
能力的手段#采用启发式"讨论式"交互式课堂教学形式!辅以

多媒体"电视录像等教学技术和传统的板书教学手段#实验课

程先由带教老师讲授实验的操作重点及示范!再由学生自己进

行实验操作或设计#通过学生亲自动手验证实验"设计实验"

操作仪器设备!教会学生如何将学习"动手"思考相结合#在实

验课中!通过$引%"$练%"$验%三步!即先通过讲授进行引导!然

后学生根据实验指导进行实验!最后完成实验报告及绘图以验

证掌握程度#实验类型包括*验证型"综合型"示教型#

G+%

!

考核方法
!

学生是教学活动的主体!学生学习质量是教

学质量的最终表现#考试是对知识"智力"能力"个性和品德以

及其他某些心理特征的测量!是教学过程中的一个非常重要的

环节.

,2("

/

#&实验诊断学'考核分为理论考试和操作考试#为

了更好地考察学生对知识"技能的掌握程度!在理论考试和操

作考试的方式"方法上做相应的调整!操作考试增加检验结果

分析能力的考试#

G+%+$

!

编撰规范的适应教学大纲要求的试题库
!

试题应尽量

剔除让学生死记硬背的部分!重视实际能力考察!即分析问题"

解决问题的能力#因为在实际的临床工作当中!首先面对的总

是问题(疾病的临床表现)!而不是方法(检验项目)#病例分析

题应占一定的比例#

G+%+%

!

加大实验成绩的比例!重视实验操作考核
!

实验考核

能检验教师是否实现课时目标!了解学生知识技能的掌握程

度!对教与学都有促进作用#要使学生在思想和行动上高度重

视实验考核!重视对自己动手能力的培养!就要增加实验课成

绩在总成绩中所占的比例!这个比例最好能达到
&"W

!

3"W

!

并且规定明确的考核内容及各项所占分值#实验考核不仅是

指实验操作考试!还应包括实验出勤率"实验态度"实验报告等

方面#如此可充分调动学生的积极性!提高学生对实验课的重

视程度!有助于实验教学质量的提高#

H

!

总
!!

结

医学生在校期间的学习只是一个阶段性的过程#由于知

识更新速度加快!一个合格的毕业生所掌握的相关知识!其中

*"W

左右将在
*

!

("

年内老化.

((

/

#在实验课教学过程中!不

能以教师为主角!而将学生定位为学习的被动者和消极的知识

接收者-不是详细地讲解每一个实验步骤怎么做!而是要让学

生明白为什么要这么做#要培养学生主动学习"积极学习和自

觉学习的能力和素质!使其在自我教育"继续教育和终生教育

的道路上可以永立不败之地#

总之!&实验诊断学'实验课的改革应围绕临床医生如何正

确地选择实验诊断项目!以协助诊断疾病的目标!培养能正确

运用实验诊断结果进行疾病诊断"病情观察"预后估计和疾病

治疗的临床能力#
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!个案与短篇!

使用血细胞分析仪应重视血细胞直方图的异常改变

韩昌波

!湖北省京山县人民医院检验科
!

3&('""

"

!!

!"#

*

("+&,!,

+

-

+.//0+(!1&23(&"+)"((+(&+"!)

文献标识码#

$

文章编号#

(!1&23(&"

!

)"((

"

(&2(*))2"(

!!

随着各种类型血细胞分析仪的广泛应用!血细胞分析已步

入自动化时代#手工显微镜镜检血细胞计数和形态学检查是

血细胞分析的基础!而全自动血细胞分析仪实现了血细胞的自

动计数和初步分类!是目前血细胞分析的重要手段!特别是直

方图和多参数结果的综合分析对血液病及其相关疾病的筛查

有重要临床意义#血细胞分析仪参数结果的异常较易引起重

视!但参数结果在正常范围内!而直方图有异常改变的情况往

往被忽视!极易导致漏诊或误诊#笔者在临床工作中发现数例

#E#9Cc

三分类血液分析仪直方图异常的患者!分析如下#

$

!

临床病例

$+$

!

男性患者!

)(

岁!因发热于本院就诊!血常规检查示白细

胞(

Y<$

)

*+(_("

,

+

D

!血红蛋白(

FI

)

(('

L

+

D

!血细胞比容

(

F$;

)

"+&!3

!红细胞平均体积(

9$G

)

,3+)U@

!血小板(

5D;

)

("!_("

,

+

D

!白细胞直方图在
*"U@

以下出现异常峰-血涂片染

色镜检检出疟原虫#

$+%

!

男性患者!

(,

岁!因易出现皮肤瘀斑
(

月于本院就诊!无

肝脾肿大!血常规检查示
Y<$3+"_("

,

+

D

!

FI(""

L

+

D

!

5D;

(""_("

,

+

D

!

Y<$

直方图出现
(

个小淋巴细胞群!并在其右侧

出现另
(

个小淋巴细胞群!红细胞(

6<$

)直方图右移明显-血

涂片染色镜检发现大量异常早幼粒细胞-骨髓涂片镜检诊断为

9&

型急性髓性白血病#

$+&

!

