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结
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果

%KA

例标本中#抗
1+62

阳性率为
J&@KJD

$

%&>

"

%KA

%#

+62!3=

阳性率为
>A@JCD

$

BA

"

%KA

%#两者差异有统计学意

义$

"

&

&@&>

%#见表
%

+

表
%

!!

%KA

例抗
1+62

和
+62

核酸检测结果比较

类别
+62

核酸扩增检测

$

%&&&09

8Q &

%&&&09

8Q

合计

抗
1+62

阳性
B> '& %&>

抗
1+62

阴性
K K& KK

合计
BA (& %KA

!!

!

'

?((@>B

#

"

&

&@&&>

+

C

!

讨
!!

论

在
%&>

例抗
1+62

阳性中有
'&

例
+62!3=

阴性#部分

原因可能为抗
1+62

呈假阳性#也可能与
+62

病毒学症消退

或病毒基因变异等因素有关'

>1J

(

+或者因为标本保存或处理不

当#在核酸提取时#核酸量太少而提取失败&也可能与试剂的灵

敏度或存在某些抑制扩增的因素存在#这些都有可能影响到核

酸的检出'

B

(

+有报道称仅有
>>D

的抗
1+62

阳性患者检出

+62!3=

#病毒可能自发性消失'

A1%&

(

+本组
K

例患者
+62

!3=

阳性但抗
1+62

阴性#可能与下列因素有关!$

%

%

+62

变

异株的感染#检测试剂盒内不存在相应抗原#检测不出抗
1

+62

+$

'

%机体的免疫功能低下#不能产生相应的免疫应答+

$

C

%标本处于
_*#[=

检测的.灰区/#及
[

"

6Y

在
%@&

左右+

$

K

%患者处于抗
1+62

的.窗口期/#机体未产生相应的抗体+

长期以来#临床上习惯依赖于检测抗
1+62

作为诊断丙型

肝炎患者的根据+实际上血清学方法检测的是
+62

的表达

产物#反映机体对
+62

的免疫反应状态#是免疫学指标#并不

能全面反映丙型肝炎患者体内
+62

的感染情况+而
+62

!3=

的检测#直接反映了
+62

本身状况#包括感染和恢复等

情况#为丙型肝炎病情的诊断和后期抗病毒治疗的疗效观察提

供了最直接的依据+
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血清磷测定结果假性升高原因分析及解决办法

高应东!张瑞生!夏永祥#

"南京医科大学附属南京第一医院医学检验科
!

'%&&&(

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨引起血清磷测定升高的原因并研究解决办法$方法
!

利用混合血清!通过不同项目之间的测试顺序重复

测定血清磷浓度并计算出携带污染率!采用浸泡搅拌棒等方法处理携带污染$结果
!#

1

羟丁酸脱氢酶"

#

1+,<+

#&尿酸"

E=

#试

剂对磷"

4

#的携带污染率分别为
K@KD

%

>(@CD

&

&@&D

%

%>@JD

!其他测试项目对血清磷无携带污染$结论
!#

1+,<+

及
E=

对

磷测定有显著污染!可通过浸泡搅拌棒!分单元测定或分内外圈测定的方法加以解决$

关键词"血清'

!

磷测定'

!

自动生化分析'

!

携带污染

!"#

!

%&@CA(A

"

G

@7HHI@%(JC1K%C&@'&%%@&J@&CA

文献标识码"

,

文章编号"

%(JC1K%C&

"

'&%%

#

&J1&B&&1&C

!!

在日常工作中发现血清磷测定结果经常超过正常参考范

围的上限#每隔一定数量的样本出现一些高值#重复测定#结果

又都在正常范围之内#似乎无一定规律性+通过反应曲线$

:;1

-0N7N79IF9I7N9:

%发现#在测试反应测试时间点$

4Y#3$

%的第

%&

%

%'

之间#吸光度$

Y<

%值有一个显著上升#根据
Y.

Q

F

8

MH

仪器测定的工作原理及血清磷测定的原理$单试剂%#此吸光度

的上升应可能为
!'

搅拌棒携带污染所致+处理
!'

搅拌棒

后#反应曲线正常+现探讨如下+

A

!

