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全自动精子质量分析仪对精液标本的检测方法!及其结果在男性不育症中的临床应用&方法
!

手动记录精液量'颜色'黏稠度和液化时间&镜检白细胞数'红细胞数'测定
D

/

值&抽取液化样本
&$,I3

!上机检测&结果
!

通

过使用
Pg6=W

!分析精液标本中的总精子密度'精子活率'形态正常率'有效精子密度'精子活力指数等主要指标的参数和临床意

义&结论
!

应用
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全自动精液分析仪检测精液质量!全面!准确!可靠!为男性不育患者提供诊断和治疗依据&
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精液检查是一项评估男性生育功能*提供不育症诊断和疗

效观察的重要依据'

"

(

)有报道称#在过去的几十年里#由于全

球污染日益严重#人类的精子质量正在逐渐下降#数量几乎减

少了一半)作为一家综合性医院#为适应逐渐增多复杂性的患

者#本科室在
#&"*

年
"

月引进以色列
QPX

公司的
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全

自动精子质量分析仪)经过
"

年多的使用#使本科室在男性生

殖系统检验中有了新的认识和提高)

?

!

资料与方法

?$?

!

一般资料
!

#&"*

年
"

月至
#&",

年
9

月到本院泌尿科门

诊就诊患者)年龄
#&

!

**

岁#婚后性生活正常#未采用避孕措

施
"

年以上#配偶未受孕)

?$@

!

仪器与试剂
!

以色列
QXP

公司
Pg6=W

全自动精子质

量分析仪)

Pg6=W

专用移液器)瑞美检验网络系统$

3RP

VX1

&)

?$A

!

方法
!

依据.全国临床检验操作规程/

%

版'

#

(

)采样前提

示患者禁欲
%

!

'A

#利用手淫法将一次射出的全部精液直接排

入清洁#干燥的容器内$条码杯&)$不能用乳胶避孕套&)即时

送检*

%'f

水箱孵育*

*&I;<

后可开始检测)记录精液量*颜

色*黏稠度和是否液化)高倍镜镜检白细胞数*红细胞数*

D

/

试纸条测定
D

/

值)最后使用专用移液器抽取完全液化并均

匀混合的样本
&$,I3

#上机检测)

@

!

结
!!

果
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全自动精子质量分析仪主要检测参数及临床意义

说明)见表
"

*

#

)自本院科室运用
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后#不仅减少了传

统手工法的人为误差#使检测结果准确率高#信息量大)更使

检测方法具有重复性*可比性*操作简易)并具有了统一标准#

提高了实验室的理论诊断和技术水平)更为临床医生提供了

全面精确的检测报告#有助于患者的诊断和治疗)为患者带来

信心#能够早日治愈)
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主要检测参数和临床意义

序号 参数 参考范围 临床意义 临床意义说明

"

总精子密度
*

",T"&

9

"

I3

代表每毫升中含有的精子数
)

#T"&

9

"

I3

极度少精症或无精子症

#

!

",T"&

9

"

I3

少精子症

*

",T"&

9

"

I3

正常范围

#

精子活力 $

5-jV5

&

*

*&U

$

5-j V5

&!向前运动的精子数百分比

$

RQ

&!不运动精子数百分比
$

5-jV5

&

*

*&U

正常

5-

*

%#U

正常

生物体受多种因素影响#弱精症#极度弱精

症等只代表一个临床参考#意味自然受孕率

的高低)

5-

)

#,U

弱精子症

$

5-jV5

&

d&

无活动精子症

5-

低于一定范围 极度弱精子症

%

形态正常率
*

*U

区分畸形精子和形态正常精子
*

*U

形态正常

)

*U

畸形精子症

*

有效精子密度
*

%T"&

9

"

I3

功能精子密度#即同时具有向前运动及形态

正常的精子密度

结合密度*活率考察更具有参考意义)如此

参数正常#即使少#弱精子症时也有较高自

然受孕率

,

精子活力指数
&

!

+&

差

PQR

是
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提供的一个独特反映精子运

动能力的加权参数#其数值和精子活力成正

相关)
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中等
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优秀
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参数计算方法介绍

参数 计算方法

精子总数 精子浓度
T

精液体积

5-

向前运动精子率
5-

向前运动精子数"精子总数

V5

非向前运动精子率
V5

非向前运动精子数"精子总数

RQ

不运动精子率
RQ

不运动精子"精子总数

$

5-jV5

&精子总活率
5-

向前运动精子率
jV5

非向前运动精子率

形态正常精子率 形态正常精子数"精子总数

有效精子数 一个视野看到形态正常且运动的精子数

有效精子浓度 $有效精子数"精子总数&

T

精子浓度

$

5-jV5

&活动精子浓度 $

5-jV5

&活动精子率
T

精子浓度

5-

向前运动精子浓度
5-

向前运动精子率
T

精子浓度

A
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讨
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在使用
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全自动精子质量分析仪时#对于大部分患

者和一些正常人来说无需特殊处理#按操作规程和仪器说明书

使用就可得到较全面的报告)但对于少数少精症患者来说'

%

(

#

仪器则会出现检测不完整#报告不全面的状况)特别是精子密

度小于
#I>7

"

I3

的极度少精症和无精症时则无检测结果)

此时要联合运用手工检测法#在高倍镜显微镜下计算精子浓

度)再利用
Pg6=W

报告参数计算方法#手工计算各数值)方

法见表
#

)

对于精液液化异常患者样本#则根据
]/\

第
,

版'

*

(推荐

的使用菠萝蛋白酶处理)在
%'f

水浴
*&I;<

后标本任存在

高黏状态时则先将菠萝蛋白酶粉溶解为
"&

L

"

3

的浓缩液#再

以与标本
"

!