女性患者!

!,

岁!自述在其他医院行血(下转第
(*)3

页)

,

))*(

,

国际检验医学杂志
)"((

年
'

月第
&)

卷第
(&

期
!

%0?HD=I9AJ

!

4K

L

K/?)"((

!

GM@+&)

!

7M+(&



督员应准确记录数据审核和工作人员的依从性#数据审核通

过评估人群的采样来完成#

表
)

!!

差异频率的四格表

检验
(

的结果数
检验

)

的结果数

阳性 阴性

阳性
4 <

阴性
$ 8

&+&

!

记录保存
!

临床评估数据的保存应该采用国家规定的方

法#数据保存的时间开始于这种分析法用于实践时#记录应

该保存在容易获得的地方!以方便调查人员审核#

'

!

数据分析

分析的目的在于确定所获得的数据是否真正展示了分析

法的性能和研究的目的#

'+$

!

统计检验
!

(

(

)定量数据#采用
6d$

分析以评估定量数

据!包括比对"重复性评估等#每个检验都应具备完整的假阳

性百分数与真阳性百分数及其置信区间!同时获得曲线下面积

(

=BA=K0JAB>KBSA

!

4]$

)及其置信区间#确定经
6d$

和
4]$

分析获得的差异的意义#(

)

)半定量数据#对于结果等级较多

的半定量数据!可以采用
6d$

分析来评估结果和比对检验#

(

&

)定性数据#如前所述!定性数据最好采用四格表的方式来

表示!对不同检验方法的阳性或阴性检验结果进行比较#在某

些情况下!可能采用两种参考来进行更为精确的比对!这两种

参考相结合的有效性提供了更高的临床准确性#如果阳性或

阴性结果取决于与预先设定的临界值相比较的测量信号!那么

6d$

分析可能很合适#

'+%

!

性能特征的记录
!

理想的免疫分析法的临床评估主要是

用于计算待评估分析法的性能特征数据#这些特征代表了当

检验人群与评估人群相似时预期的性能#在描述免疫分析法

性能特征时!应该呈现重复性和总体重现性#推荐采用表格形

式描述数据#

'+&

!

临床评估总结
!

临床评估总结形式取决于评估的目的#

临床评估总结可用于监管意见书"文献发表"临床实验室报告!

也可包括在产品说明书中#
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应用
6d$

曲线对肿瘤标志物
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在乳腺肿瘤早期诊断中的应用价值评价.
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常规检查示
5D;

减少!于本科室行血常规检查示
5D;3,_

("

,

+

D

!

Y<$

直方图与
D

轴相截!提示存在
&*U@

以下的颗粒干

扰!红细胞直方图轻度右移-血涂片染色镜检见
5D;

明显聚积

成堆-改用枸橼酸钠抗凝剂再次采血后检测示各参数及直方图

基本正常-临床诊断为假性血小板减少#

%

!

讨
!!

论

电阻型血细胞分析仪是以
$MK@?AB

原理为基础!对血液中

的
FI

浓度和
Y<$

"

6<$

"

5D;

的数量"体积进行精确测量的

半自动检测仪.

(

/

#在直方图上!按溶血剂处理后的细胞体积大

小将
Y<$

分为*淋巴细胞(

&*

!

,"U@

)"中间细胞(

,"

!

(!"U@

)

和粒细胞(

(!"

!

3*"U@

)-

9$G

参考值一般为
,"U@

!血小板体积

分布范围参考值为
)

!

)"U@

-根据正常
Y<$

体积分布规律!在

峰谷处(

&*

"

,"

"

(!"

和
3*"U@

)设置报警信号!若峰谷发生漂移

或消失均可报警为
Y<$

异常.

)23

/

#直方图异常区域在淋巴细

胞左侧时!提示有体积小于
&*U@

的颗粒干扰!如聚集的
5D;

或巨血小板"有核红细胞(

0K>@A=?AJBAJI@MMJ>A@@

!

76<$

)"未

溶解
6<$

"脂类颗粒"冷凝球蛋白"疟原虫等-在淋巴细胞和中

间细胞区域时!提示存在异型淋巴细胞"原始细胞"浆细胞"嗜

酸或嗜碱细胞-在中间细胞和粒细胞区域!提示有未成熟粒细

胞"异常细胞-在中性粒细胞右侧区域时!提示中性粒细胞绝对

数增高#不同类型血细胞分析仪的原理"参数有所不同!其临

床应用也有差异.

*2!

/

#因此有必要掌握常用血液分析仪的原理

及主要分析参数和直方图的临床意义!尤其是不同疾病患者血

细胞分析的图形"数据变化特征!一旦发现检测数据或直方图

有异常改变!必须进行显微镜计数和形态学检查!使血细胞分

析仪在对临床疾病的筛查"诊断"治疗中发挥其应有的作用#
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