性结果及阳性率比较

项目
:V!#''

b _

干化学法

b _

显微镜检查

b _

]R7 .#. "-- &"- #'$. ",$ ."/

血尿检出率$

d

&

&-%" ,&%& ,.%"

!!

注!

b

表示阳性#

_

表示阴性*

/%'

!

:V!#''

结果与显微镜检查结果不同的有
,'.

例#其中有

#$'

例为草酸盐结晶和酵母菌#干化学学法与显微镜结果不同

的有
#'.

例溶解红细胞$影红细胞&可出现在
]R7

直方图上向

前散射光低的区域#能为
:V!#''

所检出来*由于方法学不

同-检出红细胞的原理不同以及干扰因素的影响存在不同结果

偏差*

/%1

!

由表
#

可以看出#显微镜镜检与
:V!#''

红细胞符合率

为
5'%-d

#与干化学仪红细胞的符合率为
-&%&d

#

:V!#''

与

干化学仪红细胞符合率为
-#%$d

*对于
:V!#''

与显微镜检

查-干化学尿液分析仪
,

种方法之间敏感性与特异性的比较采

用卡方检验#差异有统计学意义$

!

$

'%'&

&*

'

!

讨
!!

论

'%$

!

血尿分镜下血尿和肉眼血尿#即显微镜下红细胞大于
,

个"
T*V

为镜下血尿$肉眼不能看到尿液显红色&#尿液中含血

量在
#3)

以上#肉眼观察为红色#称为肉眼血尿+

"

,

*根据尿

中红细胞形态可分为非均一性红细胞血尿$肾源性&#其变形红

细胞大于或等于
5'd

#常见于急-慢性肾炎紫癜肾等%血尿多

形性红细胞小于
&'d

#称非肾小球源性血尿#见于肾结石-肾

盂肾炎-急性膀胱炎等%混合性血尿尿中有均一性和非均一性

两类红细胞*

'%/

!

根据参考标准
:V!#''

将红细胞信息分为
,

种情况!$

#

&

小 红 细 胞*

]R7

直 方 图
]R7!*-'VO7

$

5' KB

%

]R7!

VO7!6[

%

或
$

&'KB

即为肾源性红细胞*$

$

&未分类或混合

性红细胞*其又分为两种情况*

]R7!*-'VO7

%

#''KB

%

]R7!

VO7!6[

%

&'KB

及
]R7!*-'VO75'

"

#''KB

%

]R7!VO7!6[

%

或
$

&'KB

这两种情况均视为混合性血尿*$

,

&正常红细胞*

]R7!*-'VO7

%

#''KB

%

]R7!VO7!6[

$

&'KB

即为非肾源性红

细胞#测试中有
$&-

例为红细胞形态正常的#经显微镜镜检符

合
$/.

例#符合率达
.-d

*根据以上信息本研究再用显微镜

镜检做确证试验#这样既提高了阳性检出率#又能准确确定红

细胞的来源以及干扰因素的影响*由于尿中有形成分复杂#有

时对红细胞难以正确识别*如草酸钙结晶引起的假阳性#酵母

菌-细菌的干扰引起的假阳性结果*因为红细胞的形态大小-

染色性与草酸钙-非晶形盐等结晶非常相似#在散射图上二者

交叉分布#因此草酸钙等结晶对红细胞形态分析结果影响较

大%细菌-酵母样菌的散点分布介于红细胞和白细胞之间#在大

部分情况下仪器可以区分#但仍有和红细胞发生重叠的情况*

而由于草酸钙-非晶形盐-细菌-酵母菌又是尿中常见的有形成

分#因此当尿液中出现上述成分而提示红细胞结果异常#同时

亦导致
]R7!(NVU]

结果分析错误#出现较高的假阳性+

-

,

#必

须镜检复查*这
/

种因素影响红细胞计数的原因可能是!$

#

&

草酸钙结晶-非晶形盐对荧光染料几乎不着色且大小-形态不

均#所以其荧光强度很低#

:V!#''

不能将草酸钙结晶-非晶形

盐与红细胞区分%$

$

&细菌由
]N+

或
6N+

构成#但
:V!#''

对

染料菲啶对膜渗透性低#所以染色后其荧光强度低#前向散射

光强度也低$但比红细胞稍强&#所以当尿液中细菌超过一定量

聚集时#仪器将细菌误认为红细胞%$

,

&酵母菌影响的原因可能

是酵母菌的形态大小与红细胞类似#仪器分析时得不到准确的

信息所致*以上结果与文献+

5

,报道相符*另外#

:V!#''

对影

红细胞-小红细胞的辨认存在误差#易导致假阴性*

'%'

!

