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图片桥接软件在荧光法检测自身抗体中的应用效能评价!
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##

摘
#

要"目的
#

比较人工镜检'人工图检与图片桥接软件图检在检测抗核抗体"

)R)

%时将结果传入实验室

信息系统"

O-U

%上的差异!为评价软件图检代替传统的方法的可能性提供实验依据&方法
#

同时采用人工镜

检'人工图检'软件图检对
)R)

生物载片进行阅片并报告结果!采用
H5

??

5

一致性检验比较
/

种方法在结果

上的差异$将图片桥接软件与
O-U

进行连接!达到实时传入
O-U

的目的!并以
!%

分制调查操作人员的总体感

受!分值越高表明操作越便捷!工作越轻松&结果
#

!9%

例
)R)

样本检测试验中!软件图检比人工镜检节省
/%

C46

!比人工图检节省
!'C46

$人工镜检的重复性为
1%#&V

"

!/2

#

!9%

%!

H5

??

50%#'9"

!软件图检的重复性为

12#&V

"

!$9

#

!9%

%!

H5

??

50%#1$&

$人工镜检和软件图检两种方法符合率为
1'#&V

"

!$'

#

!9%

%!

H5

??

50%#19&

&

软件图检较人工镜检和人工图检具有自动校验!实时查看患者历史结果!对特殊核型进行标注!完成滴度确认!

判读结果实时传入
O-U

!形成滴度汇总报表!拓展学习等功能$

'

位实验室操作人员对
/

种操作方法的体验评分

均值分别为
$#92

'

&#9"

'

1#29

&结论
#

图片桥接软件图检较传统的人工镜检及人工图检在操作上更加简便!快

捷!可显著缩短实验工作时间!提高工作效率!减少错报漏报!避免医疗纠纷!荧光桥接软件对
)R)

进行判读更

为高效可靠!值得推广使用&

关键词"抗核抗体$

#

自身抗体$

#

荧光$

#

结果判读$

#

软件

!"#

!

!%#/121

"

3

#4556#!2&/7$!/%#"%!1#%1#%!!

中图法分类号"

8$$2#2!

文章编号"

!2&/7$!/%

"

"%!1

%

%17!%227%$

文献标识码"

)

$%%.'.&/'

?

&:05+0(.*/*%(6&0

EE

5.'0(.*/*%.-0

4

&7,.1

4

./

4

)*%(@0,&./%5+*,&)'&/'&1&(&'(.*/*%0+(*0/(.7*1.&)

!

36R&)

*

!

!

2-,%0&

!

!

93#$L-&<&)

"

!

K3U$LS&<&)

"

!

36$-LS&

"

!

F#,.&5(

E

()

*

"

!

I6UI&O0&

!

!

.63/5)

!

!

I46.&5(

E

5)

/

!

F64()

*

P5)

*

!

"

"

!8N0

?

5DBO0)B(

1

I5J(D5B(D

E

=0>&:&)0

!

F0AB2;&)53(A

?

&B5<(

1

9&:;/5)6)&C0DA&B

E

!

2;0)

*

>/

!

9&:;/5)2!%%$!

!

2;&)5

$

"82(O

?

/B0D2(<<0

*

0

!

9&:;/5)6)&C0DA&B

E

!

2;0)

*

>/

!

9&:;/5)2!%%29

!

2;&)5

$

/8N0

?

5DBO0)B(

1

N0DO5B(<(

*E

!

F0AB2;&)5

3(A

?

&B5<(

1

9&:;/5)6)&C0DA&B

E

!

2;0)

*

>/

!

9&:;/5)2!%%$!

!

2;&)5

%

87)(,0'(

(

"7

9

&'(.:&

#

+:A:C

J

DB?;>?(4@@?B?6A?5DC:6

F

CD6<DGC4AB:5A:

J=

!

CD6<DG4CD

F

?465

J

?A;4:6D6(

4CD

F

?IB4(

F

?5:@;HDB?4CD

F

?465

J

?A;4:6H>?6(?;?A;46

F

D6;46<AG?DBD6;4I:(

=

"

)R)

%

D6(;BD65@?BB46

F

;>?B?7

5<G;546;:;>?GDI:BD;:B

=

46@:BCD;4:65

=

5;?C

"

O-U

%!

D6(;:

J

B:K4(??E

J

?B4C?6;DGID545@:BB?

