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!

故障分析
!

引起此例故障常见原因主要有!$

'

%进样针堵

塞($

)

%仪器内部管道堵塞或破损($

(

%鞘流池故障($

A

%

@

*

'*

号

阀坏等)

28'

!

故障检修
!

正常情况下#标本杯的稀释标本约为
B**

#

7

#检测时每次进样
)**

#

7

#可以重复做一次#剩余
'**

#

7

#查

看标本时发现标本杯里剩余标本较多#约
A**

#

7

#检查进样

针*管道无异常#重点检查
@

*

'*

号阀)检测
@

*

'*

号阀与故障

四的
'@

*

)*

号阀一样#更换
@

*

'*

号阀#试机进样正常#做质控

各项指标正常)

)

!

故障六

)8$

!

故障现象
!

R̀!

*

5M

*

4R!

*

/71

值全部偏高)

)8/

!

故障分析
!

此故障常见原因主要是!$

'

%鞘流池故障($

)

%

鞘流池电极$接地%故障($

(

%检测系统主板故障等)

)8'

!

故障检修
!

打开仪器右侧盖和检测部的侧盖#观察发现

鞘流池接地电极有腐蚀#接地点腐蚀较为严重#可能是检测过

程中有试剂溅出来长期腐蚀的结果)于是对腐蚀点进行清理#

去除所有锈迹#重做电极线安装(再用故障三的处理方法清洗

鞘流池#调整鞘流池上的试剂管头$两根%#使其进试剂时不要

有溅出)开机后#做质控和标本均正常)鞘流池的接地电极可

能引起多种不同的故障#例如
4R!

*

5M

正常#

/71

偏低*

R̀!

不出值等)作者认为一般出现
/71

异常时首要检查的就是这

根接地电极线)

.

!

故障七

.8$

!

故障现象
!

开机自检报穿刺马达错误#有时开机自检正

常#做标本时报穿刺马达错误)

.8/

!

故障分析
!

故障常见原因有!$

'

%穿刺马达本身故障($

)

%

光耦故障)

.8'

!

故障检修
!

检查穿刺马达#发现螺杆*马达的润滑脂上灰

尘较多#马达运动阻力较大#清除灰尘后#重新加润滑脂#同时

用无水乙醇清洗光耦#装机后故障消失#使用正常)但使用约

一月后#又报穿刺马达错误#开机时马达会发出较大的.嗡嗡/

声#观察螺杆*马达之间润滑很好#仔细检查发现#螺杆和马达

不垂直#可能是马达长期不断动作后位置发生轻微偏移)松开

马达的
A

个固定螺丝#调整位置#使螺杆与马达垂直#紧固螺

丝#开机故障消失#使用一直良好)

以上几例故障#是作者维修此机型$其实它是
G

<?53'**&

的改型%的一些心得#这些故障也是此机型较常见的故障#如有

不足或错误#恳请同行和专家批评指正)
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疤痕子宫对再次妊娠分娩方式影响的探讨

徐
!

惠!王东梅"云南省曲靖市妇幼医院妇科
!

,BB***

#

!!

"关键词#

!

疤痕子宫%

!

妊娠%

!

分娩方式

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&%1&%.(

文献标志码$

!

文章编号$

',:)3@ABB

"

)*')

#

*A3*B*C3*)

!!

近年来#由于各种原因致剖宫产率逐年上升#剖宫产后疤

痕子宫再次妊娠分娩方式成为产科医生棘手问题#由于再次妊

娠人数相应增多#给再次分娩方式选择带来困难#如何选择恰

当的分娩方式#降低母婴并发症是产科医生面临的一个共同问

题)现对本院
)**@

年
'

月至
)*'*

年
')

月收治
)C)

例剖宫产

术后再次妊娠分娩方式的处理进行回顾分析如下)

$

!

临床资料

$8$

!

一般资料
!

)**@

年
'

月至
)*'*

年
')

月本院共收治剖宫

产后再次妊娠产妇
)C)

例#其中
(

例为二次剖宫产史#

'C

例为

剖宫产前有阴道分娩史#年龄
)*

!

A)

岁#平均
('

岁#孕周为

(:

!

A(

周)平均孕周
A*

周#剖宫产术后距此次妊娠最短
'B

个月#最长为
''

年)

$8/

!

分娩方式选择
!

了解子宫下段有无疼痛#确定有无头盆

不称#宫颈评分#

R

超了解了下段疤痕的厚度及愈合情况#胎盘

附着部位及胎儿大小#制订分娩方式)

$8/8$

!

