
广州地区96例传染性非典型肺炎的血常规特点  

    传染性非典型肺炎为一种传染性强的呼吸系统疾病。世界卫生组织(WHO)将传染性非典型肺炎称为严重急

性呼吸综合症(SARS)。其中传染性非典型肺炎临床诊断标准中实验室检查结果为外周血白细胞计数一般不升

高，或降低；常有淋巴细胞计数减少。本文就2003年2月~5月我院收治的96例SARS病人的血常规结果进行回顾

性分析，希望对传染性非典型肺炎的早期诊断及对该疾病的研究提供一定的帮助。 

    

1  对象和方法 

    1.1  研究对象 

    2003年2月~5月我院住院确诊SRAS病人标本96份，年龄4~80岁，平均(36.9±17.8)岁，其中男50例、女

46例；正常对照100份标本为我院健康查体人群，年龄20~60岁，男女各50例。 

    1.2  仪器和试剂 

    美国雅培CD3500全自动血球分析仪，试剂、标准品及质控物均为原厂配套试剂，质控结果良好。 

    1.3  检测方法 

    按严格操作规程用真空采血管采取病人静脉血2 ml，EDTA-K2抗凝。血液抽取后充分混匀后，1 h内用美

国雅培CD3500血球分析仪检测。 

    1.4  统计学处理 

    行两样本均数t检验。 

    

2  结果 

    96例SARS病人及100例正常对照组血细胞参数结果见表1，白细胞分步频数见表2。多数病人白细胞正常或

减低，占80.2%，增高者占19. 8%。96例SARS病人中有9例病人血小板减低，血小板<100×109/L者占9.4%。

按男性HGB<120 g/L、女性<110 g/L 的标准统计，96例SARS病人中有16例病人有不同程度贫血，7例病人存

在小细胞低色素贫血，平均红细胞体积<80 fl。 
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3  讨论 

    通过对上述96例结果分析可见SARS患者血常规结果白细胞多数正常或减低(占80.2%)，淋巴细胞可减



少，单核细胞可增高，这与国内外多数报道相符。部分病人血小板减低，血小板<100×109/L者占9.4%。与正

常对照组相比，SARS组与正常对照组白细胞总数无显著性差异，因而不能单纯依赖白细胞结果对SARS进行诊

断。有19.2%病人白细胞升高，因而白细胞升高的病人也不能排除SARS。淋巴细胞减低的原因可能与SARS病毒

直接或间接杀灭淋巴细胞或抑制淋巴细胞生成有关，但仍需进一步探讨和研究。通过对红细胞7项参数的分

析，可以看出96例SARS病人中有16例病人有不同程度贫血，7例病人存在小细胞低色素贫血(平均红细胞体积

<80 fl)，所以与正常对照组相比，红细胞结果高于正常对照组，而血红蛋白结果低于正常对照组，平均红细

胞血红蛋白浓度低于正常对照组。这可能与存在慢性消耗性疾病的病人抵抗力减低、感染SARS的机率增高有

关。 
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