J

GDA46

F

;>?;BD(47

;4:6DGC?;>:(H4;>;>?IB4(

F

?5:@;HDB?4CD

F

?465

J

?A;4:6#;&(6*1)

#

+>?)R)I4:@4GCHD5B?K4?H?(I

=

CD6<DG

C4AB:5A:

J=

!

CD6<DG

F

BD

J

>4A5D6(5:@;HDB?

F

BD

J

>4A5D;;>?5DC?;4C?

!

D6(;>?B?5<G;5H?B?B?

J

:B;?(#H5

??

5

A:6545;?6A

=

;?5;HD5<5?(;:A:C

J

DB?;>?(4@@?B?6A?5:@;>?B?5<G;5:@;>?;>B??C?;>:(5#+>?4CD

F

?IB4(

F

?

5:@;HDB?HD5A:66?A;?(H4;>O-U;:DA>4?K?;>?

J

<B

J

:5?:@B?DG7;4C?;BD65C4554:6;:O-U

!

D6(;>?:K?BDGG@??G7

46

F

5:@:

J

?BD;:B5H?B?5<BK?

=

?(:6D!%7

J

:46;5ADG?#+>?>4

F

>?B;>?5A:B?HD5

!

;>??D54?B;>?:

J

?BD;4:6HD5D6(

;>??D54?B;>?H:BWHD5#<&)+5()

#

-6(?;?A;4:6:@!9%)R)5DC

J

G?5

!

5:@;HDB?4CD

F

?(?;?A;4:65DK?(/%C46<;?5

A:C

J

DB?(H4;>CD6<DGC4AB:5A:

J=

D6(5DK?(!'C46<;?5A:C

J

DB?(H4;>CD6<DG

F

BD

J

>4A5#+>?B?

J

?D;DI4G4;

=

:@

CD6<DGC4AB:5A:

J=

HD51%#&V

"

!/2

#

!9%

%!

H5

??

50%#'9"

!

D6(;>?B?

J

?D;DI4G4;

=

:@5:@;HDB?4CD

F

?(?;?A;4:6

HD512#&V

"

!$9

#

!9%

%!

H5

??

50%#1$&#+>?;:;DGA:46A4(?6A?BD;?:@;>?;H:C?;>:(5HD51'#&V

"

!$'

#

!9%

%

D6(H5

??

50%#19&#M:C

J

DB?(H4;>CD6<DGC4AB:5A:

J=

D6(CD6<DG

F

BD

J

>4A5

!

;>?5:@;HDB?4CD

F

?(?;?A;4:6>D(

#

22%!

#

国际检验医学杂志
"%!1

年
9

月第
$%

卷第
1

期
#

-6;NODIP?(

!

PD

=

"%!1

!

Q:G#$%

!

R:#1

!

基金项目!四川省科技厅基金资助项目$

"%!2N_%%/9

%'

##

作者简介!胡静(女(主管技师(主要从事自身免疫性疾病方面的研究'

#

"

#

通信作者!

T7CD4G

!

K4

J

H

=

W

!

!2/#A:C

'

##

本文引用格式"胡
#

静(蔡蓓(盛爱林(等
#

图片桥接软件在荧光法检测自身抗体中的应用效能评价)

N

*

#

国际检验医学杂志(

"%!1

(

$%

$

1

%!

!%227!%21#



;>?@<6A;4:65:@D<;:CD;4AK?B4@4AD;4:6

!

B?DG7;4C?K4?H:@

J

B?K4:<5B?5<G;5

!

GDI?G46

F

:@5

J

?A4DGWDB

=

:;

=J

?5

!

;4;?B

A:6@4BCD;4:6

!

B?DG7;4C?;BD65C4554:6:@46;?B

J

B?;D;4:6B?5<G;546;:O-U

!

@:BCD;4:6:@;4;?B5<CCDB

=

B?

J

:B;

!

?E7

J

D654:6:@G?DB646

F

D6(5::6#+>?DK?BD

F

??E

J

?B4?6A?5A:B?5:@'GDI:BD;:B

=

:

J

?BD;:B5:6;>?;>B??:

J

?BD;46

F

C?;>:(5H?B?$#92

!

&#9"D6(1#29#=*/'5+).*/

#

M:C

J

DB?(H4;>;BD(4;4:6DGCD6<DGC4AB:5A:

J=

D6(CD6<DG

F

BD

J

>4A5465

J

?A;4:6

!

