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要"目的
!

评价
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高级红细胞应用软件在裂红细胞检测方面应用价值"方法
!

选取

"3

例患者及
1#

例健康人血液标本!分别用人工镜检及
':DD8M@>@4A+T21

自动图像分析系统自动检测裂红细

胞"结果
!

与人工镜检相比!使用
':DD8M@>@4A+T21

进行裂红细胞计数时!批内精密度#日间精密度及检测者

间比对变异系数均较低"

':DD8M@>@4A+T21

自动检测灵敏度高!但特异度较差&人工修正后!与人工镜检有很好

的一致性"

':DD8M@>@4A+T21

自动检测裂红细胞均值较人工镜检略高"结论
!

使用
':DD8M@>@4A+T21

高级红

细胞应用软件自动计数裂红细胞是一种精密度良好!灵敏度及特异度均符合临床需求!检测较准确!易于临床

工作及教学使用的工具!有助于裂红细胞检测的标准化"

关键词"裂红细胞&

!

血细胞计数&

!

人工镜检

中图法分类号"
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裂红细胞是红细胞在血液循环时由于机械损伤

所产生的碎片+外周血中裂红细胞增多是一种异常

现象#常提示机械性溶血性贫血的可能性#特别是血

栓性微血管病$

,T%

%+导致
,T%

主要包括两种疾

病!血栓性血小板减少性紫癜和溶血性尿毒症综合

征'

$

(

#如果不及时治疗#预后较差+外周血出现裂红

细胞的其他原因还包括骨髓移植相关的
,T%

)心脏

瓣膜疾病和心功能障碍)先兆子痫)巨幼细胞性贫血

和弥散性血管内凝血等'

.)(

(

+因此#对裂红细胞的定性

和定量检测具有重要的临床意义+目前#通常使用显

微镜对外周血涂片中的裂红细胞进行计数#该方法步

骤烦琐#且不同阅片者之间变异性较大+近年来关于

裂红细胞的鉴别和计数出现了较为详细的形态学标

准'

!)"

(

#然而由于计数方法的不同$全片浏览或准确计

数%)计数血涂片的面积不同#对裂红细胞的检测仍然很

难标准化+由于判断标准不同很可能导致不同的诊断

结果#从而影响治疗效果+近年来#自动化数字细胞形

态分析仪为形态学检验的标准化做出了很大的贡献#但

目前主要应用于白细胞检测中#不太适合用于红细胞形

态的检测及裂红细胞的鉴定和计数'

1

(

+
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高级红细胞软件已经可用于红细胞高级形态分

析'

3)2

(

#该应用软件将红细胞初步预分类为
.$

个形态学

类别$包括裂红细胞%+本研究评价了
':DD8M@>@4A+T21

高级红细胞软件对裂红细胞的分析价值#现报道如下+

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

采用
*+,%

抗凝试管采集
"3

例患

*

2##.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



者及
1#

例健康体检者的血液标本+

"3

例患者中#包

括血液系统恶性肿瘤
$X

例#非血液系统恶性肿瘤
$1

例#肾功能不全
2

例#自身免疫性疾病
(

例#早产儿
.

例#

,T%!

例#肝硬化
"

例$含肝硬化移植
$

例%+所有

标本均来自本实验室#于标本采集后
.<

内完成检测+

$//

!

仪器与试剂
!

YG)$#

全自动推片机$日本
Y

N

>)

6:Q

公司%#

':DD8M@>@4A+T21

分析仪$瑞典
':DD8M@)

>@4A+T21

公司%#瑞姬染色液$贝索生物技术公司%#

\D

N

6

7

B>

显微镜$日本
\D

N

6

7

B>

公司%+

$/'

!

方法

$/'/$

!

人工镜检分析裂红细胞
!

裂红细胞包括盔形

红细胞)红细胞碎片和微球红细胞+通过在
!#

倍物

镜下分析
$#

个显微镜视野$每个视野约
$###

个红细

胞%中的裂红细胞$包括所有形态学类别%+由两位经

验丰富的阅片者进行形态学和平均值的统计分析&人

员间比对需
1

名阅片者参加+

$/'//

!

':DD8M@>@4A+T21

自动分析裂红细胞
!

':D)

D8M@>@4A+T21

自动图像分析系统上进行自动化的裂

红细胞计数+该系统可进行白细胞分类和血小板估

算+除了已确定的
1

种红细胞形态学类别$红细胞大

小不均)畸形红细胞)嗜多色性红细胞)红细胞淡染)

大红细胞)小红细胞%外#

':DD8M@>@4A+T21

高级红细

胞软件提供完整的红细胞预分类结果#将红细胞分为

$3

种#包括体积异常$红细胞大小不均)小红细胞)大

红细胞%#形态异常$红细胞增多症)靶形红细胞)裂红

细胞)盔形红细胞)镰状红细胞)球形红细胞)椭圆形

红细胞)卵形红细胞)泪滴红细胞)孔隙细胞)棘状细

胞%#以及染色异常$嗜多色红细胞)淡染红细胞%+因

此#分析仪采集单个红细胞后分类到
$3

个形态中的

一个类别#并显示结果$该结果后称预分类结果%&阅

片者验证并对红细胞预分类结果重新调整分类$该结

果后称人工修正结果%+每种形态红细胞所占比例以

百分比$

[

%形式表示+

该软件分类时#可区分裂红细胞和盔形红细胞&

且将微球红细胞归类于球形红细胞+在本试验中#阅

片者手工将盔形红细胞和微球红细胞统一归类为裂

红细胞+

分别计算预分类结果和人工修正结果+由两位

经验丰富的阅片者进行形态学和平均值的统计分析&

人员间比对#需
1

名阅片者参加+

$/1

!

