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临 床 研 究

临床免疫检验质量控制相关措施探析
吴艳丽

（宣威市中医医院　云南　宣威　655400）

【摘　要】目的：探究临床免疫检验质量控制相关措施的效果。方法：以 2019 年 2 月至 2020 年 2 月间我院免疫检验患者为例，
共 58 例，基于信封法，分组成对照组（常规检验）和观察组（临床免疫检验质量控制），观察比较两组患者的检验结果。结果：
观察两组患者 CA125 指标、AFP 指标、CEA 指标和 CA199 指标，提示观察组优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。结论：
临床免疫检验期间，加强质量控制对确诊患者病情具有积极影响，赞成临床中大力推广。
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临床免疫检验是诊断患者病情状况的基础，是制定诊疗方

案的重要依据，只有检验方法、操作要点和注意事项都达到临

床质量标准，才可有效保证临床免疫检测数据的准确性和科学

性。通常情况下，质量控制是指实验室质控工作者在一系列实

验验证的基础上，可靠评价实验室检验结果，有效控制实验室

免疫检验变异系数，使检验结果更加准确，保证疾病诊治工作

的可靠性 [1]。本试验以 2019 年 2 月至 2020 年 2 月间收集到的

免疫检验者为例，给予临床免疫检验质量控制措施，取得显著

效果。现汇报如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

试验纳入 2019 年 2 月至 2020 年 2 月间在我院进行免疫检

验的 58 例患者，采用信封法纳入两组，每组 29 例。对照组：

男、女例数分别是 15 例、14 例，年龄范畴 35—70 岁，中位值

（45.47±9.45）岁。观察组：男性 16 例，女性 13 例，年龄

分布 36—72 岁，中位数（45.45±9.40）岁。统计以上两组对

象资料后，并未发现统计差异（P>0.05）。研究开展前已通过

伦理委员会的审核，患者及家属知情同意。

1.2 检验方法

对照组行常规检验质控，即核对检验信息并反馈。观察组

实行临床免疫检验质量控制措施：（1）免疫检验前：加强健

康宣教，让患者正确掌握检验项目，告知患者检验前充分准备，

且叮嘱患者不可服用任何药物，避免结果差异；注意不在患者

输液血管采集血液标本，避免溶血；妥善保管血液标本，并贴

好标签，认真核对标签信息、申请项目和数量，避免出错。（2）

免疫检验中：检验前需要充分核查仪器设备的正常性，做好核

定和校正操作；对项目和医院条件进行综合性测定，评估方案，

做好优化操作程序，定期加强培训，避免人为操作降低操作质

量；严格控制室内检验程序，定期检修仪器设备，避免误差；

一旦发现检验环节出错，需要及时暂停，分析失控原因，然后

二次检测，并做好失控记录。（3）免疫检验后：核实检验结果；

尽快通知送检科室不合理检验，与申请医师良好沟通，再次认

真核对患者情况，若结果与病人病情不符，应重新抽血送检，

检验科室做好存档处理，暂存试样。

1.3 观察指标

详细记录两组患者各项检验结果，包括 CA125 指标、AFP

指标、CEA 指标和 CA199 指标，比较分析临床应用效果。

1.4 统计学处理

研究数据的整理软件是 SPSS23.0，“均数 ± 标准差”作

计量资料，t 检验；观察 P 值，当 P<0.05 时，代表差异有统计

学意义。

2 结果

CA125 指标、AFP 指标、CEA 指标和 CA199 指标对比中，观

察组低于对照组，差异十分显著（P<0.05）。详细情况如表1所示。

3 讨论

免疫检验是当前临床诊断各种疾病必不可少的重要方式，

在整个诊断过程中起到至关重要的作用，除有效预测机体病变

外，还可在一定程度上提高临床诊断准确机率，其应用价值被

广大医师所认可 [2]。但免疫检验工作的操作程序相对复杂，一

旦在某一细小环节出现差错，便会大大增加临床诊断数据的不

准确风险，临床医师在患者病情判断中的把握性低，可能降低

临床疗效，甚至造成不可挽回的意外，危及患者生命[3]。因此，

临床务必要加强重视，积极给予一系列举措来加强临床免疫检

验的质量，加强优化和监管处理。

本 试 验 观 察 组 患 者 CA125 指 标（24.74±5.09）、AFP

指 标（30.44±4.14）、CEA 指 标（39.86±2.20） 和 CA199

指 标（30.67±5.08） 数 据 均 明 显 低 于 对 照 组 各 项 数 据

（55.79±6.11）、（67.03±7.98）、（65.02±2.53）、

（57.20±6.39），差异明显（P<0.05），由此，加强临床免

疫检验质量控制，在很大程度上提高免疫检验的准确性，保证

较高的检验质量。这结果的产生离不开检验前、检验中和检验

后各项数据的质量控制，有效控制可大大提升检验结果的准确

性，避免各种影响因素的发生，避免检验质量问题，从而准确

分析患者实际病情，获得最准确的患者诊断方案，便于患者尽

早恢复健康 [4]。

综上所述，临床免疫检验质量控制的相关性措施在保证免

疫检验质量中的地位较高，值得推广与应用。
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表 1 两组对象的检验结果比较 [n，（ x ±s）]

组别 CA125 指标 AFP 指标 CEA 指标 CA199 指标
对照组（n=29） 55.79±6.11 67.03±7.98 65.02±2.53 57.20±6.39
观察组（n=29） 24.74±5.09 30.44±4.14 39.86±2.20 30.67±5.08

t 21.026 21.918 40.412 17.501
P 0.000 0.000 0.000 0.000




