
础数据工作表#实现所有用户即时选用'添加或修改术语和数

据#提高操作人员的工作效率*

F

!

讨
!!

论

各种体液细胞学检查标本包括胸液'腹液'心包液'脑脊

液'痰液$脱落细胞%'胃液'十二指肠液'胰液'羊水'精液'前列

腺液'泪液'唾液'乳腺分泌物'阴道分泌物'尿道分泌物'肿块"

囊肿液'引流液'关节腔积液'阴囊积液'肺泡灌洗液'腹膜透析

液'尿液'粪便$脱落细胞%等
2&

余种#可以发现原因待查及疑

难危重患者的病因#及时为临床提供优质的诊断信息#为患者

提供优质的检验服务(

'?$&

)

*尽管细胞学检查归临床病理学范

畴#但检验科常规采用的瑞氏染色除可以观察各种常见细胞

$中性粒细胞'淋巴细胞'嗜酸性粒细胞'巨噬细胞'吞噬细胞'

间皮细胞%及形态改变#也可以检出少见细胞$狼疮细胞'噬菌

细胞'朗格汉斯细胞等%#还可以检出恶性肿瘤细胞$腺癌细胞'

鳞癌细胞'淋巴瘤细胞等%'核异质细胞'卡氏肺孢子虫'细菌'

真菌孢子'吞噬脂肪球'寄生虫'结晶$胆固醇结晶'胆色素结晶

等%#可进行癌前病变的发现'肿瘤细胞诊断或鉴别诊断以及疗

效观察#与临床病理相辅相成#实现判断积液原因和性质的目

的#为临床诊断提供重要依据*

但商用的图像分析系统报价昂贵#动辄十几万到数十万#

多数医院检验科的体液报告仍然只分析和分类常规细胞#对少

见细胞'恶性肿瘤细胞和其他特殊成分#无法实现电子图文记

录*

体液细胞学图文报告系统是紧密结合临床与检验而研制

的医学图像软件#具有操作简单'多种报告格式'图文并茂'规

范美观'图像清晰度高'图文存储管理方便'报告打印快捷和系

统可扩展性强等优点#符合医学图像发展方向*图文分析系统

适用于临床检验科对体液细胞形态学项目的检查#可快速生成

诊断'图像一体化的报告#对于计数结果可以用个数或百分比

方式显示#减轻操作者的劳动强度#提高工作效率*本软件也

适合于血液科'病理科及所有依赖显微镜的医疗'教学及科研

单位#有利于提高医疗诊断水平#创造良好的经济效益#方便临

床会诊*

实际运行程序还包括许多模块#如用户登录界面$授权检

验者的口令验证%#此时输入用户名和对应密码#用户名可以直

接从表框中选择&为了提高系统的安全性#如果登录
5

次失败#

系统将自动退出*修改密码模块#用于用户密码和级别管理*

还有诸如各级错误校验'不同计算机之间的网络备份等代码*

由于无关软件的运行#本文予以省略*以上代码是最简化的程

序#可以使其他检验人员轻松移植到自己科室#实现所需功能*

报告系统自在本科开始使用以来#受到检验医师和临床医

师的良好评价*使用结果表明#本系统基本满足了临床科室对

图文报告系统各种功能的要求*基于目前所实现的各种功能#

系统还可进一步拓展#以趋更加完善*该系统经实际使用#在

P<>NAM=2&&&

'

P<>NAM=c/

'

P<>NAM=2&&5

'

P<>NAM=2&&3

等

操作系统下#在
*UOCJ2&&&

'

*UOCJ2&&5

中都效果良好*实际

上#运用上述思想#还可以设计出许多不同用途的'付费检验软

件无法适用的报告系统*
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文章编号#
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#
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!!

准确'迅速'及时地向临床提供具有诊断意义的检验信息

和数据是临床实验室的职能#异常检验结果的处理及危急值的

建立就显得尤为重要*中国医院协会
2&&3

年关于.患者安全

目标/中的.目标四/就是.建立临床实验室危急值的报告制

度/#这是因为危急值在抢救危重患者'保障医疗安全中起着重

要作用#它是,医疗事故处理条例-举证中的重要部分#也是检

验医学临床实验室认可的重要条件之一*

D

!

危急值的定义

所谓危急值#也称为紧急或警告值*指的是当出现这样的

检验结果时#提示患者可能正处于生命危险的边缘#此时#临床

医师如能及时得到检验信息#迅速给予患者有效的干预治疗措

施#就可能挽救患者生命*通常将这种可能危及患者安全或生

命的检验数值称为危急值*

E

!

危急值的重要性

临床医师得到危急值的报告后#一定要结合患者临床表现

作出判断#迅速采取相应干预措施#挽救患者生命#否则就有可

能出现严重后果#错失最佳抢救时机*危急值检验结果如与临

床表现不符时#必须与临床实验室联系#临床实验室必须提供

+

:$3

+
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咨询服务#报告其正确的检验流程#必要时重新采集标本复查*

F

!

建立危急值存在的问题

F6D

!

对危急值的重要性认识不够#医院有关部门不重视#缺乏

管理措施*

F6E

!

