
降#甚至为零)以常规铁染色法判断细胞外铁水平极为准确#

较少受检验人员水平及染液的影响#但在对细胞内铁水平的判

断受方法学和检验人员水平影响较大#常有偏差#与核固红复

染液主要对胞核着色#胞浆着色能力差有关)细胞内铁的报告

方式是计算铁粒幼红细胞在
#((

个中幼红细胞和晚幼红细胞

中所占百分比#即细胞内铁阳性率'

H

(

)正确鉴别中*晚幼红细

胞和其他有核细胞#是保证细胞内铁阳性率计算结果准确性的

关键)

8/"

患者骨髓中的幼红细胞存在/核老浆幼0的现象#尤

其是中*重度患者#幼红细胞胞浆减少更为明显#难以与淋巴细

胞相区别)传统铁染色法易将有核细胞胞浆染为淡红色#易导

致将淋巴细胞误认为晚幼红细胞#也易导致将体积变小*胞浆

减少的晚幼红细胞误认为淋巴细胞#两者分别造成细胞内铁阳

性率检测结果假性降低或假性增高)经甲基绿复染后#幼红细

胞胞浆呈淡黄色#而其他系统的有核细胞#如粒系和淋巴系细

胞胞浆均为淡蓝色#且胞核与胞浆较易分辨#因此#在正确鉴别

幼红细胞与淋巴细胞方面优于常规的核固红复染)因此#本研

究以甲基绿复染代替常规染色法中的核固红复染)试验证明#

骨髓涂片经甲基绿或核固红复染后#所计算获得的细胞内铁结

果差异没有统计学意义$

G

&

(%(&

&#且改良染色法可缩短计数

时间#提高了工作效率)本研究中的染色结果显示#骨髓涂片

经复染后#在骨髓小粒处有不同程度的残留复染液#尤其是甲

基绿#因其本身是蓝绿色#复染后残留在骨髓小粒中的残渣颜

色与铁染色阳性蓝绿色颗粒颜色接近#严重干扰细胞外铁阳性

及阳性程度的判断)因此#笔者对细胞外铁染色方法进行了简

化#只用酸性亚铁氰化钾对骨髓片进行染色#经冲洗*干燥后立

即进行观察#结果显示该方法即可达到常规染色方法的染色效

果#又节约了时间#且不受残余染液的干扰)

虽然多数情况下骨髓细胞内*外铁的改变是一致的#如

8/"

患者骨髓细胞外铁消失#细胞内铁减少#而铁粒幼细胞贫

血患者细胞外铁增加#细胞内铁也明显增加)但在某些情况

下#如骨髓网状内皮系统清除铁功能过强时#可见细胞外铁消

失而细胞内铁正常或减少'

#(

(

#故骨髓铁染色能较准确地反映

骨髓铁的贮备*利用*清除状况)本研究提出的改良铁染色方

法即保证了细胞内*外铁检测结果的准确性#对铁代谢性疾病

的辅助诊断有重要意义#又可缩短检测耗时#提高工作效率#适

合临床实验室常规应用)

参考文献

'

#

( 杨晴英#方立环
%

不同固定剂对铁染色效果的影响'

W

(

%

诊断病理

学杂志#

!((!

#

H

$

&

&!

$#$,$#K%

'

!

( 周建中
%

快速铁染色法的有效性研究'

W

(

%

实用临床医学#

!((G

#

)

$

H

&!

!(%

'

$

( 王宏梅#李福德#姜永芳
%

骨髓铁染色简化操作步骤的研究'

W

(

%

临

床血液学杂志#

!(('

#

!#

$

)

&!

$)),$)'%

'

K

( 田露#郑文宏#汤萌#等
%

两种骨髓铁染色方法的比较'

W

(

%

实验与

检验医学#

!(#(

#

!K

$

K

&!

K!!%

'

&

( 周建中
%

骨髓铁染色沉渣形成原因'

W

(

%

中国误诊学杂志#

!(##

#

##

$

#

&!

!K)%

'

G

( 张姝
%

骨髓铁染色三种复染剂的方法学比较'

W

(

%

护士进修杂志#

!(#(

#

!&

$

!

&!

#GK,#G&%

'

)

( 余晓红
%

骨髓铁染色方法的改进'

W

(

%

临床军医杂志#

!(((

#

!'

$

K

&!

