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 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه با کار یهاول اصول

 زیر در و منجر شده دستگاه بهتر عملکرد به که را اصولی باید سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه کاربران تمام

 :باشند داشته در نظر ،شودیم اشاره هاآن از برخی به

 نگهداری نحوه ،)دستگاه نوع برحسب(درجات فشار بررسی دستگاه، کردن خاموش و ن روش مانند مواردی رعایت .7

 شرکت دستورالعمل مطابق هااقدام سایر و هامحلول تعویض لازم، ، تعمیرات)ماهانه هفتگی، روزانه،(تو شو شست و

 .سازنده

 این در(پشتیبان  یهاشرکتکارشناسان  نظر زیر نگهداری، اصول و دستگاه با کار نحوه آموزشی دوره گذراندن .1

 دشو نگهداری کاربر هر پرونده در باید آموزشی دوره گواهی آموزش یا شرح و تاریخ شامل مربوطه سوابق رابطه،

 .)دشو گرفته در نظر لازم یهاآموزش نیز کاربر تعویض در صورت و

 کنترل کالیبراسیون، خرید، مانند سوابق سوابقی و فنی دستورالعمل شناسنامه، قبیل از دستگاه مدارك نگهداری .9

 .لزوم در صورت هااقدام سایر و ،هایسسروو  تعمیرات ،هامحلول تعویض نگهداری، و

 دستگاه کیفی کنترل و کالیبراسیون نحوه با کامل آشنایی .4

 

 )...و لایز ایزوتون،(سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه یهامحلول با رابطه در نکاتی

 یهاشرکت یا و پشتیبان شرکت فقط از مشخص، ساخت سری و انقضا تاریخ داشتن با باید دستگاه یهامحلول .7

 .شود تهیه پزشکی و آموزش درمان بهداشت، وزارت در شدهثبت

 الصاق تعویض تاریخ و انقضا محلول، تاریخ نام مانند اطلاعات حداقل با برچسبی باید محلول هر حاوی ظرف روی .1

 .باشد شده

 .اضافه نشود جدید محلول به قبلی محلول ماندهته گاهیچه .9
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 نکته:

 

 

 

 

 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه شناسنامه

 یهاشناسنامه باید آزمایشگاهی تجهیزات سایر مانند سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه

 :باشند داشته اطلاعات این با

 خرید تاریخ .7

 است؛ نموده یاندازراه را دستگاه که پشتیبان شرکت کارشناس نام و کالیبراسیون و نصب تاریخ .1

 دستگاه؛ کار شروع تاریخ .9

در  دستگاه هر برای مکتوب بصورت بايد نیز زير موارد شناسنامه، علاوه بر

 :باشد موجود آزمايشگاه

 مصرفی؛ مواد و لها محلو مشخصات

 کیفی؛ کنترل و کالیبراسیون سوابق

 تعويض شده؛ قطعة ذکر با تعمیر سوابق

 .پشتیبانی خدمات و دوره ای سرويس های نگهداری، سوابق
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 سازنده؛ کشور و کارخانه .4

 دستگاه؛ یالسرشماره و مدل .5

 ؛)شدهیبازساز و مستعمل نو،(خرید هنگام دستگاه شرایط .6

 پشتیبان؛ شرکت نشانی و تلفن شماره نام، .1

 دستگاه؛ کاربران یا کاربر نام .1

 .پشتیبان شرکت توسط دستگاه کاربر آموزش نحوه و مشخصات .3

 

 .قید شود نیز نصب هنگام دستگاه صحت عدم و دقت عدم میزان شناسنامه این در شودیم *توصیه

 

 نکته:

 

 

 

 تداخل ايزوتون، باعث به ويژه ذکرشده محلوهای در نامحلول و اضافی ذرات وجود

 .می شود پلاکتها خصوص خونی به سلولهای شمارش در خطا و زمینه شمارش در
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 CBCآزمايش  انجام در مهم یهانکته

 عنوانبه(، CBCخونی ) یهاسلول شمارش آزمایش انجام صحیح روش از باید هایشگاهآزما در مرتبط کارکنان تمام

  آزمایش نتایج از اطمینان برای آگاه باشند. پزشکی هاییشگاهآزما در گرفتهانجام هاییشآزما ترینیعشا از یکی

CBC شود رعایت مختلف آزمایش مراحل در باید زیر موارد. 

 (Pre Analytical Phase)  آزمایش از پیش مرحله  .7

 بنشیند آرام دقیقه 5 حداقل یریگخون از پیش باید کنندهمراجعه. 

 ،مطابقت پذیرش برگ یا درخواست برگ با ظرف برچسب روی مندرج پذیرش رهشما و خانوادگی نام نام 

 .شود داده

 نماند بسته دهنده نمونه دست بر دقیقه یک از بیش تورنیکه. 

 در دستگاه یازموردن الزامات به توجه(شود استفاده خون مقدار به لازم نسبت رعایت با مناسب ضد انعقاد از 

 .)است ضروری خصوص این

 نمودن سروته بار 10 تا 8 یا همزن با دقیقه 1)د شو مخلوط ضد انعقاد با نمونه خون، گرفتن محضبه 

 .)الیو

 دشو لیپمی بررسی یا همولیز و لخته نبود ازنظر اپلیکاتور از استفاده با یا دقیق مشاهده با نمونه. 

