
投 稿 查 稿 网上商城 考 试 期 刊 视 频

| 网站地图

| 我要收藏

| 经验口袋

首首首首页页页页  职职职职称称称称晋晋晋晋升升升升  医学医学医学医学期刊期刊期刊期刊  专专专专科文科文科文科文献献献献  期刊期刊期刊期刊阅读阅读阅读阅读  特色服特色服特色服特色服务务务务  医学医学医学医学新知新知新知新知  医学医学医学医学教教教教育育育育  网网网网上商城上商城上商城上商城  医学医学医学医学考考考考试试试试  经经经经典典典典专题专题专题专题

 请输入您想要的信息

在线投稿 投稿指南

绿色通道 特色专区

服务流程 常见问题

编辑中心 期刊阅读

中国社区医师

医学信息

吉林医学

按摩与康复医学

临床合理用药杂志

 

吉林医学 

期刊介绍

在线阅读 

在线订阅

在线投稿

首页 >> 专科文献>> 血液内科

血液血液血液血液内内内内科科科科

Aｄｖｉａ ｄｖｉａ ｄｖｉａ ｄｖｉａ 120血液分析血液分析血液分析血液分析仪仪仪仪在在在在网网网网织红细织红细织红细织红细胞胞胞胞测测测测定中的定中的定中的定中的应应应应用用用用

发表时间：2011-11-21 10:40:48 来源：创新医学网医学编辑部推荐 
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州市里岔镇卫生院 

  【摘要】目的确定健康成年人网织红细胞计数与分群的参考

值范围，探讨其临床使用价值。 方法 用Bayer Advia 120血液

分析仪检测655例健康成年人和71例血液病患者的网织红细胞计

数与分群，对数据进行统计学处理。 结果 网织红细胞百分数

(RET)与绝对数(RET#)在男性与女性之间差异有显著性(P<0.05)，

男性RET0.0145±0.0043，RET#(71.86±22.71)×109/L，女性分

别为0.0122±00041和(55.36±20.23)×109/L。低荧光强度(LFR)、

中荧光强度(MFR)和高荧光强度(HFR)的网织红细胞百分数在两

性之间差异无显著性(P>0.05)。溶血性贫血(HA)患者的RET#及

HFR显著增高;白血病化疗后骨髓受抑制的患者RET#、HFR不同

程度减低;缺铁性贫血(IDA)患者铁剂治疗1周后，RET#及HFR中

度增高;再生障碍性贫血(AA)患者的RET#重度减低，HFR中度增

高。 结论 健康成年人网织红细胞百分数及绝对数的参考值范围与性别有关，网织红细胞分群与性别无关;血液病患者的RET#及

HFR与健康成年人差异有显著性(P<0.01)。 

        【【【【关键词关键词关键词关键词】 】 】 】 网网网网织红细织红细织红细织红细胞胞胞胞,血液病血液病血液病血液病,血液分析血液分析血液分析血液分析仪仪仪仪 

  网织红细胞计数是判断骨髓红系造血情况和血液病疗效观察的重要指标。其检测方法有煌焦油兰染色显微镜镜检法和仪器法

(流式细胞仪、Sysmex R系列网织红细胞计数仪及血液分析仪)。Bayer Advia 120是具有网织红细胞检测功能的全自动血液分

析仪，它采用激光技术在约50s内可同时进行全血细胞计数(CBC)、白细胞分类、网织红细胞计数分群，一次可测量近60项实验

参数。但目前尚缺乏此类血液分析仪的网织红细胞参数参考值。为此，笔者用Advia 120检测了655例健康成年人的网织红细胞

计数及分群，并对71例血液病患者进行了观察，现报告如下。 

  1 材料与方法 

  1.1 仪器与试剂 德国Bayer产Advia 120全自动血液分析仪，配套试剂，高、中、低三种浓度的全血质控物及高、低两种浓

度的网织红细胞质控物。 

  1.2 检测对象 (1)健康成年人，符合下列条件：主要脏器无症状及体征，肝肾功能等生化指标正常; 近期未服用阴性血细胞参

数的药物，血常规检查各项参数及细胞分布图形正常，Hb男性>135g/L，女性>120g/L。共计655例，男342例，女313例，年龄19

～60岁。 

  (2)血液病患者71例，男56例，女15例;年龄21～59岁;包括溶血性贫血(HA)18例，白血病化疗后20例，缺铁性贫血(IDA)治疗

前13例、治疗后13例，再生障碍性贫血(AA)7例。 
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  1.3 检测方法 受检者早晨空腹，从肘静脉抽血1ml加入到含EDTA-K 21.5～2mg的抗凝瓶内混匀，室温放置，于采血后0.5～

4h完成检测。在严格质控条件下按照仪器使用说明书操作，打印检测结果及打印图形。 

  1.4 统计学处理 健康人按男女性别分别统计出各参数的平均数(x)和标准差(s)，并做均数t检验。血液病患者中因女性较少，

检测结果仅按病种进行统计。 

  2 结果 

  对分组的数据进行t检验发现，男、女组的RET及RET#结果差异有显著性，而分群参数差异无显著性，故将其数据合并统

计。血液病分组网织红细胞各参数的变化。 

  3 讨论[1～2] 

  Advia 120血液分析仪根据荧光强度(与RNA含量呈正比)的高低，可将网织红细胞分为高荧光强度、中荧光强度和低荧光强

度三类。幼稚网织红细胞荧光强度最 高，成熟过程中逐渐减低乃至消失。 

  本文检测结果(表1)显示，网织红细胞计数及分群的参考值与性别有关。RET和RET#两个参数男性组高于女性组(P<0.05)，

此结果与文献报道的结果相近。年龄和性别因素与网织红细胞计数及分群的关系，在其他文献报道中的结论也不完全一致。因

此，各实验室应该根据自己的条件建立相应的参考值范围。 

  血液病患者的网织红细胞计数及分群值与健康成人参考值差异有显著性(P<0.05)。HA患者由于骨髓造血功能活跃，大量新

生的网织红细胞释放到外周血，导致外周血RET#及HFR显著增高。白血病化疗后，患者骨髓功能受抑制，其外周血中的RET#极

度减少，HFR中度减低。IDA患者铁剂治疗前，RET#与参考值明显差异、HFR轻度增高;铁剂治疗1周后，RET#及HFR中度增

高。由此可见，这两个参数可作为IDA患者铁剂治疗后的疗效观察指标。AA患者外周血中RET#中度减低，而HFR中度增高。此

种现象可能反映了AA患者造血功能紊乱时的红细胞生成变化，但由于病例较少，详细情况有待今后进一步探讨。 
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