))%

'

'

( 许文荣#王建中
%

临床血液学与检验'

*

(

%K

版
%

北京!人民卫生出

版社#

!(()

!

)&%

'

H

( 张之南
%

血液病诊断及疗效标准'

*

(

%!

版
%

北京!科学出版社#

#HH'

!

#(,#G%

'

#(

(叶任高
%

内科学'

*

(

%

北京!人民卫生出版社#

!((&

!

&H$,&HK%

$收稿日期!

!(##,#!,##

&

#

"

通讯作者#

0,P7;D

!

ZS?;>

#

#!G%1EP

)

!检验技术与方法!

:-̀

血清标志物不同方法检测结果分析

郑卫东#

!方
"

伟!王
"

阓!周
"

晖!李
"

明!肖云珍!石艳杰

"广东省医学科学院)广东省人民医院病理医学部检验科!广州
&#(('(

$

""

摘
"

要"目的
"

探讨酶联免疫吸附法"

0.8U"

$和电化学发光法"

04.8"

$检测乙型肝炎病毒血清标志物"
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回顾性分析
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年
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检测的
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检测的
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检测
!

&

!&

及
!K&

模式阳性率差异无统计学意义"

G

&

(%(&

$%

04.8"

及
0.8U"

对
:-<"

F

与抗
:-<

双阳性标本的检出率分别为
(%''_

和
(%(H_

!差异有统计学意义"
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浓度水平可能与是否存在抗
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04.8"

与
0.8U"

检测原理和特性不同#

:-̀

血清标

志物检测结果存在差异)本实验室对
04.8"

与
0.8U"

检测

:-̀

血清标志物有可能出现的各种模式进行了综合分析#现

报道如下)

?

"

资料与方法

?%?

"

一般资料
"

本院住院患者
!()(H

例#年龄
#?

至
H)

岁#

男
##!H!

例*女
HK#)

例%

##H!$

例为
!(#(

年
$

$

&

月住院患

者#另外
')'G

例为
!(##

年
$

$

&

月住院患者)

?%@

"

方法
"

!(#(

年
$

$

&

月住院患者外周血标本以
0.8U"

检

测
:-̀

血清标志物#试剂来自中山生物工程公司)

!(##

年

$

$

&

月标本采用
04.8"

检测#试剂购自罗氏诊断公司)均严

格按说明书进行操作)

?%A

"

统计学处理
"

组间率的比较采用
)

! 检验%抗
:-<

定量

数据组间比较采用
YCL<M7D,@7DD;<1

检验)统计分析均使用

U3UU#)%(

统计软件完成)

G

$

(%(&

为差异有统计学意义)

@

"

结
""

果

@%?

"

:-<"

F

阳性患者性别分布
"

0.8U"

检测的
##H!$

例患

者中#

G&K'

例男性和
&$)&

例女性
:-<"

F

阳性率分别为

#(%)&_

和
H%$G_

#前者高于后者$

)

!

fG%!H'

#

G

$

(%(&

&)

04.8"

检测的
')'G

例患者中#

K)KK

例男性和
K(K!

例女性

:-<"

F

阳性率分别为
#$%G(_

和
#(%'#_

#前者高于后者$

)

!

f

#&%#HG

#

G

$

(%(&

&)

表
#

""

##H!$

例患者
:-̀

血清标志物

""""

检测结果#

0.8U"

$

模式描述& 例数$

'

& 阳性率$

_

&

全阴性
!('& #)%KH

# $ (%($

! GGGG &&%H#

$ ! (%(!

K ! (%(!

& 'H (%)&

#! # (%(#

#$ #H (%#G

#K $ (%($

#& )H (%GG

!K )#G G%(#

!& !K' !%('

$& K (%($

K& !K! !%($

#!& ! (%(!

!$& $ (%($

!K& G&H &%&$

#!K& ' (%()

#$& #!H #%('

#K& HG$ '%('

合计
##H!$ #((%((

""

&

!模式描述中全阴性表示
&

项血清学标志物均为阴性#

#

表示

:-<"

F

阳性#

!

