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"摘要#
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目的
!

探讨口服华法令和肌肉注射低分子肝素"

;SR[

#对狼疮抗凝物"

;?

#检测的干扰%

方法
!

选择心脏瓣膜置换术后口服华法令和肾病透析肌肉注射
;SR[

患者各
/%

例为研究对象"排除引起

;?

阳性疾病#!对照组为健康体检者
1%

例!检测各组
;?

比值!观察
;?

比值假阳性率%从口服华法令
;?

比

值假阳性样本中随机选出
1%

例!用健康人混合血浆
$j$

稀释做混合试验!重新检测上述指标%结果
!

口服华

法令$肌肉注射
;SR[

各组筛选$确证试验时间均高于对照组!差异有统计学意义"

!

$

%&%$

#&且随着
=A2

$

;SR[

抗
/

8

活性增加!筛选$确证试验时间值及
;?

比值$

;?

比值假阳性率呈上升趋势%混合试验中!口服

华法令组筛选$确证试验时间均高于对照组"

!

$

%&%$

#!
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比值差异无统计学意义"
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比值假阳性

率均为
%

%结论
!

口服华法令和肌肉注射
;S[R

对
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检测有较大干扰%
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狼疮抗凝物$
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%是抗磷脂抗体的一种#
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的持

续存在常见于抗磷脂综合征#主要表现为血栓和反复

流产&

$

'

#有非常广泛的产科风险&

1

'

)

;?

检测受到多

种因素干扰#抗凝药物是其中之一)本文探讨口服华

法令和肌肉注射低分子肝素$
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%对
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检测的

干扰)

?
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资料与方法
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!

一般资料
!

选取
1%$-

年
1T(

月本院门诊及病

房心脏机械瓣膜置换术后口服华法令患者
/%

例#其

中男
0/

例#女
'1

例#年龄
'5

$

/'

岁#平均$

)/&/a

1$&5

%岁(肾病透析肌肉注射
;SR[

患者
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例#男
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例#女
'-

例#年龄
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岁#平均$
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表
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各组
;?

情况

组别
*

筛选试验时间$

Fa;

#

+

% 确证试验时间$

Fa;

#

+

%

;?

比值$

Fa;

%

;?

比值假阳性率$

Y

%

对照组
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#与对照组比较

表
1
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口服华法令
;?

比值假阳性患者混合试验情况

组别
*

筛选试验时间$

+

% 确证试验时间$

+

%

;?

比值
;?

比值假阳性率

对照组
1% '5&1%a0&1% '$&1%a1&0- $&$1%a%&%5/ %

口服华法组
1% 0$&$%a$&'$

"
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$&$$%a%&%05
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#与对照组比较

排除抗磷脂综合征*系统性红斑狼疮*结蹄组织病等

引起
;?

阳性患者)按国际标准化比值$

=A2

%和

;SR[

抗
/

8

活性分组!口服华法令分为
=A2

&

$&5

*

%

$&5

$

1&%

*

%

1&%

$

1&5

*

%

1&5

#肌肉注射
;S.
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分为抗
/

8

活性$
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"

H;

%

&

%&5

*

%

%&5

$

$&%

*

%

$&%

$

$&5

*

%

$&5

#每组
1%

例)对照组为健康体检

者$问卷调查和化验结果*体检报告结果表观正常%#

男
$'

例#女
-

例#年龄
0%

$

)/

岁#平均$

)1&)a$'&$

%

岁)本研究经伦理委员会批准#患者及家属知情

同意)

?&@

!

方法
!

所有研究对象
$%(HH"G

"

;

枸橼酸钠抗

凝血
1%%%K

"

H#,

离心
$5H#,

#口服华法令患者采用

凝固法在
E+.5$%%

血凝仪上检测凝血酶原时间$

Q@

%

并换算成
=A2

#肌肉注射
;SR[

患者采用发色底物

法在
?4;@̀ Q-%%

血凝仪上检测
;SR[

抗
/

8

活

性)检测后取出血浆再次离心去除血小板$低于
$%_

$%

(

"

;

%后放入
:Q

管中
T0%^

冰冻保存#待样本收集

完全#

'-^

速溶后统一检测
;?

)

;?

用改良蝰蛇毒

磷脂时间$

6233@

%法在
4>.5$%%

血凝仪上检测筛选

试验时间$正常值
'$

$

00+

%和确证试验时间$正常值

'%

$

'/+

%#结果用比值表示$

%

$&1

为阳性%

&

'

'

)试剂

及质控品为原厂配套试剂)从口服华法令组
;?

比

值假阳性样本中随机选取
1%

例#用健康人混合血浆

$j$

稀释做混合试验#重新检测上述指标#混合血浆

凝血因子接近
$%%Y

#血小板计数小于
$%_$%

(

"

;

)

?&A

!

