
性心肌梗死方面，女性患者主诉为极度疲乏和气短，不伴或者

伴有典型胸痛，包括恶心、颈部疼痛、肩部疼痛和腹部疼痛，而

男性患者主要表现则是压窄性胸痛，女性患者的无症状与有症

状急性心肌梗死比例较大。（２）诊断冠心病的金标准为冠状动

脉造影，女性冠心病的异常率比具备类似症状的男性患者要

低，由于其只能对冠状动脉的管腔大小进行观察，因而有较大

局限性，而采用血管内超声则有助于粥样硬化病变的发现。

女性冠心病患者有多重危险因素重叠，诸如慢性贫血、血

脂异常、高血压以及糖尿病等，使临床药物治疗效果明显低于

男性，病死率较高，远期预后不良［５６］。表明在诊治女性冠心病

的过程中，必须要全面收集临床资料，综合分析临床症状，高度

重视全身疾病，最大限度争取规范化治疗以及正确诊断，从根

本上控制及矫正危险因素。

总而言之，在女性冠心病临床诊断及治疗过程中，由于绝

经后女性有较高的冠心病患病率，非常容易与糖尿病等并发，

而且临床症状明显的要比男性患者多［７８］。因此，医务人员必须

对女性患者的治疗高度重视，全面预防糖尿病，强化风险意识，

以利于降低冠心病患病率，减少或防止发生临床心血管事件。
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·临床研究·

即时检验法用于检测Ｃ反应蛋白精密度与特异度分析

陈中友（广西壮族自治区全州县人民医院检验科　５４１５００）

　　【摘要】　目的　分析即时检验（ＰＯＣＴ）法用于检测Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）精密度与特异度的临床效果。方法　对

全州县人民医院２０１０年７月至２０１２年７月收治的５０例含有ＣＲＰ的高、中、低３种水平的新鲜血清样本的检测资

料进行回顾性分析。结果　和对照组相比，观察组方法具有较高的符合率，在检测ＣＲＰ方面具有较高的精密度与

特异度，二者差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　ＰＯＣＴ法用于检测ＣＲＰ具有较高的精密度与特异度，值得临床

推广使用。

【关键词】　即时检验法；　检测；　Ｃ反应蛋白；　精密度；　特异度；　临床分析
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　　本研究回顾性分析了本院２０１０年７月至２０１２年７月收

治的５０例含有Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）的高、中、低３种水平的新鲜

血清样本的检测资料，采用即时检验（ＰＯＣＴ）法检测ＣＲＰ，取

得了令人满意的临床效果，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取本院２０１０年７月至２０１２年７月收治的

５０例含有ＣＲＰ的高、中、低３种水平的新鲜血清样本，这些样

本均无溶血、脂血及黄疸。依据血清样本主体情况将这些样本

分为观察组和对照组，每组各２５例。观察组为健康体检者的

血清样本，对照组为炎性疾病患者的血清样本。两组样本一般

资料差异均无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　仪器与试剂　韩国ｉＣＨＲＯＭＡＴＭＲｅａｄｅｒ免疫荧光分

析仪，日本 ＨＩＴＡＣＨＩ７１８０全自动生化分析仪；超敏ＣＲＰ试

剂（韩国ＢｏｄｉＴｅｃｈＭｅｄＩｎｃ公司），ＣＲＰ试剂（上海执诚生物科

技股份有限公司）；原装配套质控品（英国ＲａｎｄｏｘＬａｂｏｒａｔｏｒｉｅｓ

Ｌｉｄ公司），原装进口质控品（英国Ｒａｎｄｏｘ公司）。

１．３　检测方法　采用免疫荧光双抗体夹心法、乳胶凝集比浊

法进行检测。

观察组样本采用ＰＯＣＴ法检测，对照组样本采用生物化

学法分析法检测。在定标方面，常规开机后用各自的配套定标

测定项目［１］；在质量控制方面，运用各自的质控品在２台仪器

上做室内控制，从而保证质控结果在允许范围内［２］；在重复性

试验方面，运用韩国ｉＣＨＲＯＭＡＴＭ Ｒｅａｄｅｒ免疫荧光分析仪和

日本 ＨＩＴＡＣＨＩ７１８０全自动生化分析仪对批内、批间两组各

自的一瓶配套质控血清进行重复性试验［３］；在样本测定方面，

每天所测定的样本数量应不多于８例。将每例样本分装为２

份，２ｈ内分别在２台仪器上进行双份平行测定，２次测定的次

序分别为１、２、３、４、５、６、７、８和８、７、６、５、４、３、２、１
［４］。

１．４　统计学方法　采用ＳＡＳ８．１软件对所有数据进行分析。

用狓±狊表示结果，计量资料比较采用狋检验，用直线相关分析分

析两种方法的测定结果。以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　两种方法检测的符合率比较　见表１。和对照组相比，

