
法校准符合试验要求'取末梢血
(&

&

*

加入特定的稀释液中

进行参数测定'

B8D

!

正常参考值
!

b̀ h

的正常参考值小于
7=8.P

(

(

)

#为北

京市协作组
$

家医院使用
%

种型号全自动血液分析仪调查了

(&7'

例成人$男
7&7'

例#女
7&&&

例%得出的结果'

B8D8B

!

b̀ h

参考值范围降低的情况尚未见报道#所以本文选

用
.%P

单侧上限确定正常参考值范围#即小于
,^7K$=A

为参

考值范围'

B8D8C

!

血红蛋白$

eJ

%*

U)V

*

, (̂A

为正常参考值范围'

B8D8D

!

'

组资料经
7

检验符合正常分布'

C

!

结
!!

果

不同民族
7

!

$

岁儿童
b̀ h

比较#见表
7

'

表
7

!!

不同民族
7

!

$

岁儿童
b̀ h

比较

民族 性别
%

b̀ h

$

P

%

,

,̂ 7K$=A

eJ

$

I

"

*

%

,

,̂ (A

.

U)V

$

F*

%

,

,̂ (A

哈 男
(' 7<8> 7>8' .>

$

>%

!

77$

%

$%8. %>8>

!

<'8(

女
($ 7<8( 7<8< 7&7

$

>%

!

77<

%

$'8= %<8>

!

$.8&

回 男
=& 7%8= 7$87 7(7

$

7&(

!

7=&

%

<$8< <(8>

!

>&8.

女
(& 7%8. 7$8. 7('

$

7&=

!

7=(

%

<$8' <&8&

!

>(8<

汉 男
$< 7%8> 7$87 7('

$

7&%

!

7=7

%

<$8= <&8'

!

>(8%

女
=. 7%8< 7$8< 7((

$

7&$

!

7'>

%

<$8. <&8.

!

>'8&

!!.

!

U)V

的正常参考范围为新生儿$

.7

!

77(F*

%&

7

!

(

岁$

<&

!

>=

F*

%&成人$

>&

!

7&&F*

%

(

.

)

'

D

!

讨
!!

论

随着先进自动化仪器不断应用于医学领域#使基础诊断水

平不断提高#自从参数血细胞分析仪用于检验以来#各种新的

参数不断增加'新参数
b̀ h

就是近几年来国内外用于贫血

分类诊断的反映红细胞体积大小形态变化的参数#能准确反映

红细胞大小不同程度的异质性参数#此参数为贫血分类诊断提

供了的更多依据'笔者观察了
'

个民族
((%

例儿童
b̀ h

的

变化#其男女均值分别为哈萨克族
7<8>P

*

7<8(P

#回族

7%8=P

*

7%8.P

#汉族
7%8>P

*

7%8<P

'正常参考范围是!哈萨

克族
7<8<P

!

7>8'P

以下#回族
7$87P

!

7$8.P

以下#汉族

7$87P

!

7$8<P

以下&

'

个民族总的参考值范围为
7$87P

!

7>8'P

以下#经统计学处理#男*女差异无统计学意义$

B

,

&8&%

%#此点与文献报道一致#不同民族间差异无统计学意义

$

B

,

&8&%

%#但不同民族其参考值范围不同'

所以笔者认为不同民族间应有本民族自己的
b̀ h

参考

范围#不能统一以汉族为标准'本文
'

个民族的
b̀ h

明显高

于文献报道儿童$

'

!

<

岁%

b̀ h

为
7=8$P

#笔者认为
b̀ h

升

高是否与儿童造血生理功能有关#哈萨克族儿童明显高于回

族#并且
eJ

及
U)V

两项指标明显低于回族和汉族儿童#差

异水平有统计学意义$

B

(

&8&%

%#实验证明了哈萨克族儿童不

仅
eJ

水平低而且
U)V

也小'

b̀ h

增高可能为缺铁性小细

胞性贫血'有文献报道#在小细胞贫血中
b̀ h

增高对贫血诊

断的敏感性为
.$P

#特异性在
%&P

以上#笔者认为造成哈萨克

族儿童此种贫血可能与膳食结构有关'哈萨克族自古为游牧

民族吃蔬菜*水果太少$铁补充少%#以奶茶为主#奶茶中的茶叶

成分是否会影响铁的吸收#这些原因有待于进一步研究'
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健康妊娠和异位妊娠患者血中总
e)M

和
#

/e)M

含量的相关性分析

吴达山!陈怡红!夏振雄

"广东省广州市越秀区妇幼保健院检验科
!