干化学尿液分析检测红细胞的原理是利用光的吸收和反

射采用尿中血红蛋白含有亚铁血红素#后者具有过氧化酶样活

性#可使过氧化物和有色的邻联苯胺变成蓝色的邻甲苯胺物质

而呈现色变*它的优点是方便-快捷-经济#但受以下因素影

响!如干化学红细胞$

b

&-镜检$

_

&*可能是尿液红细胞被破

坏#释放出血红蛋白#多见于肾病患者*或某些患者尿液中含

有对热不稳定酶-肌红蛋白或菌尿#引起红细胞干化学法检验

结果为假阳性*另外清洗剂$如次氯酸盐&和尿道中细菌产生

的过氧化氢酶可能引起假阳性结果*此外试纸法可检出微量

的血红蛋白和破坏的红细胞#而镜检法可能为0阴性1*干化学

分析仪法$

_

&-镜检$

b

&!一般少见#可发生在尿液中含有大量

维生素
7

$

%

#''3

2

"

)

&或试带片脱落-失效等原因#浓缩尿或

高蛋白尿也可降低反应的敏感性*故干化学法只能作为过筛

试验*

'%1

!

光学显微镜检查
!

优点是鉴别尿酸结晶-细菌等干扰#能

分辨红细胞形态#多形红细胞大于或等于
5'd

或棘形红细胞

大于或等于
&d

#即为肾小球性血尿#多形红细胞小于
&'d

或

棘形红细胞小于
&d

为均一性红细胞#即为非肾小球性血尿%

介于二者之间为混合性血尿*缺点是影红细胞难识别#还有就

是耗费大量人力#并且操作人员之间存在差异*如果结合
:V!

#''

红细胞形态信息和干化学仪的结果#重点选择镜检可大大

提高检验效率和血尿的阳性率*

'%2

!

批量尿液分析可用干化学尿液分析仪-

:V!#''

同时作为

筛选方法#由表
#

可以看出#有近
/'d

的尿液两种仪器检验结

果均为阴性时可以省去显微镜镜检#既提高了阳性率#又提高

了检验效率*显微镜检查方法能真实展现细胞等有形成分形

态#判断直观可靠#是金标准*所以三者之间必须有机结合#交

叉互检#缺一不可*另外#凡是医生提出镜检或泌尿系统患者-

糖尿病患者-应用免疫抑制剂患者等情况应进行显微镜检查*

参考文献

+

#

, 熊立凡#刘成玉
%

临床检验基础+

S

,

%

北京!人民卫生出版

社#

$''5

!

#".!#-/%

+

$

, 丛玉隆
%

检验与临床诊断
!

质量管理和常规检验分析分册

+

S

,

%

北京!人民军医出版社#

$''"

!

$#,!$,/%

+

,

, 叶应妩#王毓三#申子瑜
%

全国临床检验操作规程+

S

,

%,

)

55-$

)

检验医学与临床
$'##

年
##

月第
5

卷第
$$

期
!

)AIS>G7E<4

!

N;=>3I>C$'##

!

W;E%5

!

N;%$$



版
%

南京!东南大学出版社#

$'',

!

#.-!$'#%

+

/

, 丛玉隆
%

当代尿液分析与临床+

S

,

%

北京!中国科学技术

出版社#

#...

!

#.!$'%

+

&

, 郑慧丽#刘立峰
%

实验室诊断速查+

S

,

%

北京!人民军医出

版社#

$''.

!

$.-!$.5%

+

"

, 李一龙
%:V!#''

尿沉渣仪红细胞测定质量探讨及对策

+

\

,

%

中国现代医生#

$''.

#

/-

$

,#

&!

5.!.'%

+

-

, 陈静
%

全自动尿沉渣分析仪进行尿常规检验时显微镜检

查的意义+

\

,

%

实用医学杂志#

$''"

#

$$

$

$

&!

$$/%

+

5

, 邱方城
%O

J

?3>P:V!#''

全自动尿沉渣分析仪检测尿红细

胞影响因素分析+

\

,

%

临床检验杂志#

$''"

#

$/

$

"

&!

/-$%

$收稿日期!

$'##!'5!$,

&

两种抗双链
6N+

抗体检测方法的比较

李淑兰"南京军区福州总医院全军检验医学研究所!福州
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!!

"摘要#

!

目的
!

评价两种方法检测抗双链
6N+

"

G?!6N+

$抗体的敏感性和特异性&方法
!

用斑点免疫金渗滤

法"

6(9V+

$和免疫印迹法"

(R8

$同时检测
#''

例健康体检者和
-.

例系统性红斑狼疮患者血清!结果采用
!

$ 检验进

行统计学分析&结果
!

6(9V+

和
(R8

检测所有健康体检者均为阴性!

6(9V+

和
(R8

的阳性率分别为
5$%$5d

和

5#%'#d

!二者符合率为
."%$d

&结论
!

6(9V+

的灵敏性和特异性与
(R8

具有一致性"

!^'%&"

$!但
6(9V+

比

(R8

操作简便!快速!且成本低廉!可作为临床抗
G?!6N+

抗体检测的常规方法&

"关键词#

!