观察组方法具有较高的符合率，在检测ＣＲＰ方面具有较高的

精密度与特异度，二者差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

２．２　两种方法的相关性分析　由表１可以看出，两种方法对

２５例炎性疾病患者血清标本的检测结果差异有统计学意义

（犘＜０．０１），说明二者具有良好的相关性。
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２．３　两种方法测定高、中、低不同ＣＲＰ浓度血清标本的批内

重复性结果比较　见表２。对高、中、低不同ＣＲＰ浓度血清标

本１份做２０次测定，结果表明，两组浓度差异无统计学意义

（犘＞０．０５）。

表１　两种方法检测的符合率比较［狀＝２５］

组别
观察组

阳性 阴性 灵敏度（％） 符合率（％）

对照组

阳性 阴性 灵敏度（％） 符合率（％）

ＰＯＣＴ法 ０ ２５ － ９９．０ １ ２４ － ９８．０

生物化学法 ２４ １ ９６．０ － ２４ １ ９６．０ －

　　注：－表示无数据。

表２　两种方法测定高、中、低不同ＣＲＰ浓度血清

标本批内重复性结果（狓±狊，ｍｇ／Ｌ，狀＝２５）

方法 高值 中值 低值

ＰＯＣＴ法 １７６．３±７．２ ６３．９±２．３ １４．３±０．６

生物化学法 １５６．６±５．６ ５５．４±１．９ １２．８±０．６

３　讨　　论

３．１　ＣＲＰ概述　ＣＲＰ是一种急性时相蛋白，主要是肝脏在白

细胞介素２（ＩＬ２）的介导下产生的。相对分子质量为（１１５～

１４０）×１０３。健康人血清中只含有极少量的 ＣＲＰ，密度仅为

０．０６８～８．２００ｍｇ／Ｌ
［５］。但是一旦人感染、组织损伤、受到手

术创伤、组织坏死、换上了炎性疾病、恶性肿瘤等，ＣＲＰ就会在

极短的时间内快速升高，２～３ｄ后达到高峰，达到正常水平的

１０、１００、１０００倍以上，由此被医学界定为炎症标志物
［６］。如果

患者接受了积极治疗病变得以消退，那么ＣＲＰ就会迅速下降

到正常水平。

３．２　ＰＯＣＴ法用于检测　ＣＲＰ精密度与特异度的临床分析

有关医学文献报道，新生儿期感染性疾病并无特异性表现，尤

其是新生儿败血症，具有较低的培养阳性率、较长的病原菌分

离和培养时间，这样就限制了临床上的早期诊断［７］。组织损伤

和修复过程影响着血清ＣＲＰ的迅速增加和参与炎症发生，因

此ＣＲＰ能够作为早起诊断新生儿感染性疾病的客观指标
［８］。

但是传统方法用血清对ＣＲＰ进行测定需要较大的用量，因此

很难对婴幼儿采血。ＰＯＣＴ法只需采５μＬ末梢血，在极短的

时间内就可以将结果检测出来，并且操作简便、快速，因此受到

了广大医务工作者的广泛关注，在临床上得到了日益广泛的应

用［９１０］。本研究结果表明，和对照组相比，观察组ＰＯＣＴ法具

有较高的符合率，在检测ＣＲＰ方面具有较高的精密度与特异

度，二者差异有统计学意义（犘＜０．０５）。说明ＰＯＣＴ法用于检

测ＣＲＰ具有无比的优越性。

总之，ＰＯＣＴ法用于检测ＣＲＰ具有较高的精密度与特异

度，值得临床推广使用。
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·临床研究·

采血时间对甲状腺功能检测结果的影响

崔建英１，郝　智
２（河北省保定市第三医院：１．神经内科；２．头颈外科　０７１０００）

　　【摘要】　目的　探讨不同采血时间条件下甲状腺功能检测结果的差异，以明确进食是否对甲状腺功能结果产

生影响。方法　选取１００例因甲状腺疾病于头颈外科住院的患者，分别于早晨６∶００空腹和常规早餐后１ｈ抽血２

次，进行甲状腺功能检测，并对两组结果进行统计学分析。结果　两组检测结果进行统计学狋检验分析，餐前血清

甲状腺素（Ｔ３）、甲状腺素（Ｔ４）、促甲状腺素、游离三碘甲腺原氨酸、游离甲状腺素检测结果与餐后１ｈ结果差异均

无统计学意义（犘＞０．０５）。结论　抽血前是否进食与甲状腺功能检测结果无关。

【关键词】　采血时间；　甲状腺功能；　影响
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　　甲状腺功能检测在甲状腺疾病诊断及治疗过程中有重要 作用，对于甲状腺功能检测一直以来都常规空腹抽血，该措施
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