%7&&'&

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨健康妊娠和异位妊娠患者血中总人绒毛膜促性腺激素"

e)M

#和
#

/

人绒毛膜促性腺激素"

#

/e)M

#含量的

相关性$方法
!

用化学发光仪测定不同妊娠组别和异位妊娠的总
e)M

和
#

/e)M

的含量!计算
#

/e)M

和总
e)M

的相关系数!

并作假设
:

检验$结果
!

健康妊娠孕妇血清中的
#

/e)M

与总
e)M

含量呈明显正相关!全部孕周组
B

(

&8&&7

!而异位妊娠组
B

,

&8&%

$结论
!

健康妊娠孕妇血清中的
#

/e)M

和
e)M

有明显的相关性!而异位妊娠孕妇血清中的
#

/e)M

和
e)M

没有明显的

相关性$

关键词"妊娠'

!

妊娠!异位'

!

绒毛膜促性腺激素'

!

绒毛膜促性腺激素!

#

亚单位!人

!"#

!

7&8'.$.

"

9

8:66;87$<'/=7'&8(&7787$8&%.

文献标识码"

[

文章编号"

7$<'/=7'&

"

(&77

#

7$/7>.</&(

!!

近年来#异位妊娠在妇科急腹症当中的发病率呈逐年上升

趋势#有文献报道#这与宫腔操作*盆腔炎症和宫内放置节育器

有密切的关系(

7

)

'由于异位妊娠引起的腹腔内出血发展较快#

往往危及患者的生命安全#准确*快速确诊和及时的手术治疗

+

<.>7

+

国际检验医学杂志
(&77

年
7&

月第
'(

卷第
7$

期
!

+;CT*BJU@H

!

0GC?J@E(&77

!

V?18'(

!

W?87$



是抢救异位妊娠内出血的关键(

(

)

'一般异位妊娠患者人绒毛

膜促性腺激素$

e)M

%值较健康妊娠低(

'

)

#因此用化学发光仪

测定时#极少需要稀释血清进行试验#这也有利于快速检测'

有报道#用
e)M

定性
/

定量检测#在异位妊娠诊断中能较快作

出诊断(

=

)

'本文用测定患者血清标本的总
e)M

和
#

/

人绒毛

膜促性腺激素$

#

/e)M

%的值#并进行相关分析#能作出早期异

位妊娠的诊断#现将方法报道如下'

B

!

资料与方法

B8B

!

一般资料
!

收集
(&7&

年
<

!

7(

月本院妇产科门诊
%'7

例健康妊娠和异位妊娠孕妇的血清#置于
]'& g

冰箱保存'

孕妇年龄
7>

!

'$

岁#并按孕周分成
!

*

[

*

)

*

`

*

,%

组#其中
!

组为
7&(

人$怀孕小于
>

周%*

[

组
7&>

人$孕周在
.

!

7(

周%*

)

组
7&=

人$孕周在
7(

!

(>

周%*

`

组
77&

人$孕周在
(>

!

=&

周%*

,

组
7&<

人$为异位妊娠者小于
>

周%'

B8C

!

仪器与试剂
!

采用深圳市新产业生物医学工程有限公司

提供化学发光仪和配套
#

/e)M

*

e)M

试剂'

B8D

!

方法
!

严格按照仪器和试剂标准操作规程进行
#

/e)M

*

e)M

的测定'

B8E

!

统计学处理
!

采用
,SG@1

软件进行相关系数
9

*假设
:

检

验等统计分析'

C

!

结
!!

果

C8B

!

对
%

组共
%'7

份标本用化学发光技术分别测定
e)M

*

#

/

e)M

的含量$单位为
3+O

"

3*

%后#求得各组的均值#并计算各

组
#

/e)M

与
e)M

的相关系数#然后进行假设
:

检验#结果见

表
7

'

表
7

!!

不同组别血清中
#

/e)M

&

e)M

含量的比较

分组
e)M

$

,

%

#

/e)M

$

,

%

9 B

!

组
>..&$8.( >%=%87( &8>7%

(

&8&&7

[

组
7%>(<78<' 7%(=>8(% &8>'&

(

&8&&7

)

组
.7&&'8>$ ><&&8'$ &8>>%

(

&8&&7

`

组
>7$((8<% <.%>8=% &8.&'

(

&8&&7

,

组
'7'$87$ 7(7'87' &87%.