表示抗
:-<

阳性#

$

表示
:-A"

F

阳性#

K

表示抗
:-A

阳性#

&

表示抗
:-1

阳性)$下同&

@%@

"

两种不同方法检测
:-̀

血清标志物模式分析
"

0.8U"

检测
##H!$

例患者
:-̀

血清标志物表现为
!(

种不同模式#

04.8"

检测
')'G

例患者表现为
#H

种不同模式)

04.8"

检

测
:-̀

血清标志物
K

种新模式#即
$K&

*

#!$&

*

#$K&

*

#!$K&

阳

性模式%

0.8U"

可检出的
&

种模式未能重现#即
$

*

#!

*

#$

*

#K

*

#!&

阳性模式)详见表
#

*

!

)

表
!

""

')'G

例患者
:-̀

血清标志物

""""

检测结果#

04.8"

$

模式描述 例数$

'

& 阳性率$

_

&

全阴性
#((' ##%K)

# ! (%(!

! #G## #'%$K

K H (%#(

& K!H K%''

#& #) (%#H

!K #& (%#)

!& #H$' !!%(G

$& $ (%($

K& K$& K%H&

!$& $ (%($

!K& !!&( !&%G#

$K& $ (%($

#!$& #' (%!(

#!K& &G (%GK

#$K& K& (%&#

#!$K& $ (%($

#$& #$K #%&$

#K& '() H%#H

合计
')'G #((%((

@%A

"

!

*

!&

*

!K&

阳性模式阳性率比较
"

!(#(

年
$

*

K

*

&

月以

0.8U"

分别检测
K$&)

*

$)G'

和
$)H'

例标本#

$

个月间
!

*

!&

和
!K&

阳性率差异均有统计学意义$

G

$

(%(&

&)

!(##

年
$

*

K

和
&

月以
04.8"

分别检测
!HH(

*

!)H#

和
$((&

例标本#

$

个

月间
!

*

!&

*

!K&

阳性率差异均无统计学意义$

G

&

(%(&

&)

!(#(

年
$

个月
##H!$

例标本和
!(##

年
$

个月
')'G

例标本
!

*

!&

和
!K&

阳性率比较差异有统计学意义$

G

$

(%(&

&)详见表
$

)

表
$

""

!

%

!&

%

!K&

阳性模式阳性率比较&

_

#

'

(

'

$'

检测月份
!

阳性
!&

阳性
!K&

阳性

!(#(%$ &K%&#

$

!$)&

"

K$&)

&

!%G!

$

##K
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&
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$

!!&

"
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&

!(#(%K &)%G!

$
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"
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&
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$
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"
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&
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$
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"
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&
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&
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&
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抗
:-<

定量结果比较
"

04.8"

测定抗
:-<

浓度大于参

考区间上限的
$

组间$

!

*

!&

*

!K&

阳性模式组&抗
:-<

定量结果

比较差异有统计学意义$

)

!

f'G%!K

#

G

$

(%(&

&)详见图
#

)

""

组
#

!

!

阳性%组
!

!

!&

阳性%组
$

!

!K&

阳性%

!

!抗
:-<

定量检测结

果中位数#单位
8]

"

.

)

图
#

""

不同抗
:-<

阳性模式组抗
:-<

定量结果比较

@%C

"

:-<"

F

和抗
:-<

同时阳性的比例
"

以
04.8"

检测

')'G

例标本#检出
:-<"

F

和抗
:-<

同时阳性
))

例#阳性率

为
(%''_

%以
0.8U"

从
##H!$

例标本中检出
##

例双阳性标

本#阳性率为
(%(H_

)

d;<RAC

精确概率检验证实两组间双阳

性标本检出率比较差异有统计学意义$

G

$

(%(&

&)

A

"

讨
""

论

:-<"

F

是
:-̀ U

基因编码的包膜蛋白#是机体感染

:-̀

后最早出现的血清标志物之一'

K

(

)抗
:-<

是
:-<"

F

刺

激机体产生的保护性中和抗体#有清除
:-̀

*防止再感染的作

用)但抗
:-<

滴度较低时#不能阻止或全部阻止
:-̀ /2"

在体内复制)

:-A"

F

和
:-1"

F

是
:-̀ 4

基因前
4

区和
4

区翻译产物#大部分氨基酸序列相同#但前者是分泌型蛋白#由

感染后的肝细胞分泌'

K,&

(

)

:-A"

F

和
:-1"

F

均有特异性抗原

表位#可分别诱导产生抗
:-A

和抗
:-1

)抗
:-A

一般存在于

无症状
:-̀

携带者及非活动期慢性肝炎患者中#一般在

:-A"

F

消失后出现#表示病毒复制减少或终止#传染性减弱或

消失#病情开始恢复'

K

(

)抗
:-1

是感染
:-̀

后最早出现的

抗体)

乙型肝炎病毒血清学标志物检测可以出现不同的结果模

式'

K

#

G

(

)本文资料证实
0.8U"

检测
##H!$

例标本#可检出
!(

种不同模式%

04.8"

检测
')'G

例标本#可检出
#H

种不同模

式%提示
0.8U"

和
04.8"

检测可出现不同的结果模式)两种

方法均可检出的模式有
#&

种#即全阴性及
#

*

!