统计学处理
!

使用
T@594>4=;*Q5:D.#$#

和

T*+'%S'

软件进行数据处理及统计分析+区内精

密度)区间精密度及人员之间比对使用变异系数

$

IV

%进行计算+方法间的相关性分析通过
G8>>@A

F

)

&8CD4O

回归测定回归线的斜率和截距#并通过
&D8A?)

%D;68A

方法图形显示比例和恒定偏差+通过受试者

工作特征$

0\'

%曲线确定最佳截断值$

5B;)4==

值%+

/

!

结
!!

果

//$

!

批内精密度
!

分别选取裂红细胞高水平

$

(#

"

$###

%和低水平$

!

"

$###

%标本各
$

例推片后#同一

张血涂片使用
':DD8M@>@4A+T21

连续分析
$#

次#并使

用显微镜连续阅片
$#

次+结果见表
$

+

':DD8M@>@4A

+T21

自动分类的预分类结果及人工修正结果的
IV

均低于人工镜检分析的
IV

&

':DD8M@>@4A+T21

自动分

类的预分类结果及人工修正结果的均值均高于人工

镜检分析的均值+

///

!

日间精密度
!

分别选取裂红细胞高水平

$

(#

"

$###

%和低水平$

!

"

$###

%标本各
$

例推片后#同一

张血涂片使用
':DD8M@>@4A+T21

连续分析
"?

每日分析

.

次#来评估日间精密度+结果见表
$

+

':DD8M@>@4A

+T21

自动分类的预分类结果及人工修正结果的
IV

均低于人工镜检分析的
IV

$除低水平预分类结果%&

':DD8M@>@4A+T21

自动分类的预分类结果及人工修正

结果的均值均高于人工镜检分析的均值+

表
$

!!

批内精密度与日间精密度比较

项目

人工镜检

低水平

均值
IV

$

[

%

高水平

均值
IV

$

[

%

':DD8M@>@4A+T21

预分类

低水平

均值
IV

$

[

%

高水平

均值
IV

$

[

%

':DD8M@>@4A+T21

人工修正后

低水平

均值
IV

$

[

%

高水平

均值
IV

$

[

%

批内精密度
!/$ $./$ (#/( "/" .$/. 2/# (2/! !/" 1/. 2/! ("/. ./#

日间精密度
!/! $./( (#/! 1/" $3/2 $!/# !#/$ 1/. "/! $#/$ (!/# !/$

!!

注!均值指每
$###

个红细胞中出现的裂红细胞数量

//'

!

人员间比对
!

为了评估不同人员之间的阅片差

异#

1

名阅片者同时使用人工镜检和
':DD8M@>@4A

+T21

自动分析
"

份标本+

':DD8M@>@4A+T21

分析

时#以人工修正结果作为最终结果+结果见表
.

+人

工镜检检测时观察者
IV

的平均值为
13/1[

#而
':D)

D8M@>@4A+T21

人工修正结果平均值为
!./![

+

//1

!

方法学比较
!

':DD8M@>@4A+T21

自动分析预分

类结果和人工修正结果的裂红细胞计数与金标准$两

名经验丰富的阅片者的平均人工镜检计数结果%进行

比较+

&D8A?)%D;68A

和
G8>>@A

F

)&8CD4O

散点图见图

$

"

!

+对预分类结果计数和人工镜检计数之间的相

关性进行
G8>>@A

F

)&8CD4O

回归分析发现#截距为

$/$#2

$

2"[I7

!

`(/!(

"

./2(

%#斜率为
(/$!3

$

2"[

I7

!

$/((

"

1/##

%#相关系数为
#/X"

$

2"[I7

!

#/31

"

*

#$#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



#/2#

&

!

$

#/###$

%#见图
$

+人工修正结果#截距为

#/(!"

$

2"[I7

!

#/#!"

"

#/X32

%#斜率为
#/($$

$

2"[

I7

!

#/#"1

"

#/33#

%#相关系数为
#/2X

$

2"[I7

!

#/21

"

#/22

&

!

$

#/###$

%#见图
.

+

表
.

!!

不同检测者之间比对结果

标本号
人工镜检

均值
4> IV

':DD8M@>@4A+T21

人工修正后

均值
4> IV

$ $1/$ 3/$ !! ."/. "/"# ..

. $/" $/. X# !/. ./(" "1

( !/3 ./3 "3 $#/" (/1X ""

! (/X ./X 3! $#/X !/$# (X

" $/. $/# X( !/$ $/1X !$

!!