许多实验室没有建立或没有规范的危急值制度'实验项

目#有的没有制定危急值的界限值*

F6F

!

报告时间要求不明

F6G

!

报告记录不全*

F6P

!

临床医师对危急值的重要性认识不足#接到结果报告后

因某些因素没有立即传达值班医师#从而失去最佳救治良机*

F6R

!

危急值不只是临床实验室的检验结果#还是保障医疗安

全的重要组成部分*危急值一旦确定#应成为医疗质量考核的

重要内容*

G

!

制定规范的危急值项目及报警范围

G6D

!

临床实验室结合本院实际情况和临床医疗部门#在充分

论证'分析的基础上#制定危急值项目及报警范围#其应包括凝

血酶原时间'活化部分凝血活酶时间'血小板计数'血清钾钠氯

钙和二氧化碳结合力'血糖'尿素'肌酐'淀粉酶'

/̂

'

/.̀

2

'

/̀

2

等*

G6E

!

制定危急值必须明确危急值的意义
!

结合本院的临床实

际#不能照搬别人#而应辨证地制定出适用于本单位的危急值

项目和报警范围*危急值是医学决定水平中的一个.阈值/#但

医学决定水平不等于都是危急值#而且所有检验项目都有临床

应采取相应措施的医学决定水平#但并不是所有检验项目都是

有危急值的项目*制定危急值项目不宜过多'过滥#否则容易

降低人们对这些数值的认识#降低危急值的重要性#产生适得

其反的效果*

G6F

!

制定危急值必须适合医院患者群体的特点#危急值受患

者属性$如年龄'性别'种族%而异#甚至受地域等影响&也可因

检验方法学不同而有差别*此外#有些实验测试结果虽不表达

危及生命#但对环境或公共卫生安全造成较大伤害#一旦发现

应马上报告&体检中高
)("

'高
)1/

也应当作为危急值及时

通知*因此#危急值只有根据本院患者群体特点制定#才是真

正有价值的危急值*

G6G

!

加强和临床科室联系#在项目设置时应征求临床意见#项

目设置后在执行过程中应经常向临床了解项目可行性#了解报

告后患者处理情况*每年作一次回顾性小结#内容可包括项目

设置'报告情况等#并做出适当修正*

G6P

!

设立可能危急项目限值即报警范围#危急界限值的制定

是比较复杂的#危急值项目中#也并不是一出现异常结果#就表

示患者到了生命边缘状态#它必须达到一定的低限或高限值#

才表明患者有生命危急#这个数值就应作为危急界限值*所

以#危急值不要与该检验项目正常参考区间相混淆#实验参考

区间上'下值是区分检验结果是正常还是异常的界限值*超过

实验参考区间上'下限只能说明检验结果有异常#但还不一定

是危急值#当然危急值检验结果一定是异常的*有的实验可以

有高'低两个危急值&有些仅有低限没有高限*有些实验数值

的变化#虽不即刻危及生命#但对患者也具有一定的预见性威

胁#认为可把这类实验的数值定为准危急值或可能危急值#更

有利于引起检验人员和临床医师的注意#及时给患者做出必要

的处置措施*

P

!

规范危急值出现后的处置

P6D

!

当危急值出现时#在确认仪器设备运转正常'试剂正常'

检验流程正确的情况下#确认当日室内质控良好#立即复查*

P6E

!

复查结果与第一次结果吻合无误后#立即电话通知或派

专人送达临床科室*

P6F

!

在,临床实验室危急值结果登记簿-上详细记录*包括检

验日期'患者姓名'住院号'科室床号'检验项目'检验结果'复

查结果'临床联系人'联系电话'联系时间'报告人'备注等内

容*

P6G

!

住院医师接到危急值报告后#应立即采取相应的干预措

施*包括立即报告当班科主任'组织抢救小组'马上制定抢救

方案'要求有关科室会诊'护理人员配合等治疗措施*

P6P

!

临床医师如果认为该结果与患者的临床病情不符或标本

采集有问题#应及时重新采集标本进行复检*

P6R

!

临床实验室要告知临床第一接受医师#负责跟踪落实报

告并做好相应记录*

P6S

!

实验室要记录'保存所有有关危急值的资料#包括实验结

果'处理记录'患者资料'第一接收报告人姓名以及患者病情的

变化等*

R

!

建立危急值报告制度的意义

加强检验人员的主动性'责任心#密切和临床的关系#减少

矛盾*更重要的是#由于和临床的及时沟通使一些患者得到了

及时的救治#保障了医疗安全#同时也提高了检验人员的理论

水平#增强了理论与实践的结合*当危急值检验结果出来后#

要结合临床诊断进行分析#分析的过程就是一个学习的过程#

只要长时间坚持下去#一定会全面提高检验医学的诊断水平#

增强参与临床诊治意识#也间接提高了检验医学在临床中的地

位#增强了临床对检验实验室的理解和信任*必将推动医学检

验向检验医学的快速转变和发展*

总之#规范化'制度化应用临床检验危急值#不仅能挽救患

者的生命#提高临床医师的诊疗水平#同时也是提升医院管理

水平的一项重要举措*医院'实验室与临床都应加强对危急值

重要性的认识#切实有效地落实危急值制度*
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