
者和滥用抗菌药物者都要引起临床医生的高度重视#这样才能

及时根据病原体检测结果进行对症治疗#避免部分
+UR

患者

进行妇科手术治疗)
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降钙素原乳胶增强免疫比浊法与免疫荧光法的相关性
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#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨乳胶增强免疫比浊法与免疫荧光法定量检测降钙素原"

*+=

#的分析性能$方法
!

乳胶增强免疫比浊法

采用美国贝克曼库尔特公司
&YT%##

全自动生化分析仪!免疫荧光法采用
?:2:\UW&P

全自动荧光免疫分析仪!检测相应配套高

值&低值质控品!计算日内及日间的精密度!检测相应试剂非同批号定值标准品的偏倚程度!对
<

组检测方法的相关性进行分析评

价$结果
!

乳胶增强免疫比浊法检测
*+=

高值质控品日内精密度及日间精密度分别为
<6%7̂

&

$6%;̂

!低值质控品日内精密度

及日间精密度分别为
!6%!̂

&

$6""̂

%免疫荧光法检测
*+=

高值质控品日内精密度及日间精密度分别为
<6;<^

&

$6%$̂

!低值质

控品分别为
<6#$̂

&

$6;$̂

%乳胶增强免疫比浊法检测
*+=

高值定值标准品与低值定值标准品的偏倚分别为
$6$#̂

&

N<6;7̂

!

免疫荧光法检测
*+=

高值定值标准品与低值定值标准品的偏倚分别为
<6%%̂

&

$68$̂

%乳胶增强免疫比浊法在检测范围内线性

良好"

Gf!6#<%!,N#6<%7;

!

H

<

f#677;"

#!免疫荧光法在检测范围内线性良好"

Gf!6#"7%,O#6!"7;

!

H

<

f#677<%

#!

<

种方

法相关性良好"

Gf#6$T"<,O#6<%;T

!

H

<

f#677;<

#$结论
!

乳胶增强免疫比浊法检测
*+=

性能良好!灵敏度高!操作简便!且

由于其成本低!更值得临床推广应用$

关键词"降钙素原%

!

乳胶增强免疫比浊法%

!

免疫荧光法%

!

相关性

!"#

!

!#6$787

"

9

6://26!8"$);!$#6<#!86#$6#8!

文献标识码"

Q

文章编号"

!8"$);!$#

"

<#!8

#

#$)#;!8)#<

!!

降钙素原$

*+=

%作为检测感染性疾病的一项重要炎性标

志物#

*+=

与其他炎性指标相比较#具有较高的特异度和灵敏

度)因此#实现
*+=

的快速检测具有重要意义)本研究按照

美国临床实验室标准化委员会$

R++[P

%制定的
'*!T)&<

和

'*7)&<

文件要求'

!

(

#对本院所使用的两个不同
*+=

检测系统

$乳胶增强免疫比浊法与免疫荧光法%的相关性进行评价#以期

为合理选择
*+=

检测系统提供依据)

B

!

材料与方法

B6B

!

标本来源
!

选择
<#!;

年
!<

月至
<#!T

年
<

月本院门诊*

急诊及住院患者的血清标本
$##

份#均无黄疸*脂血及溶血)

其中来自男性患者
!"8

份#女性患者
!<;

份#患者年龄
"8

)

%<

岁#平均$

T!6"Tj!"6%%

%岁&所选研究对象中包括轻*中*重度

炎症患者及一定数量的健康人)

B6C

!

方法

B6C6B

!

检测方法
!

乳胶增强免疫比浊法检测选用宁波美康生

物科 技 股 份 有 限 公 司 提 供 的
*+=

检 测 试 剂 盒 $批 号

<##;#!#T

%#采用美国贝克曼库尔特公司
&YT%##

全自动生化

分析仪&免疫荧光法选用法国生物梅里埃股份有限公司提供的

?:2:\UW&P

全自动荧光分析仪#以及配套试剂*定标液&质控

品$批号
!"$$$7)#$

%来自德国罗氏诊断有限公司)标准品$批

号
#%$!!$

%来自安徽大千生物工程有限公司)严格按照
<

种

检测方法的操作手册进行相关操作#并准确记录实验结果)

B6C6C

!