资料与方法

A@A

!

一般资料
!

随机选取
%&

例健康体检者新鲜血清混匀

而成+

A@B

!

仪器与试剂
!

日本
Y.

Q

F

8

MH=E>K'%

自动生化分析仪

$

'&&A

年
C

月购买%+无机磷试剂$直接紫外法%为上海复兴长

征医学科技有限公司产品&

#

1

羟丁酸脱氢酶$

#

1+,<+

%,肌酸

激酶$

6)

%,肌酸激酶同工酶$

6)5,

%,乳酸脱氢酶$

*<+

%试剂

盒均为四川迈克科技股份有限公司产品&低密度脂蛋白胆固醇

-

&&B

-
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$

*<*16

%试剂盒为日本第一化学公司产品&尿酸$

E=

%试剂盒

为南京威特曼公司产品&

*

'

1

微球蛋白$

*

'

15a

%试剂盒为上海执

诚公司产品+

A@C

!

方法

A@C@A

!

搅拌棒携带污染的检测'

C

(

!

将混合血清分装成
J

份

$每一测试项目
%

份%#每份加入
>

个样品杯中+测定顺序如

下!

#

1+,<+

,

4

,

4

,

4

,

4

&

#

1+,<+

,

4

,

4

,

4

,

4

&

6)

,

4

,

4

,

4

,

4

&

6)5,

,

4

,

4

,

4

,

4

::其中第
%

个样品杯是怀疑可能带来污染

的项目#第
'

%

>

个样品杯重复测定被污染项目
4

#记录
K

次测

定磷的浓度值$

4%

,

4'

,

4C

,

4K

%#每一组重复测定
%

次+接着再

测下一个怀疑可能带来污染的项目+根据
Y.

Q

F

8

MH

仪器的工

作原理#其中
4C

反映搅拌棒携带污染#

4K

作为对照#按以下公

式计算携带污染率+搅拌棒携带污染率
?

$

4Cg4K

%"

%&&D

#

为磷测定的均值$除外携带污染值%+

A@C@B

!

磷测定的方法
!

采用磷钼酸盐复合物直接紫外分析

法#反应生成的未还原磷钼酸盐复合物与样本中磷的浓度成正

比+通过
CK&IF

处测定吸光度的变化值#即可测得样本中无

机磷的浓度$

FF9.

"

*

%+其他测试项目按试剂盒说明书进行+

B

!

结
!!

果

B@A

!

各测试项目对血清磷携带污染检测结果
!

见表
%

+

表
%

!!

各测试项目对血清磷测定携带污染检测的结果

可能带来污染的项目
4% 4' 4C 4K

携带污染率$

D

%

#

1+,<+ %@%K %@%C %@%B %@%C K@K

#

1+,<+ %@%K %@%K %@JJ %@%C >(@C

6) %@%K %@%K %@%% %@%K g'@(

6) %@%K %@%K %@%% %@%C g%@B

6)5, %@%' %@%& %@%C %@%K g&@A

6)5, %@%> %@%' %@%C %@%K g&@A

*<+ %@%& %@%' %@%% %@%C g%@B

*<+ %@%& %@%C %@%% %@%C g%@B

*<*16 %@%' %@%% %@%% %@%C g%@B

*<*16 %@%C %@%C %@%' %@%C g&@A

E= %@%K %@%C %@%' %@%' &@&

E= %@%( %@%> %@C' %@%K %>@J

*

'

15a

%@%' %@%% %@%% %@%C g%@B

*

'

15a

%@%C %@%( %@%% %@%K g'@(

B@B

!

!'

搅拌棒经处理后血清磷的测试结果
!

见表
'

+

表
'

!!

搅拌棒处理后各测试项目对血清磷测定影响的结果

可能带来污染的项目
4% 4' 4C 4K

携带污染率$

D

%

#

1+,<+ %@%K %@%> %@%( %@%> &@A

#

1+,<+ %@%> %@%( %@%B %@%( %@J

6) %@%K %@%> %@%K %@%K &@&

6) %@%K %@%( %@%K %@%K &@&

6)5, %@%K %@%K %@%C %@%K g&@A

6)5, %@%C %@%K %@%' %@%> g'@(

*<+ %@%( %@%C %@%> %@%C %@J

*<+ %@%( %@%> %@%C %@%> g%@J

续表
'

!!