;>?4CD

F

?IB4(

F

?5:@;HDB?4CD

F

?465

J

?A;4:64554C

J

G?BD6(@D5;?B46:

J

?BD;4:6

!

H>4A>AD6

5>:B;?6;>?H:BW46

F

;4C?:@;>??E

J

?B4C?6;?B

!

4C

J

B:K?H:BW46

F

?@@4A4?6A

=

!

B?(<A?@DG5?B?

J

:B;D6(:C4554:6

!

D6(DK:4(C?(4ADG(45

J

<;?5#+>?B?@:B?

!

4;45C:B??@@?A;4K?D6(B?G4DIG?@:B;>?GDI:BD;:B

=

;:<5?4CD

F

?IB4(

F

?

5:@;HDB?4CD

F

?465

J

?A;4:6;:46;?B

J

B?;)R)

!

D6(4;45H:B;>

J

B:C:;46

F

#

>&

?

@*,1)

(

D6;46<AG?DBD6;4I:(

=

$

#

D<;:D6;4I:(4?5

$

#

@G<:B?5A?6;

$

#

B?5<G;D6DG

=

545

$

#

5:@;HDB?

##

自身抗体是一类针对自身组织+器官+细胞及细

胞成分的抗体)

!

*

(自身免疫性疾病$

)-X

%是指由于某

些原因造成免疫系统对自身成分的免疫耐受减低或

破坏(致使自身抗体或"和致敏淋巴细胞损伤自身器

官组织而引起的疾病(表现为相应组织器官的功能障

碍)

"7$

*

'自身抗体不仅在
)-X

诊断及疗效观察中具有

重要的价值)

9

*

(还可见于肿瘤和感染等疾病)

27'

*

(随着

其应用范围的扩大目前各大医院都开展了自身抗体

的检测(其中抗核抗体$

)R)

%是目前临床最常见的检

测项目'

)R)

是指针对自身真核细胞的细胞核或细

胞质中的蛋白和核酸等成分的自身抗体的总称(是

)-X

诊断的重要标志物)

17!%

*

'间接免疫荧光法$

--,

%

是检测
)R)

的推荐方法)

!!

*

(目前(该方法已经实现

半自动化(前期检测样本的荧光生物载片由仪器完

成(后期的结果需由人工进行判读'近
9

年来(四川

大学华西医院不断创新(优化荧光法检测自身抗体的

流程(经历了
/

种方法的流程改进即!人工镜检(人工

图检(软件图检'本研究通过对不同方法的在时间效

率上进行比较分析(探讨不同检测流程的方法一致

性+重复性(对新开发的软件进行应用效果的评价(为

图片桥接软件代替传统人工录入法提供实验依据(现

将结果报告如下'

A

#

资料与方法

A#A

#

一般资料
#

目前我国大部分三甲医院普遍开展

)R)

项目(据不完全统计(大约每次检测在
!9%

例左

右(为此笔者以其平均日常样本量为基准进行效果比

对评价(收集四川大学华西医院
"%!'

年
!!

月
!/

日

当天门诊及住院患者检测
)R)

项目样本
!9%

例'

A#A#A

#

试剂
#

采用德国欧蒙
)R)

检测试剂盒(采用

YT

J

7"

$人喉癌上皮细胞株%及猴肝组织切片为抗原

底物的
--,

检测'

A#A#B

#

仪器
#

采用德国欧蒙全自动荧光免疫检测仪

$

U

J

B46;?BeO

%进行样本处理(德国欧蒙全自动荧光判读

仪$

Ta8Z*D;;?B6

%进行图像采集'荧光显微镜为德国欧

蒙
Ta8ZU;DB

2

*G<5

型'

A#A#C

#

分析软件
#

自主开发的实验室图片桥接软件

分析系统'

A#B

#

方法
#

将
!9%

例样本进行离心编号(将样本按

顺序放入
U

J

B46;?BeO

(同时按仪器要求放入
)R)

荧

光生物载片(仪器按照已设定好的
)R)

检测流程对

样本进行处理(完成后进行人工封片'再分别用人工

镜检+人工图检+软件图检
/

种方法对生物载片进行

阅片并报告结果(

)R)

的结果报告包括滴度和核型'

A#B#A

#

人工镜检
#

人工通过荧光显微镜阅片(并对

结果做好纸质记录(最后将结果手工录入实验室信息

系统$

O-U

%'

A#B#B

#

人工图检
#

全自动荧光判读仪采集图片(人

工通过对采集的图片进行判读并对结果做好纸质记

录(最后将结果信息录入
O-U

系统'

A#B#C

#

软件图检
#

全自动荧光判读仪采集图片(人

工通过对采集的图片判读并将结果代码录入图片桥

接软件(信息录入完成后点击发送即传入
O-U

'

A#B#D

#

操作人员体验评分方法
#

通过
'

位实验操作

人员对
/

种方法的体验进行评分(总分为
!%

分(分数

越高(表示越轻松'

A#B#J

#

统计学处理
#

采用
U*UU"!#%

进行统计学分

析(采用
H5

??