*

K

*

&

*

#&

*

!K

*

!&

*

$&

*

K&

*

!$&

*

!K&

*

#$&

*

#K&

*

#!K&

阳性模式)与
0.8U"

相比#

04.8"

可检出
K

种新模式#即
$K&

*

#!$&

*

#$K&

*

#!$K&

阳性模

式#而
0.8U"

可检出的
&

种模式未能检出#即
$

*

#!

*

#$

*

#K

*

#!&

阳性模式)在
0.8U"

检出的
!(

种结果模式中#阳性率大于

#%((_

的模式包括全阴性及
!

*

!K

*

!&

*

K&

*

!K&

*

#$&

*

#K&

阳性模

式%在
04.8"

检出的
#H

种结果模式中#阳性率大于
#%((_

的

模式包括全阴性及
!

*

&

*

!&

*

K&

*

!K&

*

#$&

*

#K&

阳性模式)因此

全阴性模式及
!

*

!&

*

K&

*

!K&

*

#$&

*

#K&

阳性模式是
:-̀

血清标

志物检测相对较常见的结果模式)叶倩等'

)

(研究发现
#''

例

原发性肝癌患者中/小三阳0$

#K&

阳性&所占比例为
GK%$G_

#

高于/大三阳0$

#$&

阳性&所占比例$

#G%#_

&#提示肝癌患者以

/小三阳0更为常见)对于
04.8"

检出的
K

种新模式$

$K&

*

#!$&

*

#$K&

*

#!$K&

阳性模式&#可能的解释如下!

$K&

阳性模式

若能排除
:-<"

F

的带现象#则提示患者感染
:-̀

后体内

:-A"

F

和抗
:-A

处于转换过程中的动态平衡状态'

'

(

%

#!$&

阳

性模式提示患者体内存在抗
:-<

#但不足以完全中和
:-<"

F

#

可能因为不同
:-̀

亚型感染或
:-̀ U

区基因突变导致
:-,

<"

F

和抗
:-<

共同存在%

#$K&

阳性模式提示患者感染
:-̀

后处于/大三阳0和/小三阳0转换期#体内
:-A"

F

和抗
:-A

处

于转换过程中的动态平衡状态#或者
:-̀ 4

区发生变异%

#!$K&

阳性模式较为罕见#可能是因为在抗病毒药物治疗过程

中#

:-̀ U

区或
4

区基因发生变异'

H,#(

(

)

04.8"

检出的
:-,

<"

F

和抗
:-<

双阳性模式的总阳性率高于
0.8U"

#除了患者

因素以外#检测方法学可能也是造成此种差异的重要原因)

对
!(#(

年和
!(##

年
$

*

K

*

&

月住院患者
!

*

!&

*

!K&

阳性模

式的阳性率分别进行比较#结果发现
04.8"

检出的
!

*

!&

*

!K&

阳性模式阳性率在
!(##

年
$

个月间无显著差异#而
0.8U"

检

出的
$

种模式阳性率在
$

个月间有显著差异)

!(#(

年
$

个月

##H!$

例标本和
!(##

年
$

个月
')'G

例标本间#

$

种模式阳性

率比较均有显著差异)上述结果提示#对于仅采用
04.8"

检

测或既开展
04.8"

又保留
0.8U"

检测的实验室而言#在审核

和解释
:-̀

血清标志物检测结果时需注意这些差异性)

本研究对抗
:-<

阳性模式进行分组$

!

*

!&

*

!K&

阳性模

式&#对
$

组间抗
:-<

浓度水平进行比较#

!K&

阳性模式组抗体

浓度水平高于其他
!

组#提示机体抗
:-<

浓度水平可能与是

否存在抗
:-A

和$或&抗
:-1

有一定关系)
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