抗双链
6N+

抗体#

!

斑点免疫金渗滤法#

!

免疫印迹法#

!

系统性红斑狼疮

!"#

!

$%&'()(

"

*
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抗双链
6N+

$

G?!6N+

&抗体是系统性红斑狼疮$

O)Q

&的

标志性抗体之一#对诊断
O)Q

具有较高的特异性#且抗
G?!

6N+

抗体滴度与
O)Q

病情的进展相关*本实验室以纯化的

细菌质粒
G?!6N+

为抗原#以长臂光敏生物素为标记建立的检

测抗
G?!6N+

抗体的斑点免疫金渗滤法$

6(9V+

&进行检测+

#

,

*

本实验将
6(9V+

法与目前临床常用的免疫印迹法$

(R8

&进行

对比分析#现报道如下*

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

按照
#.5$

年美国风湿病学会的诊断标准+

$

,

#

收集
$''.

年
#

月至
$'#'

年
#

月本院住院确诊为
O)Q

患者
-.

例#男
,#

例#女
/5

例#平均年龄$

,.0.

&岁%健康体检者
#''

例#男
/.

例#女
&#

例#平均年龄$

,,05

&岁*

$%/

!

试剂与方法
!

6(9V+

试剂为本实验自行研究开发的+

#

,

#

(R8

试剂为德国欧蒙公司抗核抗体谱$

(

2

9

&检测试剂盒#所有

操作均严格按操作说明书进行*

$%'

!

结果判读
!

均采用目测法*

6(9V+

!在反应板孔中央无

红色圆斑只出现红线为阴性#出现红色圆斑与红线为阳性*

(R8

!将已操作完成的膜条自然晾干#置于结果判定模板中#并

与标志对齐#当检测膜条包被
G?!6N+

抗原的位置呈现一条着

深色的条带判为阳性#反之为阴性*

$%1

!

统计学方法
!

结果用
)

$ 检验进行统计学分析*

/

!

结
!!

果

/%$

!

6(9V+

和
(R8

检测所有健康体检者均为阴性*

/%/

!

6(9V+

的阳性率为
5$%$5d

#

(R8

的阳性率为
5#%'#d

#

二者差异无统计学意义$

!

%

'%'&

&*见表
#

*

表
#

!!

6(9V+

和
(R8

检测结果

6(9V+

(R8

阳性 阴性
合计

阳性
", $ "&

阴性
# #, #/

总计
"/ #& -.

/%'

!

6(9V+

的灵敏性和特异性与
(R8

具有一致性#二者的符

合率为
."%$d

*

'

!

讨
!!

论

#."-

年
+CA4A

在
O)Q

患者血清中发现了一种能与天然

6N+

结合的自身抗体#称为抗天然
6N+

抗体或
G?!6N+

抗

体*随着研究深入#人们发现抗
G?!6N+

抗体几乎只存在于

O)Q

患者血清中#是
O)Q

的特异性抗体#且抗体滴度的升降与

O)Q

的活动存在相关性*抗
G?!6N+

抗体与细胞核的反应位

点在于
6N+

$外围区&脱氧核糖磷酸框架上#被认为是
O)Q

的

重要诊断依据*抗
G?!6N+

抗体不仅在自身免疫性疾病中发

挥重要作用#也可能在免疫应答的调节-肿瘤的发生和发展中

扮演一定角色+

,

,

*

目前检测抗
G?!6N+

抗体的方法有多种#常用的如!放射

免疫分析-间接免疫荧光法-

6(9V+

-

(R8

-酶联免疫吸附试验

$

Q)(O+

&等*放射免疫分析因有放射污染而趋于淘汰%间接免

疫荧光法是目前应用比较广泛的检测方法#但其结果判读需要

荧光显微镜#并且需要操作者具有一定的形态学基础%

6(9V+

为本实验室自行研发#抗原是经过质粒提取纯化不含单链的-

纯双链
6N+

抗原#大大消除了假阳性#而且本法具有简便-快

速-结果可靠-不需特殊设备的特点#整个检测过程仅需数分

钟#成本低等特点%

(R8

中虽是天然双链
6N+

抗原#但在转印

过程有可能变性#所以并非所有抗体均能与之反应#故
(R8

的

敏感性有限#此外#

(R8

条带不显色或不清晰#导致结果不易观

察或非特异性的条带出现导致假阳性结果的出现#易造成临床

的误诊和漏诊+

/

,

%

Q)(O+

可用于定量检测#但由于
G?!6N+

难

于包被在固相载体上#影响了检测的灵敏度和特异性+

&

,

#而且

目前该试剂主要依靠进口#检测成本较高*

本实验结果表明#

6(9V+

的灵敏性和特异性与
(R8

具有

一致性#二者的符合率达
."%$d

#但
6(9V+

比
(R8

操作简便#

快速#且成本低廉#可作为临床抗
G?!6N+

抗体检测的常规

方法*
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