5

一致性检验分析不同检测方法一致

性(

H5

??

5

%

%#'

提示方法之间具有较好的一致性(以

!

$

%#%9

表示差异有统计学意义'

B

#

结
##

果

B#A

#

/

种方法试验过程耗时的比较
#

见表
!

'

表
!

##

/

种方法试验耗时的比较$

C46

%

组别
阅片耗时

$

)

%

判读耗时

$

.

%

录入
O-U

耗时

$

M

%

人工操作耗时

$总%

与软件图检

耗时的差值

人工镜检
!" !" !' $" h/%

人工图检
1% !" !' /% h!'

软件图检
1% !" % !" b

##

注!人工图检以及软件图检的阅片均由仪器完成&软件图检人工操

作时间比人工镜检少
/%C46

(比人工图检少
!'C46

&

b

表示无数据

表
"

##

人工镜检重复性情况

方法
人工镜检$第一次%

b [ h

合计

人工镜检$第二次%

b 92 " % 9'

[ / "! / "&

h % 2 91 29

合计
91 "1 2" !9%

B#B

#

人工镜检与软件图检的重复性

#

&2%!

#
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B#B#A

#

人工镜检的重复性
#

采用不同时间对同一批

!9%

例样本进行人工镜检(两次结果的重复性见表
"

'

人工镜检的重复性为
1%#&V

$

!/2

"

!9%

%(

H5

??

50

%#'9"

(

!

$

%#%%!

'

B#B#B

#

软件图检的重复性
#

采用不同时间对同一批

!9%

例样本进行软件图检(两次结果的重复性结果见

表
/

'

表
/

##

软件图检的重复性情况

方法
软件图检$第一次%

b [ h

合计

软件图检$第二次%

b 9' ! % 91

[ " "/ ! "2

h % ! 2$ 29

合计
2% "9 29 !9%

##

注!软件图检的重复性为
12#&V

$

!$9

"

!9%

%(

H5

??

50%#1$&

(

!

$

%#%%!

B#B#C

#

人工镜检与软件图检的结果一致性分析
#

将

人工镜检和软件图检结果采用
H5

??

5

一致性检验分

析(其中对图检或镜检中重复检测结果不一致的样

本(采取就.高/原则$即若
"

次重复检测结果分别为

.阴性/和.阳性/(认定检测结果为.阳性/%(两种方法

H5

??

5

值为
%#19&

$

!

$

%#%%!

%'具体结果见表
$

'

表
$

##

人工镜检与软件图检的一致性情况

方法
人工镜检

b [ h

合计

软件图检
b 92 " % 9'

[ % "$ " "2

h % % 22 22

合计
92 "2 2' !9%

##

注!两种方法的总的符合率为
1'#&V

$

!$'

"

!9%

%(

H5

??

50%#19&

(

!

$

%#%%!

B#C

#

/

种检测方法的特点比较
#

见表
9

'

表
9

##

/

种检测方法的特点比较情况

项目
自动校验

$

)R)

相关诊断%

自动校验

$

)R)

的相关项目%

图片保存

$永久回看%

查看历次

结果

特殊核型

标注

滴度信息

交互

结果实时

传入
O-U

滴度汇总

报表

拓展学习

$标准图谱+

**+

+教学视频等%

人工镜检
d d d d d d d d d

人工图检
d d

)

d d d d d d

软件图检
) ) ) ) ) ) ) ) )

##

注!.

d

/表示该方法不具备该项功能(.

)

/表示该方法具备该功能

B#D

#

实验室操作人员的对
/

种方法的体验评分
#

'

位操作人员对
/

种操作方法体验评分!人工镜检评分

为
"#%%

"

2#%%

分&人工图检评分为
&#%%

"

'#%%

分&

软件图检评分为
1#/%

"

1#'%

分(平均体验评分见

图
!

'

图
!