选择剖宫产者#前次剖宫产为绝对手术指征#前次手术

指征又复存在或此次妊娠又有新指征#如为骨盆狭窄#相对头

盆不称#胎位不正*胎儿宫内窘迫#前置胎盘#胎盘早剥先兆子

宫破裂#重度妊高征#珍贵儿等)孕妇拒绝试产者#均选择剖宫

产结束分娩)

$8/8/

!

选择阴道试产者鉴定知情同意书*告知阴道试产的相

关风险#选择距前次手术超过
)

年#下段横切)术后无感染*

R

超*子宫疤痕处延续性好无缺陷*疤痕厚度大于
(JJ

#前次剖

宫产并非绝对指征#术后恢复良好*无并发症#入院时子宫下段

无压痛#此次妊娠无新并发症#胎儿体质量小于
(B**

=

*宫颈

评分
,

分以上#孕妇愿意阴道试产#医院具备随时手术#输血等

抢救设备)产程不超过
')0

#全程专人守护*观察记录宫缩*胎

心情况*子宫下段有无压痛#试产过程中若出现胎儿宫内窘迫#

相对头盆不称*子宫先兆破裂*改急诊剖宫产结束分娩#术中观

察疤痕情况及术中出血)

/

!

结
!!

果

/8$

!

分娩方式
!

在
)C)

例中#阴道试产
,C

例#试产成功
AC

例

$其中自然分娩
A*

例*

C

例行会阴侧切合并胎吸助产%)再次

剖宫产
)(A

例$其中直接选择剖宫产
)'A

例*随道试产改急诊

剖宫产
)*

例%)

/8/

!

阴道试产比例
!

阴道分娩
AC

例#试产成功率为
:*8BV

(

占疤痕子宫再次妊娠的
':V

(其中自然阴道分娩
A*

例#

C

例为

会阴侧切加胎头吸引阴道助产*产后出血在
)**

!

,**J7

#产

后常规探查宫腔均未发现子宫破裂)试产过程中改急诊剖宫

产
)*

例#其中胎儿宫内窘迫
,

例*产程停滞
A

例*相对头盆不

称
(

例*先兆子宫破裂
'

例*持续性枕后位
(

例#孕妇及家属担

心子宫破裂拒绝继续试产
(

例)

/8'

!

剖宫产
)(A

例中#占再次剖宫率
C(V

)术中发现
(

例不

完全性子宫破裂*子宫疤痕处肌层完全裂开或部分断裂#但浆

-

C*B

-

检验医学与临床
)*')

年
)

月第
@

卷第
A

期
!

7EMS#H!;&$

!

.#M2FE2

+

)*')

!

W<;8@

!

X<8A



膜层完整)子宫下段疤痕组织菲薄*质脆
)

例#腹腔黏连
'C

例*子宫与膀胱腹膜黏连
')

例#边缘性前置胎盘
)

例#出血量

为
(**

!

)***J7

#其中有
)*

例为
B**J7

以上#再次剖宫产

手术时间较首次剖宫产时间延长)

'

!

讨
!!

论

'8$

!

目前剖宫产作为解决难产的方法在各级医院已相当普

及#随着医务人员及孕妇家属对高危妊娠认识提高#越来越多

的孕妇选择剖宫产结束分娩#剖宫产率不断提高#手术并发症

越来越多#特别是疤痕子宫再次妊娠#对产妇影响*引起医务人

员高度重视#为减少不必要的伤害和负担#尽量控制再次剖宫

产率*严格控制首次剖宫产率)

'8/

!

影响分娩方式选择
!

前次剖宫产子宫切口愈合情况#再

次妊娠间隔时间#胎儿大小孕妇及家属经济条件#医患双方风

险的承受能力)即社会因素影响分娩方式的选择#由于普遍认

为子宫体部切口*再次妊娠小于
)

年*子宫切口愈合不良*均易

发生子宫破裂*此类病例均应选择剖宫产*其次阴道试产中的

不可预测性及手术相对安全性#使一些产妇选择剖宫产)

'8'

!

阴道分娩的选择
!

详细了解首次剖宫产情况#如手术指

征*手术时机*子宫下段横切口*伤口缝合
)

层*解剖关系对合

准确#术后无感染*切口愈合好*选择剖宫产术后
)

!

(

年受孕*

因剖宫产术
)

!

(

年子宫肌肉化程度达最佳状态#剖宫产术前

给予产妇充分阴道试产时间#经过首次试产宫口有一定扩张#

使再次妊娠分娩时间缩短*增加阴道试产机会#适时应用助产

技术#尽量缩短产程#严密观察血压*脉搏*宫缩强度及频率*胎

心*子宫下段有无压痛#做好随时手术#输血管抢救准备#分娩

后详细了解宫腔是否完整#子宫壁有无裂开)

'81

!

合理选择剖宫产
!