 باشد ساعت 6 تا 4 حدود آزمایش انجام و یریگنمونه بین زمانی فاصله حداکثر. 

 دقیقه 5 تا 9 به مدت الیو قرار دادن با خون نمونه آزمایش، انجام از پیش بلافاصله 

 شود یکنواخت و هموژن کامل، سروته نمودن بار 72 حداقل یا و روتاتور روی. 
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 (Analytical Phase)  آزمایش انجام مرحله .1

 ب .شود نگهداری آن سوابق امکان در صورت و شدهانجام 2 دستگاه ینهزم شمارش آزمایش، شروع از پیش هرروز

 .شده استارائه آن دستورالعمل در ( Back Ground) دستگاه هر ینهزم شمارش به مربوط مقادیر معمول، بطور

 :شودیم اشاره هاآن به زیر در که است نموده ارائه معیارهایی رابطه این در نیز بهداشت جهانی سازمان

/L71 72  ×2029>   قرمز   یهاگلبول تعداد 

/L3 72  ×2024>     سفید یهاگلبول تعداد 

g/dl 201>        هموگلوبین 

/L3 72  ×502>       هاپلاکت تعداد  

 دستور هایشآزما فواصل در است بهتر کاری، سری هر در آزمایش مورد های نمونه تعداد بودن یادز در صورت

 آزمایش، انجام مرحله صحت از اطمینان برای .اجرا شود مجدداً زمینه شمارش بررسی و دستگاه وشویشست

 الزامی خطاها رفع و کیفیت کنترل و کالیبراسیون یهابرنامه اجرای ، دستگاه با کار اصول با کاربر کامل آشنایی

 .است

 (Post Analytical Phase) آزمایش از پس مرحله  .9

 :شونده گرفت در نظر باید زیر موارد گزارش، ارائه از پیش و نتایج بررسی هنگام

 ضد انعقاد مواد اثر

 .دهدیمکاهش  %7 تا را هموگلوبین مقدار  نمونه، در رقت ایجاد دلیل هب K3EDTAمایع  ضد انعقاد
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 .شودیم میزان هماتوکریت %2 کاهش و قرمز یهاگلبول چروکیدگی باعث K3EDTA ضد انعقاد از استفاده

 این به باید ،دهد ییرتغ  K2EDTAبه  K3EDTAاز  را خود مورداستفاده ضد انعقاد آزمایشگاهی کهیدرصورت

  .یابدیمکاهش  میزان همین به M CHCمیانگین  و افزایش  MCV %2میانگین  که نماید توجه نکته

 

 دستگاه از ناشی کاذب خطاهای یا نمونه ماهیت از ناشی خطاهای 

 از  بیش سفید یهاگلبول تعداد/L  3 72  ×92   3میزان  به را هموگلوبین مقدارg/L  دهدیم شیافزا. 

 از بیش پلاکت تعداد مانند مواردی /L  3 72  ×122 ، هموگلوبین  زیاد مقدارS ،میکروسیتوز و هایپوکرومی 

 برند.یم بالا کاذب طوربه را  Hbمیزان 

 است آمده دوم فصل انتهای در یلتفصبه دستگاه از ناشی کاذب خطاهای. 

 

 نکته:

 

 با مطابقت آنها و بیمار بالینی وضعیت بررسی و محیطی خون گسترش مشاهدة

 .است ضروری دهی گزارش از پیش دستگاه نتیجة



 

 

 

 

 

 دوم فصل

 کنترل کالیبراسیون، کار، اساس

 یهادستگاه خطاهای و کیفیت

 سلولی شمارنده خودکار
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 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه کار اساس

 :است استوار زیر مکانیسم دو بر سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه اکثریت کار اساس

 Wallace) کولتر والاس توسط بار اولین روش این :( Electrical Impedanceالکتریکی ) مقاومت .7

Coulter) کولتر نظیر ییهادستگاه کار اساس شد و مطرح 1956 سال در (Coulter،) کمنب  (Beckman،) 

 بافری محلول یک در خون مکانیسم، این در .قرار گرفت ...و (Abbott) ابوت (،Sysmex)  سیسمکس

 خونی سلول هر عبور با .کند عبورمی مستقیم الکتریکی جریان حامل الکترود دو بین از و شدهیقرق الکتریکی

 متناسب الکترودها بین پتانسیل در تغییر .شودیم دیجاا الکتریکی پالس یک و الکتریکی مسیر، مقاومت این از

عبور  شود، همی نامید (Aperture) دریچه اصطلاحاً  که الکترود، دو بین فضای از گلبول که است یزمانمدت با

 .است سلول تعداد دهندهنشانپالس  تعداد و سلول حجم دهندهنشان پالس هر ارتفاع .کندیم

 

 