,

&8&%

!!

表中所列的
9

*

B

值均为相应组与
e)M

值对应的统计结果'

C8C

!

结果显示#健康妊娠者孕龄越大#血清中
#

/e)M

与
e)M

的相关性越好#但异位妊娠者则相关性较差'

D

!

讨
!!

论

D8B

!

e)M

是主要由胎盘组织的滋养层细胞分泌的一种糖蛋

白#相对分子质量约为$

'%

!

=%

%

_7&

'

#由
-

和
#

亚基以非共价

键方式连接而成#

-

亚基含有
.(

个氨基酸#与
d"e

*

*e

和

#"e

的氨基酸序列相同#而
#

亚基含有
7=%

个氨基酸#其羧基

末端的
(>

!

'(

个氨基酸为
#

/e)M

特有#这一特点是检测
#

/

e)M

的重要依据'

e)M

在血液及其他体液中并不全部以正

常*完整的分子存在#还包括游离
#

/e)M

亚基*缺失
e)M

分

子*

#

/e)M

核心片段等多种形式(

%

)

'

D8C

!

e)M

的主要作用是使卵巢黄体转变为妊娠黄体#分泌孕

酮#使着床胚胎免受排斥等#因此对妊娠有相当重要的作用'

e)M

在不同孕周间存在较大程度的差异#健康组的
e)M

值

上升比较快#幅度较大而异位妊娠组中的
e)M

值上升的速度

比较缓慢#幅度较小'这是由于异位妊娠者胚胎在输卵管等子

宫以外的部位着床#其血液循环较差#不能充分供给营养#导致

滋养细胞发育不良#

e)M

合成分泌障碍#因此异位妊娠患者血

清
e)M

水平虽然升高#但较同期正常宫内妊娠低(

$

)

'

D8D

!

根据健康妊娠者两种
e)M

表现形式的显著相关性以及

孕龄越大#血清中
#

/e)M

与
e)M

的相关性越好这一特点#临

床医生可以将
#

/e)M

与
e)M

进行相互换算'分析孕早期相

关性较差的原因#主要与早期
e)M

增长幅度较快*个人月经

周期不一致及每人的受孕时间并不一定在假想月经中期等多

种原因有关'本次研究显示#非健康妊娠者两种
e)M

表现形

式无显著相关关系#原因可能与
e)M

的合成和降解特点有

关!合成过程中#

-

亚基和
#

亚基分别受独立的生物信号调控#

互不干涉#然后组装成完整的
e)M

分子释放到细胞外&某种

亚基合成过剩则释放到血液#同时#

e)M

的降解产物也含有游

离亚基#游离
#

/

人绒毛膜促性腺激素$

d/

#

/e)M

%即由此形成&

e)M

及其亚基的合成和分泌受多种因子的调控#如胎盘促性

腺激素释放激素*下丘脑样激素*

+*/7

*

+*/$

*肿瘤坏死因子*转

化生长因子*成纤维细胞因子*甲状腺激素以及集落剌激因子

等'滋养叶来源的
e)M

分泌量还与合体滋养叶细胞的数量*

氧合度及炎性因子的刺激程度有关#由于异常妊娠者中两种

e)M

形式的合成受多因素的调节#影响比健康妊娠者更为复

杂#所以相互之间相关性不显著&健康妊娠的前
>

周
e)M

增

长幅度最快#平均每
(8(H

升高一倍#

(&

周后趋于平稳#然后逐

渐呈缓慢*平稳下降趋势#所以两种形式
e)M

的相关性会随

着孕期的增加而相关性更好(

<

)

'

D8E

!

异位妊娠是指受精卵在子宫腔内以外地方着床的妊娠#

俗称宫外孕#为妇产科最常见的急腹症#是一种严重影响育龄

妇女生命安全和健康的疾病(

>

)

'因此#早期诊断异位妊娠对降

低死亡率和选择适当的治疗方法以提高患者以后的受孕率非

常重要'有些病例#特别是异位妊娠未破裂的病例#其症状和

主诉不典型#需要辅助手段检查#血人绒毛膜促性腺激素测定

和
[

超检查结合是主要的检查手段'但在妊娠早期#

[

超一般

检查不出胎心的搏动'此时运用血清学指标判断具有突出的

意义(

./7&

)

'从以上研究来看#分析患者血清中
#

/e)M

与
e)M

的相关性#可作为早期异位妊娠的诊断指标'
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