因再次手术带来的并发症远较阴道分

娩更为严重#对于子宫体部剖宫产#子宫下段纵切口#切口愈合

不良#有
)

次以上剖宫产史*不论时间长短#以及术后不足
)

年#子宫壁薄#有明显产科指征*胎位不正#妊娠并发症#并发

症#珍贵儿*拒绝阴道试产者均选择剖宫产)对无剖宫产指征

在严密监测下给予充分阴道试产#及时发现异常*及时手术对

降低再次剖宫产率及母婴并发症有重要意义#通过临床观察#

阴道试产是安全可行的)
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血液自动分析仪未出现异常报警提示的血液病漏诊原因分析

李
!

沛!张有忠!杨荣生"湖北省襄阳市中医医院检验科!湖北襄阳
!

AA'***

#

!!

"关键词#

!

血液自动分析仪%

!

血液病%

!

漏诊

!"#

!

$%&'()(

"

*
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文献标志码$

!

文章编号$

',:)3@ABB

"

)*')

#

*A3*B*@3*)

!!

血液常规检查是临床医学检验中应用最为广泛的检查项

目之一#它不仅是诊断血液病的主要依据#也可以为其他系统

疾病的诊断和鉴别诊断提供重要信息)随着全自动血细胞分

析仪的普遍使用#能在短时间给出多种参数及细胞体积分布的

直方图#同时对异常结果进行报警提示#帮助医务人员选择复

片标本)血细胞分析仪可以大大提高工作效率#可信度也较

高+

'3)

,

)但是#在实际工作中血细胞分析仪对某些特殊的异常

结果不能识别#不出现报警提示)如果医务人员过分依赖仪

器#不对标本的其他结果和参数进行综合分析+

(

,

#就不能正确

选择复片标本(同时#即便正确选择了复片标本#复片时没有严

格遵守操作规程和步骤或是对细胞的识别能力和经验不足#都

会造成一定的漏诊*误诊)

$

!

临床资料

病例
'

#患者女#

,A

岁#因发热*腹痛*咳嗽
'

月#外院治疗

未见好转#转入本院)在外院曾多次做血常规检查#均未复片)

血常规!白细胞$

R̀!

%

''8C(e'*

@

"

7

#红细胞$

4R!

%

)8:)e

'*

')

"

7

#血红蛋白$

5M

%

CA

=

"

7

#血小板$

/71

%

,*e'*

@

"

7

)仪

器分类!

X,AV

#

7)@8(V

#

S,8:V

)未出现异常报警)红细

胞沉降率$

NQ4

%

'B)JJ

"

0

0

)肝功能!总蛋白$

1/

%

''B8A

=

"

7

0

#清蛋白$

-7R

%

'@8A

=

"

7

1

#球蛋白$

"7̂

%

@,8*

=

"

7

0

#

-

"

"

*8)

1

)免疫球蛋白!

T

=

-''8@:

=

"

7

0

#

T

=

")8BC

=

"

7

1

#

T

=

S

*8*C

=

"

7

1

)外周血复片!

X,(V

#

7')V

#浆细胞
'@V

#

S

,V

#红细胞见缗钱状排列)骨髓!原幼浆占
B,V

)诊断!浆细

胞白血病)

病例
)

#女#

,*

岁#因发热
)*

d

H

#全血减少#全身乏力入院)

血常规!

R̀!)8(Ae'*

@

"

7

#

4R!(8:Be'*

')

"

7

#

5M@(

=

"

7

#

/71'Ae'*

@

"

7

)仪器分类!

X,A8,V

#

7)(8@V

#

S@8'V

#

R

'8AV

#未出现异常报警)外周血细胞复片!

X,CV

#

7)BV

#

S

:V

#未发现幼稚细胞)因患者发热
)*

d

H

#全血减少#遂做骨髓

细胞学检查)骨髓!淋巴瘤细胞占
(BV

)诊断!

X57

骨髓浸润)

再次做外周血复片!分类
'**

个白细胞仍未见淋巴瘤细胞#低倍

镜下浏览全片找到个别体积较大的瘤细胞)

/

!

漏诊原因分析

/8$

!

浆细胞是
R

淋巴细胞在抗原刺激下分化增殖而形成的

一种不再具有分化增殖能力的终末细胞#也称为效应
R

细胞)

因此浆细胞在形态和结构上与淋巴细胞有类似之处#仪器不能

识别)这例病例中仪器分类
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#说明仪器把浆细胞当作淋巴细胞识别了#所以没有报
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因外周血中幼稚细胞比例过低#仪器未出现报警

提示#而在复片时未遵循复片步骤#应该先在低倍镜下浏览全

片#寻找有无异常细胞#再用油镜分类#如遵循此步骤#在第
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