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及人工显微镜分类疟疾患者

外周血白细胞百分比的差异"
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!张秋萍"
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广东省深圳市第三人民医院检验科!
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#
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广东省深圳市罗湖区妇幼

保健院妇产科
F!B&!'
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摘
!

要"目的
!

比较疟疾患者通过
E

S

:69N+g/F&&&

'

49>>JW1:1-=)('%

及人工显微镜分类外周血白细胞百分比的差异性!验

证
E

S

:69N+g/F&&&

全自动血细胞分析仪检测疟疾患者血常规中白细胞分类结果的准确'可靠性&方法
!

回顾性收集
"&!!

年
!

月至
"&!F

年
!"

月深圳市第三人民医院收治的
B"

例确诊疟疾患者经
E

S

:69N+g/F&&&

行血常规白细胞百分比的数据#

B"

例疟疾

患者外周血涂片经
49>>JW1:1-=)('%

行白细胞分类所得百分数#再经人工显微镜检
B"

例疟疾患者外周血涂片进行白细胞分类计

算后的百分数&结果
!

E

S

:69N+g/F&&&

'

49>>JW1:1-=)('%

及人工镜检分类疟疾患者外周血白细胞百分数两两比较中!仅见
49>+

>JW1:1-=)('%

组与人工显微镜组的单核细胞百分比比较差异有统计学意义"

F

$

&$&F

$!其他差异均无统计学意义"

F

'

&$&F

$&结

论
!

通过比较
E
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:69N+g/F&&&
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49>>JW1:1-=)('%

及人工显微镜检分类疟疾患者外周血白细胞百分比数据!表明
E

S

:69N+g/F&&&

分类白细胞数据准确'可靠!疟原虫并未影响外周血白细胞分类!但在
49>>JW1:1-=)('%

分类审核时需注意单核细胞分类&

关键词"疟疾#

!

外周血涂片#

!

血细胞形态#

!

白细胞分类#

!

百分比
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随着医学技术的发展及应用过程的不断改进#现代化临床

实验室离不开血常规自动化分析流水线#深圳市第三人民医院

多年来应用
E

S

:69N+g/F&&&

血常规自动化分析流水线大大提高

了临床诊断的速度#但是#发现疟疾患者在
E

S

:69N+g/"!&&

血

细胞分析仪上存在嗜酸性粒细胞假性增加)

!

*

'高晓玲等人分析

称疟疾患者嗜酸性粒细胞增高%也有报道称嗜酸性粒细胞增高

程度预示疟原虫感染的严重程度)

"

*

%以上说法均未通过仪器法

和金标准镜检法相比对'血细胞形态学目前仍以人工镜检作为

金标准#但步骤较繁琐#工作人员费时费力#因此各大型医院正

在不断引进
49>>JW1:1-=)('%

全自动血细胞分析系统#实现血涂

片形态学检查的自动化#因此很有必要比较血细胞分析仪+阅片

机及人工镜检法分类白细胞的差异来验证结果的准确+可靠性'
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!

资料与方法

A$A

!

一般资料
!

回顾性收集
"&!!

年
!

月至
"&!F

年
!"

月深

(

!B&"

(

国际检验医学杂志
"&!%

年
B

月第
#H

卷第
!F

期
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基金项目"广东省深圳市知识创新计划项目$
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作者简介"侯志平#女#主管技师#主要从事临检及细胞形态工作'
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通讯作者#
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圳市第三人民医院收治的经外周血厚薄涂片诊断疟疾的患者

B"

例#血涂片诊断符合世界卫生组织的疟疾诊断标准$

8E"F'+

"&&%

&#其中男
H'

例+女
#

例#年龄
"

"

%'

岁+平均$

C#$C&c

"&$"C

&岁'

A$B

!

仪器与试剂
!

)('%

自动化数字细胞形态学分析仪$瑞

典
49>>JW1:1-=*,

公司&%

g/+F&&&

血细胞分析仪$日本
E

S

:+

69N

公司&%徕卡显微镜$德国
A91.J

公司&'各仪器均使用配

套试剂及其质控液$日本
E

S

:69N

公司&%瑞氏
+

吉姆萨染液$珠

海贝索生物技术有限公司&'

A$C

!

方法
!

回顾性收集疟疾患者的乙二胺四乙酸二钾$

/)+

3*+̀

"

&抗凝全血在
E

S

:69N+g/F&&&

血细胞分析仪行白细胞

分类检测的百分比结果作为
g/F&&&

组的结果%制作外周血涂

片取适量血在洁净的钝角载玻片上制作厚薄血膜#经姬氏染色

自然晾干后#由经验丰富的临床检验人员借助显微镜在厚涂片

下查找疟原虫为诊断标准#取此
B"

张片在
49>>JW1:1-=)('%

阅片机上薄涂片体尾交界处选定合适的区域进行分类#再经具

有
F

年以上工作经验的血细胞形态学检验人员对
)('%

白细

胞预分类后的细胞图像进行审核#对预分类矫正后得出的白细

胞百分比数据为
)('%

组结果%取此
B"

张片经两位经验丰富

的血细胞形态专家采用双盲法在油镜下使用/城墙式0法在体

尾交界处
!&&

倍油镜下分类计数
"&&

个白细胞)

#

*

#取两位专家

分类计数白细胞的百分比平均值作为人工镜检组的结果'采

血和检验过程均严格按照,全国临床检验操作规程-$第
C

版&

)

C

*进行操作完成'

A$D

!