搅拌棒处理后各测试项目对血清磷测定影响的结果

可能带来污染的项目
4% 4' 4C 4K

携带污染率$

D

%

*<*16 %@%C %@%> %@%> %@%> &@&

*<*16 %@%> %@%> %@%K %@%> g&@A

E= %@%C %@%> %@%> %@%> &@&

E= %@%C %@%C %@%( %@%C '@J

*

'

15a

%@%( %@%( %@%> %@%( g&@A

*

'

15a

%@%> %@%> %@%( %@%> &@A

C

!

讨
!!

论

目前#由于生化分析仪不断提高检测速度#加之大医院样

本量的增加#使得全自动生化分析仪各测试项目间交叉污染的

概率增加+有关全自动生化分析仪携带污染问题#无非是以下

几个共用部分!样品针,试剂针,搅拌棒和比色杯+从血清磷测

定的反应曲线可以看出#可排除样品针,

!%

试剂针的干扰#因

血清磷测定方法为单试剂法#故可排除
!'

试剂针影响+最后

只剩下搅拌棒和比色杯的问题+本组吸光度的突然升高#时间

在第
%&

%

%'

点之间#根据
Y.

Q

F

8

MH

生化仪工作原理#此时正

是
!'

搅拌棒进行混匀期间#故可以推定为
!'

搅拌棒的携带

污染+将
!'

搅拌棒用
BK

原液浸泡
C&F7I

处理后用去离子水

冲洗干净#测定结果未出现吸光度突然上升的情况'

K

(

+

来自于试剂的携带污染检出必须根据不同仪器的工作原

理设计不同的测试程序+本组先测定有可能的施污染项目#然

后重复
K

次测血清磷浓度#其中第
%

次测得结果显示样本探针

污染#第
C

次测定结果显示搅拌棒污染#第
K

次为对照&因
Y1

.

Q

F

8

MH

仪器搅拌棒共有
C

组#故第
C

次测得的血清磷结果才

与施污染项目测试共用
%

个搅拌棒&第
K

次测试由于试剂探针

在加施污染项目试剂后已经加了
K

次的磷试剂#残留的施污染

项目试剂很少#而第
K

次所使用的搅拌棒又与施污染项目不是

同一组搅拌棒#因而可以将第
K

次测得的血清磷结果作为

对照+

Y.

Q

F

8

MH=E>K'%

全自动生化分析仪除电解质分析单元

外还有两个测试单元#每一测试单元比色杯又分为内圈与外

圈#因而将与磷在同一内圈里的
J

个测试项目作为施污染项目

分别作了测试#发现只有
#

1+,<+

及
E=

对磷测定有显著污

染#分别达
>J@(D

和
%>@JD

#这主要是由于这两个测试项目的

试剂中含有磷成份$磷酸盐缓冲液%

'

>1(

(

#当搅拌棒由于表面磨

损或吸附有纤维蛋白而清洗不干净时#就不可避免地导致携带

污染的发生+此类清洗功能障碍早期很难发现#当仪器存在轻

微清洗功能障碍时#加重这些测试项目试剂间交叉污染#导致

检测结果出现较大偏差'

J1B

(

+

针对
Y.

Q

F

8

MH=E>K'%

出现的搅拌棒携带污染问题#解决

办法之一是加强仪器的日常维护与保养+该仪器要求每天要

做
X%

清洗
%

次#每周要做
X'

清洗
%

次#且一周为酸性清洗

液$稀盐酸%#另一周为碱性清洗液$次氯酸钠%#另外#

%

个月左

右需将样品针,试剂针,搅拌棒等共用部分卸下用
BK

原液$次

氯酸钠%浸泡半小时后用去离子水冲洗干净#如此才能达到清

洗要求+若想彻底解决该已知项目对磷的污染#可将两者放在

两个不同的测试单元或虽在同一测试单元#将两者分别放在外

圈和内圈测定#以永久消除两者间携带污染#但是还必须经过

一段时间的观察#以防又有新的测试项目产生对磷测定的携带

污染+

-
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