统计学处理
!

采用
>Q>>10&%

统计软件进行分

析)计量资料以
Fa;

表示#两组间比较行
6

检验#

!

$

%&%5

为差异有统计学意义)

@

!

结
!!

果

!!

口服华法令*肌肉注射
;SR[

各组筛选*确证

试验时间均高于对照组#差异有统计学意义$

!

$

%&%$

%#且随着
=A2

*

;SR[

抗
/

8

活性增加#筛选*

确证试验时间值及
;?

比值*

;?

比值假阳性率呈上

升趋势#见表
$

)混合试验中#口服华法令组筛选*确

证试验时间均高于对照组$

!

$

%&%$

%#

;?

比值差异

无统计学意义$

!

%

%&%5

%#

;?

比值假阳性率均为
%

#

见表
1

)

A

!

讨
!!

论

!!

1%%(

年国际血栓和止血协会$

=>@[

%建议对抗磷

脂综合征患者进行
;?

检测#推荐
6233@

作为
;?

检测首选方法&

0

'

#包括筛选试验和确证试验)在
;?

筛选试验中#鲁赛尔氏蝰蛇毒直接激活
/

因子使血浆

凝固)存在
;?

能使
;?$

筛选试剂的凝固时间延长#

;?1

确证试剂和
;?$

筛选试剂一样#但含高浓度磷

脂#外源性磷脂与
;?

抗体结合#很大程度上纠正了

凝固时间)华法令使维生素
W

依赖凝血因子
!

*

-

*

3

*

/

合成减少#凝血酶原时间延长#从而达到抗凝血

作用#世界卫生组织$

R[`

%要求采用
=A2

统一判断

治疗效果)口服华法令患者
/

因子减少是引起
;?

假阳性的重要原因#华法令导致凝血时间延长与
;?

$((

重庆医学
1%$(

年
'

月第
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卷第
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期



导致凝血时间延长叠加增加了
;?

检测难度&

5

'

)

=>@[1%%(;?

诊断指南推荐患者停药
$

$

1

周或

=A2

$

$&5

时再行检测&

)

'

#当
=A2

%

$&5

时用
$j$

混

合试验)本研究发现即使
=A2

$

$&5

#也会有
;?

比

值假阳性#并且会使筛选试验时间和确证试验时间延

长#与此指南有差异)而英国血液学标准化委员会

$

\4>[

%

1%$1;?

诊断指南&

-

'删除了当
=A2

$

$&5

时

直接检测
;?

这一项#可能也发现了这个问题#推荐

口服华法令做混合试验和大班蛇毒凝固时间法$

@>.

3@

%

Z

蛇静脉酶时间$

:@

%检测
;?

)

@>3@Z:@

目

前国内很难展开#

$j$

混合试验简单可行#即健康人

混合血浆$至少
1%

例%和患者血浆
$j$

混合后检测

;?

#主要可排除凝血因子缺乏的影响)混合血浆补

充了患者缺乏的
/

因子#使凝血时间正常#

;?

比值正

常)能纠正由华法令引起的假阳性#与本试验结果相

吻合)但因为稀释效应可导致
$j$

混合试验出现假

阴性&

/

'

#本试验口服华法令
;?

假阳性患者混合试验

的筛选*确证试验时间较健康者延长$

!

$

%&%$

%可以

证明这一点#尽管筛选*确证试验时间都在正常范围

内)混合试验阴性不能完全排除
;?

存在)
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试验的试剂中存在抗肝素剂#试剂说明

书中明确规定当肝素水平达到
$]

"

];

时#对结果没

有影响#因
;?

筛选试剂和
;?1

确证试剂中含中和试

剂#可能针对的是小剂量的普通肝素而对
;SR[

无

效#其原因是
;SR[

主要含抗
/

8

#

;SR[

抗
/

8

活

性检测是专家推荐的监测
;SR[

抗凝效果的方

法&

(

'

)而
6233@

蝰蛇毒直接激活
/

因子#因而使用

;SR[

会出现
;?

比值假阳性)有报道接受
;S.

R[

治疗的患者血浆抗
/

8

活性能够被检出#但水平

仍然很低&

$%

'

)本研究发现即使血浆中
;SR[

抗
/

8

活性不高也能使筛选*确证试验时间延长#出现
;?

比值的假阳性)

;?

阳性大多伴血栓#而血栓患者大多服抗凝药

物#调查显示
$

"

'

患者在进行
;?

检测时已经进行抗

凝治疗&

$$

'

)实验室与临床应建立及时有效的沟通程

序#减少分析前干扰因素对结果解释的影响&

$1

'

)应在

报告阳性结果时审查患者当前治疗药物#间隔
$1

周

重新检测#

;?

持续阳性与血栓风险更相关)
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