统计学处理
!

使用统计学软件
E2EE!'$&

进行数据分

析'计量资料以
Jc@

表示#组间比较采用
;

检验%以
F

$

&$&F

为差异有统计学意义'

B

!

结
!!

果

B$A

!

g/F&&&

组与
)('%

组比较
!

g/F&&&

组血常规细胞计

数得出的五分类白细胞百分比与
49>>JW1:1-=)('%

血细胞形

态分析系统阅读白细胞五分类得出的白细胞百分比比较#差异

均无统计学意义$

F

'

&$&F

&#见表
!

'

B$B

!

g/F&&&

组与人工镜检组比较
!

g/F&&&

组
E

S

:69N+

g/F&&&

血细胞分析仪检测得出血常规五分类白细胞百分与

人工镜检组按五分类镜检得出的各类白细胞百分比比较#其差

异均无统计学意义$

F

'

&$&F

&#见表
!

'

B$C

!

)('%

组与人工镜检组比较
!

)('%

组
49>>JW1:1-=+

)('%

血细胞形态分析系统得出的五分类白细胞百分比与人

工镜检 组 得 出 的 各 类 白 细 胞 百 分 比 比 较#仅 单 核 细 胞

$

(\7\

&差异有统计学意义$

F

$

&$&F

&#其他差异均无统计学

意义$

F

'

&$&F

&#见表
!

'

表
!

!!

白细胞五分类参数百分数比对情况$

Y

%

参数
g/F&&&

组
)('%

组 人工镜检组

中性粒细胞
%F$"Hc!C$HC %H$FFc!#$C# %H$&&c!"$!&

淋巴细胞
"C$B#c!"$"" ""$#%c!&$'F "F$!!c!!$&&

单核细胞
H$!!c"$'"

F$!Bc#$%"

"

%$&Fc#$C&

嗜酸性粒细胞
"$"&cF$#H "$#!cC$#' !$!Bc!$HF

嗜碱性粒细胞
&$FBc&$B& &$%#c!$!B &$B"c!$F%

!!

注!与人工镜检组比较#

"

F

$

&$&F

'

C

!

讨
!!

论

!!

本地区疟疾患者均收治在深圳市第三人民医院治疗#发现

多次报道
E

S

:69N+g/"!&&

血液分析仪检测疟疾患者的血常规

时嗜酸性粒细胞受到影响'该仪器主要是通过前向散射光来

检测细胞大小#通过侧向散射光来检测细胞的内容物如颗粒和

核#通过侧向荧光来检测细胞内
)7*

或
57*

的含量)

F

*

'当

一些中性粒细胞吞噬了疟色素后#这些细胞内容物发生了变

化'由于疟色素是一种双折光晶体#使检测内容物的侧向散射

光强度和角度发生改变#在
)UGG

通道散射图中显示为靠近中

性粒细胞一侧的散点图#仪器误认为是嗜酸性粒细胞'同时#

疟原虫的疟色素与试剂中染料结合后被显示为不正常散射光

模式#导致仪器不能识别吞噬了疟色素的白细胞而未做分

类)

%+H

*

'

外周血白细胞分类是临床医生诊断和治疗疾病的重要参

考资料#有学者提出#在形态学检查方面五分类血细胞分析仪

只能作为过筛手段#细胞形态学检查应列入常规工作)

B

*

#但人

工镜检法越来越承受不了日益增长的标本量'

随着血细胞形态分析系统阅片机出现在各临床实验室#给

临床检验人员带来帮助的同时#其是否可替代人工操作显微镜

鉴别血细胞形态#结果是否可靠#以及与全自动血细胞计数仪

和人工镜检结果的关系如何也成为值得探讨的问题'深圳市

第三人民医院自
"&!&

年以来一直应用
E

S

:69N+g/F&&&

血细

胞分析仪+

E

S

:69N+E2!&&&1

自动推片机组成的流水线检测血

常规#

"&!!

年
!

月至
"&!F

年
!"

月发现并收治疟疾患者
B"

例

均未见
E

S

:69N+g/F&&&

血细胞分析仪检测血常规未分类白细

胞#但观察散点图有与
E

S

:69Ng/+"!&&

相似图像处%深圳市

第三人民医院检验科实验室阅读细胞形态同时还采用人工显

微镜分类#引进了
49>>JW1:1-=)('%

阅片系统在深圳市第三人

民医院检验科试用了一段时间完成了一定数量阅片验证了复

片规则#在此期间#该实验室使用此
)('%

阅片系统完成历年

深圳市第三人民医院检验科保存的疟疾患者外周血涂片#得到

各患者的白细胞五分类的百分比'本研究比较
E

S

:69N+

g/F&&&

+

49>>JW1:1-=)('%

及人工显微镜分类疟疾患者外周血

白细胞百分比的差异#结果显示仅见
49>>JW1:1-=)('%

组与人

工显微镜组的单核细胞百分比相比较差异有统计学意义$

F

$

&$&F

&#其他差异均无统计学意义$

F

'

&$&F

&'分析该原因可

能是
49>>JW1:1-=)('%

审核与人工显微镜均受主观因素影响#

且
49>>JW1:1-=)('%

在分类幼稚细胞+单核细胞等中间细胞时

有缺陷#在外周血片中出现频率低的细胞$单核细胞&相关性
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