日内与日间精密度检测
!

日内精密度的检测!

<G

内

对高值*低值质控品连续检测
<#

次&日间精密度!连续
<#D

#每

天一次检测高值*低值质控品&数据处理#计算平均值*标准偏

差及变异系数$

)W

%

'

<

(

)

B6C6D

!

准确度检测
!

<

种检测方法对不同批号的标准品进行

检测#将测得的结果导入线性范围得出的公式中#求出检测值#

比较标准品定值与检测值之间的偏倚)

B6C6E

!

线性范围检测
!

将高浓度和低浓度标本按照等比关系

配制成具有梯度浓度的血清#

<

种检测方法每个标本平行检测

$

次#记录结果#理论值为
,

#求得均值为
G

)

B6C6L

!

相关性分析
!

选取检测结果都在线性范围的标准#以

?:2:\UW&P

检测结果为
G

#以
&YT%##

检测结果为
,

#进行相

关性分析'

$

(

)

B6D

!

统计学处理
!

采用
P*PP!"6#

统计软件与
'HA.4<##"

软

件进行数据处理及统计学分析#对相关数据进行描述统计&采

用
Q4@2D)&40?@2

法进行偏倚计算&采用
*.@1/52

法进行相关性

评价)

C

!

结
!!

果

C6B

!

<

种检测方法日内和日间精密度
!

乳胶增强免疫比浊法

检测
*+=

高值质控品日内精密度及日间精密度分别为

<6%7̂

*

$6%;̂

#低值质控品分别为
!6%!̂

*

$6""̂

&免疫荧光

法检测
*+=

高值质控品日内精密度及日间精密度分别为

<6;<̂

*

$6%$̂

#低 值 质 控 品 分 别 为
<6#$̂

*

$6;$̂

#见

表
!

)

<

)

C6C

!

<

种检测方法准确度检测
!

乳胶增强免疫比浊法检测

*+=

高值定值标准品与低值定值标准品的偏倚分别为

$6$#̂

*

N<6;7̂

#免疫荧光法检测
*+=

高值定值标准品与低

值定值标准品的偏倚分别为
<6%%̂

*

$68$̂

#均小于
j!#̂

#

<

+
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+
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$
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种检测方法均在临床检验科可接受范围#见表
$

)

表
!

!!

乳胶增强免疫比浊法日内精密度

!!!

与日间精密度$

%f<#

%

标本浓度
均值

$

2

E

"

?[

%

日内精密度

? )W

$

^

%

均值

$

2

E

"

?[

%

日间精密度

? )W

$

^

%

高值
!<6;8 #6$8 <6%7 !<6T< #6;% $6%;

低值
#6TT #6#! !6%! #6T$ #6#< $6""

表
<

!!

免疫荧光法日内精密度与日间精密度$

%f<#

%

标本浓度
均值

$

2

E

"

?[

%

日内精密度

? )W

$

^

%

均值

$

2

E

"

?[

%

日间精密度

? )W

$

^

%

高值
!76%; #6;% <6;< <#6!< #6"" $6%$

低值
!67" #6#; <6#$ <6#; #6#" $6;$

表
$

!!

<

种检测方法准确度的检测

标本浓度

乳胶增强免疫比浊法

标定值

$

2

E

"

?[

%

检测值

$

2

E

"

?[

%

偏倚

$

^

%

荧光免疫法

标定值

$

2

E

"

?[

%

检测值

$

2

E

"

?[

%

偏倚

$

^

%

高值
T$68% TT6;T $6$# T<6"" T!6<T <6%%

低值
;6#< $67< N<6;7 $678 ;6!# $68$

C6D

!

相关分析
!

"

份梯度浓度血清的理论浓度由低到高依次

为!