##

操作人员对
/

种方法的体验评分

C

#

讨
##

论

##

在过去的几十年中(自身免疫性疾病的发病率在

全球范围内呈上升趋势)

!"7!$

*

(自身抗体引起的自身免

疫性疾病患病率超过
"#9V

)

!97!2

*

'目前自身抗体的检

测在各大医院已普遍开展(其中
)R)

是最为重要且

最为普遍的检验项目(临床上存在样本量大+处理步

骤繁琐+耗时长+易错报漏报等问题(对于检测
)R)

样本量大的医院而言(确实需要改进流程(提高工作

效率(避免医疗差错'目前国内大部分实验室已经普

及
O-U

(传统的
)R)

结果经过人工镜检之后需要人

工录入
O-U

(才能完成报告审核(该步骤容易出现错报

漏报等问题'本研究结果表
!

显示(人工镜检在阅片

时间上虽然比人工图检和软件图检两种方法的时间

都短(但后两种方法的阅片是由仪器完成(不需要实

验人员的参与'在需要人员参与的时间轴上(软件图

检的时间比人工镜检缩短了两倍(比人工图检缩短一

倍(大大节省了时间(提高了工作效率'

本研究表
"

和表
/

结果显示(人工镜检的重复性

为
1%#&V

(软件图检的重复性为
12#&V

(两者结果一

致性很好$

H5

??

50%#19&

(

!

$

%#%%!

%'人工镜检重

复性虽略低于软件图检(但是两方法自身重复性均在

1%V

以上'导致两者重复性差异的原因可能是人工

镜检需要重新开关显微镜(该操作受显微镜光路稳定

性+荧光底物片中荧光淬灭+及每位检测者读片视野

的差异等造成(而软件图检由于图像保存永不改变(

不受上述因素影响(因此检测结果更稳定(更客观'

因软件图检和人工图检采用的阅片方式和判读方式

均一致(在重复性上与软件图检一致(此处不再赘述'

表
9

可以直观地显示软件图检能够实现自动校

验(若临床诊断为自身免疫性疾病(软件会有相应的

提示(若本次结果与相关检验项目发生不符合(图片

桥接软件也会自动提示'

)R)

的生物载片通常在实

#

'2%!

#

国际检验医学杂志
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年
9

月第
$%

卷第
1

期
#
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验室保留
&(

(若采用人工镜检则荧光图片无法保存(

而桥接软件可以将仪器采集的所有图片保存下来(且

可以通过患者的申请单号或住院号+名字等唯一信息

进行永久回看'复检的患者在桥接软件里能看到其

历史结果(方便实验室人员进行同一患者纵向结果比

对'本研究结果提示(软件图检实际是人工图检结果

实现信息化传输的过程(因此(在确保了图检结果一

致性的同时(桥接软件可以对特殊的+少见的核型进

行标注(保存在特殊核型图片库里(方便新抗体的发

现及实验室人员交流学习'对于需要进一步做滴度

的样本(桥接软件可做特殊标注(避免实验人员当作

已完成标本而将报告误审核$即限制审核%(对于已经

完成滴度稀释并确认最终结果的样本(桥接软件可以

自动取消限制审核的权限(以便报告及时发放'桥接

软件能实现一键传送结果入
O-U

(解决了日常手工录

入
O-U

的繁琐工作'而传统的需要进行滴度检测的

样本(是采取手工填写在纸质的记录本上(增加很多

手工步骤(而采用桥接软件(只需要实验室人员在记

录的过程中对需要做滴度的标本做上标记(最后桥接

软件便可自动生成滴度报表(此外(该软件还可拓展

学习(包含标准图谱+专家共识+自身抗体相关文献+

教学幻灯+操作教学视频等(使操作人员更便于学习

和进步'

本研究就该软件在使用过程中的便捷程度做了

调查(共有
'

位实验室相关操作人员参与(本研究图
!

结果显示(软件镜检的便捷程度最高(实验操作人员

能切实感受到软件带来的便利以及高效的工作流程'

D

#

结
##

论

##

图片桥接软件高效智能联接了自动图片采集仪

及
O-U

(该软件优化并规范了检测
)R)

工作流程(提

高了工作效率(在很大程度上杜绝了医疗差错(避免

了潜在的医患纠纷'本软件不仅用于
)R)

的荧光检

测(而且适用于所有的图像采集器及报告软件地联

接(为人工智能图像自动判读提供了基础'
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