8

的比例彻底混匀#放入
%' f

水浴箱#可每隔
,

I;<

查看液化状况#直至完全液化#$一般
%&I;<

&)液化后标

本以基本方法操作即可得到检测结果)因浓缩液量少#平时则

忽略对结果的稀释)

对于血精和白细胞增多标本#仪器检测结果基本无影响)

血精有多种因素引起如精囊炎和下尿路生殖道炎症等'

,

(

#可用

高倍镜检查报告每视野高倍镜计数)白细胞增多标本'

9

(可通

过仪器面板观察白细胞数量#调整仪器模式#可自动检测出结

果)也可通过高倍镜镜检复查)

对于少于
&$,I3

的标本则采取劝退#让患者禁欲一周后

重新留样检测)若再次全部留样任小于
&$,I3

#则选择稀释

模式#仪器检测结果会自动乘以
#

)
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连云港地区早期妊娠妇女
1\-!/

感染状况分析

江春梅!杨
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艳
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摘
!

要"目的
!

分析连云港地区早期妊娠妇女
1\-!/

感染情况及不同季节
1\-!/

感染流行情况!为本地区优生优育提

供实验依据&方法
!

采用电化学发光法检测
%&,+

例早期妊娠妇女血清
1\-!/

免疫球蛋白"

1\-!/=R

L

Q

%&结果
!

早期妊娠

妇女
1\-!/=R

L

Q

阳性率为
+$'9U

!高于未妊娠育龄妇女对照组"

*$++U

%!差异具有统计学意义"

!

#

&$&,

%&弓形虫免疫球蛋白

"

1\h=R

L

Q

%'风疹病毒免疫球蛋白"

-4W=R

L

Q

%'巨细胞病毒免疫球蛋白"

!QW=R

L

Q

%'单纯疱疹病毒
(

'

)

型免疫球蛋白"

/PW

(

(

)

=R

L

Q

%的阳性率分别为
#$#9U

'

"$"+U

'

"$+&U

'

%$,%U

&其中
1\h=R

L

Q

与
!QW=R

L

Q

明显高于对照组!差异有统计学意义

"

!

#

&$&,

%&春季与秋季
1\-!/=R

L

Q

阳性率差异明显!有统计学意义!其中
-4W=R

L

Q

阳性率春季明显高于秋季!

!QW=R

L

Q

阳

性率春季明显高于秋季!差异显著!有统计学意义"

!

#

&$&,

%&结论
!

早期妊娠妇女
1\-!/

感染率高于正常育龄妇女且有季节

性差异!可作为产前筛查!评估优生优育的参考依据&

关键词"
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妊娠早期$

!

产前筛查$
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免疫球蛋白
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1\-!/

是引起围产期感染的一组病原体英文名称的字

头组合#

1

即弓形虫#

-

即风疹病毒#

!

即巨细胞病毒#

/

即单

纯疱疹病毒
(

*

)

型'

"

(

)孕妇由于免疫反应的特殊性#成为该

组病原体的易感人群'

#

(

)

1\-!/

感染在围产医学中称为

1\-!/

综合症#常通过垂直传播传染给胎儿#导致流产*死

胎*早产*先天性畸形和智力障碍等'

%=*

(

)一般来说#

1\-!/=

R

L

2

阳性#常表示过去有过
1\-!/

感染#对胎儿影响不大#多

用于流行病学调查)

1\-!/=R

L

Q

阳性则表示孕妇近期可能

有
1\-!/

感染#有引起异常妊娠的可能'

,=9

(

)本文通过对

%&,+

例 早 期 妊 娠 妇 女 进 行 血 清
1\-!/

免 疫 球 蛋 白

$

1\-!/=R

L

Q

&检测#分析早期妊娠妇女
1\-!/

感染情况)

?

!

资料与方法

?$?

!

一般资料
!

来自本院
#&"%

年
""

月至
#&",

年
,

月产前

门诊的妊娠
"#

!

#&

周的孕妇
%&,+

例$早期妊娠妇女组&#年

龄
#&

!

**

岁#平均$

#'S#$"

&岁)常规采集静脉血
,I3

#

%&&&

F

"

I;<

离心
"&I;<

#分离血清保存于
b#&f

备测)同时选取健

康体检育龄妇女
+&&

例作健康对照组)

+
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+
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