#6#T<

*

#68;

*

$6#<

*

!T6#<

*

<76%T

*

;;6%<

*

8#6<;2

E

"

?[

#生理

盐水为
#2

E

"

[

#标准曲线选用这
%

个不同浓度的标本#乳胶增

强免疫比浊法得到线性回归方程为
Gf!6#<%!,N#6<%7;

#

H

<

f#677;"

#线性范围
#6#T

)

8#6##2

E

"

?[

&免疫荧光法检测

的线性回归方程为
Gf!6#"7%,O#6!"7;

#

H

<

f#677<%

#线性

范围
#6#T

)

<##6##2

E

"

?[

)

<

种检测方法相关良好$

Gf

#6$T"<,O#6<%;T

#

H

<

f#677;<

%)

D

!

讨
!!

论

*+=

是一种无激素活性的糖蛋白#含有
!!8

个氨基酸的

降钙素前体#临床上常被用来作为鉴别感染性疾病的标志物)

*+=

的检测有助于诊断败血症*菌血症及血行感染#评价治疗

效果及预后#为抗菌药物的用药指导提供了重要的参考'

;

(

)临

床上常用
*+=

的检测方法有放射免疫法*双抗夹心酶联免疫

吸附试验*胶体金法*电化学发光法等)

乳胶增强免疫比浊法中#聚苯乙烯颗粒表面修饰有抗体#

当检测样品中有抗原存在时#基于免疫沉淀反应原理形成不溶

性免疫复合物)免疫荧光法是基于荧光标签修饰的单克隆抗

体与样品中存在的抗原结合形成复合物#待检测的抗原量越

多#荧光信号上升'

T

(

)本研究结果显示#

<

种检测方法均有较

好的精密度和准确度#而且
<

种检测系统的检测结果具有良好

的相关性$

Gf#6$T"<,O#6<%;T

#

H

<

f#677;<

%)荧光免疫

法虽然具有灵敏度高#特异度强的特点#但成本较高#限制了临

床使用)乳胶增强免疫比浊法操作简单#反应过程快速#可使

用生化分析仪进行检测#成本较低#能较好地满足临床需求)

综上所述#乳胶增强免疫比浊法和免疫荧光法检测
*+=

均有较好的精密度和准确度#相关性良好)然而#乳胶增强免

疫比浊法成本低#性能良好#灵敏度高#操作简便#更适合临床

推广应用)
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冠心病合并糖尿病患者的血脂检测结果分析

冷先治

"重庆市铜梁区旧县镇中心卫生院!重庆
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摘
!

要"目的
!

探讨冠心病合并糖尿病患者的血脂检测结果$方法
!

<#!#

年
$

月至
<#!T

年
$

月该院收治的冠心病合并糖尿

病患者
8#

例纳入
&

组!同期收治的单纯糖尿病患者
8#

例纳入
Q

组!另外选择同期健康体检者
8#

例纳入
+

组!比较
$

组患者的

血脂检测结果$结果
!

&

&

Q

组患者血脂中总胆固醇&三酰甘油&低密度脂蛋白及载脂蛋白
Q

水平明显高于
+

组"
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%

#6#T
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4f<6##$<
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4f<6#!7#
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%

#6#T

%

4f!67"7;
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#!高密度脂蛋白和载脂蛋白
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水平明显低于
+

组"

4f

!677T$

!

E

%

#6#T

%

4f!67%"$

!

E

%

#6#!

#%

&

组患者血脂中总胆固醇&三酰甘油&低密度脂蛋白及载脂蛋白
Q

水平明显高于
Q

组

"

4f<6#!7#

!

E

%

#6#T

%

4f!67"7;

!

E

%

#6#T

%

4f!67%"$
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E

%

#6#T

%

4f<6#!!!
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E
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#$结论
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冠心病合并糖尿病患者的血脂

水平异常常常没有明显的症状!但对其密切监测血脂水平!及早控制血脂升高!可减少动脉粥样硬化!减少心血管事件的发生$

关键词"冠心病合并糖尿病%

!

血脂%

!

动脉粥样硬化
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糖尿病是一组由多病因引起的#以慢性高血糖为特征的代

谢性疾病#临床主要表现为多饮*多尿*多食*消瘦*疲乏无力

等'

!

(

)糖尿病本身不一定造成危害#但长期血糖升高#大血管*

微血管可受损#并危及心*脑*肾*周围神经等#据统计#糖尿病
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