注!均值指每
$###

个红细胞中出现裂红细胞的数量

图
$

!!

':DD8M@>@4A+T21

预分类与人工镜检结果的
&D8A?)

%D;68A

散点图

图
.

!!

':DD8M@>@4A+T21

人工修正后与人工镜检结果的

&D8A?)%D;68A

散点图

图
(

!!

':DD8M@>@4A+T21

预分类与人工镜检结果的
G8>>@A

F

)

&8CD4O

相关性散点图

图
!

!!

':DD8M@>@4A+T21

人工修正后与人工镜检结果的

G8>>@A

F

)&8CD4O

相关性散点图

//2

!

灵敏度和特异度
!

使用
0\'

曲线来评估将

':DD8M@>@4A+T21

自动分析用于筛查是否具有分析裂

红细胞的能力#见图
"

)

1

+使用人工镜检$两名经验丰

富的阅片者的平均人工镜检计数结果%作为参照方

法#以
5B;)4==

值为
"

"

$###

#作为区分阴性$

$

"

"

$###

%和阳性$

&

"

"

$###

%的标准+在
':DD8M@>@4A

+T21

预分类时#以
X

"

$###

为
5B;)4==

值#

0\'

曲线

下面积为
#/X2

$

2"[I7

!

#/32

"

#/2!

%#灵敏度为

2(/X[

#特异度为
X$/1[

#见图
"

+人工修正后结果#

0\'

曲线下面积为
#/22

$

2"[I7

!

#/2"

"

$/##

%以
"

"

$###

为
5B;)4==

值#灵敏度为
21/.[

#特异度为

2"/2[

#见图
1

+

图
"

!!

':DD8M@>@4A+T21

分类
0\'

曲线

图
1

!!

':DD8M@>@4A+T21

人工修正结果
0\'

曲线

//)

!

重新分类情况
!

依据人工修正前后结果分析#

*

$$#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!
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裂红细胞假阳性率$指将其他类型红细胞计入裂红细

胞%较高#为
"1[

#其中正常红细胞占
.$[

#泪滴红细

胞占
$[

#其他非红细胞占
(![

&假阴性率$指将裂红

细胞计入其他类型红细胞%为
.([

#未能正确分类的

红细胞中#正常红细胞占
3[

#泪滴红细胞占
"[

#棘

红细胞占
$$[
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本研究旨在评估
':DD8M@>@4A+T21

高级红细胞

应用软件在估算裂红细胞数量中的表现+

':DD8M@>@4A
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自动分析重新分类之前#红细胞软件表现出非

常高的灵敏度#但特异度较差#提示需要重新分类+

在本研究中#

"1[

最初被分类为棘红细胞的红细胞必

须重新分类到其他类别$假阳性细胞%&

.([

的其他类

型红细胞人工修正结果被确认为裂红细胞$假阴性细

胞%+

':DD8M@>@4A+T21

对裂红细胞的检测具有极其

重要的临床应用价值'

.)(

(

#然而本研究选取的
1#

例健

康人群血涂片中#也会出现少量裂红细胞+因此#确立

合适的裂红细胞
5B;)4==

值非常重要+
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自动分析人工修正结果#最佳
5B;)4==

值为
"

"
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#此时

灵敏度和特异度均较高$分别为
21/.[

和
2"/2[

%#

与人工镜检的相关性也较高+在文献'

$#

(中#将裂红

细胞
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作为

,健康-),可疑-和,疾病-标准+本研究结果说明#

':D)
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自动检测可满足临床需求#作为实验

室检测裂红细胞的工具+

在精密度检测时#无论是人工镜检还是
':DD8M@)

>@4A+T21

自动检测#

IV

均较低$

./#[

"

$./([
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而在不同检测者间的比对中#

IV

极高#
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自动检测
IV

均值为
!./![

#人工镜检
IV

均

值高达
13/1[

+原因在于#不同人员对裂红细胞识别

水平参差不齐#同时也说明在对裂红细胞的检测中#

检测者的识别水平是最大的影响因素+然而#无论是

精密度检测还是检测者间比对#

':DD8M@>@4A+T21

自

动检测裂红细胞的
IV

均低于人工镜检检测+因此#

':DD8M@>@4A+T21

自动检测更适合实验室检测裂红细

胞#同时#
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的强大教学功能更有利于

实验室内工作人员形态学识别水平的提高+

本研究发现#

':DD8M@>@4A+T21

自动检测的裂红

细胞平均值均高于人工镜检检测+说明电脑对每个

红细胞的处理更为精确#而人工镜检检测漏检可能性

更大+在研究中#始终将人工镜检作为检测裂红细胞

的金标准#然而研究结果表明#

':DD8M@>@4A+T21

在裂

红细胞的检测中较金标准更有优势+

综上所述#使用
':DD8M@>@4A+T21

自动检测裂红

细胞是一种精密度)灵敏度较高的实验室检测方法&

经仪器预分类后#通过人工重新分类#其特异度符合

临床需求#易于临床工作及教学使用#有助于裂红细

胞相关疾病诊治的标准化+
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