 (Aperture)الکترود  دو بین فضای از نمایی. 7تصویر شماره
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ردیف  یک صورت ب هاسلول شدرقیق  سوسپانسیون روش، این در :( Light Scatteringنور ) پراکندگی .1

 نوری یندهفزا یک طریق پراکنده از نور .شودیم نور پراکندگی باعث و کندیعبور م نوری منبع مقابل از سلولی

(Photomultiplier) فوتودیود یا (Photodiod) تعداد حالت، این که در شودیمتبدیل  الکتریکی یهاپالس به 

 دهندهنشان بوده، نور پراکندگی میزان با متناسب الکتریکی، که یهاپالس ارتفاع و هاسلول تعداد نمایانگر هاپالس

عبوری  یهاسلول ردیف قطر هرچه .است تنگستن یا لیزر دستگاه، نوع برحسبنوری  منبع .است هاسلول حجم

 حاصل ترییقدق نتایج و تابیده هاسلول جریان بر بیشتری دقت با نور ،)قرمز یهاگلبول قطر انداز به(باشد ترکوچک

 .شودیم

  :است شدهیطراح مجرا دو حداقل سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه در

 شودیم مشخص هاپلاکتو  قرمز یهاگلبول تعداد و اندازه خون، نمونه به کنندهیقرق افزودن با اول، مجرای در، 

 پایین و بالا جداکننده آستانه دو دستگاه در هاآن شمارش قرمز و یهاگلبول از هاپلاکت جداسازی منظوربه که

 .است شدهیینتع

 یهاگلبول و لیزشده قرمز یهاگلبول ،کنندهیقرق کمک با و نمونه به کننده یزل ماده افزودن با دوم، مجرای در 

 هموگلوبین مقدار سفید، یهاگلبول برشمارش علاوه مجرا، در این .شوندیم شمارش ،اندمانده نخوردهدست که سفید

 شود.یمیری گاندازه هموگلوبینت م ن روش سیا به نیز

 .است شدهگرفته در نظر دیگری مجراهای ها لکوسیت افتراقی شمارش برای جدیدتر یهادستگاه * در

 

 یهادستگاه ( درMean Corpuscular Volume) MCV( و Packed Cell Volume) PCV یریگاندازه

 از حاصل یهاپالس ارتفاع میانگین محاسبه با ،هادستگاه برخی در .اندوابستهیکدیگر  به کاملاً  سلول شمارنده خودکار

 میزان ،شدهشمارش مقدار قرمز دریچه، از قرمز یهاگلبول MCV یهاگلبول تعداد بر اساس و شودیم مشخصعبور 

 قرمز، یهاگلبول عبور از حاصل یهاپالس مجموع از دیگر، یهادستگاه در .شود می محاسبه دستگاه توسط هماتوکریت
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 هادستگاهتمام  در . تقریباً شودیم محاسبه  MCVمقدار  قرمز، یهاگلبول تعداد از استفاده با و شدهیینتع PCVمیزان 

 MCHC (Mean( و Mean Corpuscular Hemoglobin) MCHمانند  قرمز یهاگلبول یهاشاخص سایر

Corpuscular Hemoglobin Concentration  )هموگلوبین،  مقادیر از استفاده با محاسبه و یقاز طرPCV و 

 .شوندیم مشخص قرمز یهاگلبول تعداد

 یهاپالس ارتفاع تغییرات میزان محاسبهاز  استفاده با ،هادستگاه در 7(RDWقرمز ) یهاگلبول اندازه پراکندگی میزان

 انحراف ضریب ای )فمتولیتر واحد با( SD 1معیار  انحراف صورتبه و قرمز تعیین یهاگلبول عبور دنبال به ایجادشده

  .شودیمرائه ا  )درصد( CV 9معیار 

 این .شودیم مشخص نیز  5( HDWداخل سلول ) هموگلوبین پراکندگی میزان ،4بایرتکنیکون نظیر هادستگاه بعضی در

 یهاگلبول مورفیک دی نمای یا  آنیزوکرومیا یا سلول هر در هموگلوبین غلظت( CVپراکندگی ) ندهند نشا درواقع مقدار

 .است قرمز

 و الکتریکی مقاومت مانند مختلف هاییسممکان از استفاده با مختلف، یهادستگاه در سفید گلبول افتراقی شمارش

 از ناشی شیمیایی یهاواکنش نور، جذب و پراکندگی هسته، اندازه تعیین مختلف، تواترهای با الکتریکی هاییانجر

 سه ،یقسمتسه افتراقی شمارش در .شودیم گزارش یقسمتهفت و پنج سه، صورتبه و گرفته صورت ...و هاگرانول

 یهاسلول و هایتلنفوس یا کوچک یهاسلول ،ها یتگرانولوس یا بزرگ یهاسلول شامل اندازه، بر اساس سلول گروه

 افتراقی شمارش در .شوندیم شمارش مونونوکلئر یهاسلول و ها ائوزینوفیل ،ها یلبازوف ،هایتمنوس شامل متوسط

 افتراقی شمارش در و شدهشمارش هایتمنوس و هایتلنفوس بازوفیل، ائوزینوفیل، نوتروفیل، یهارده ،یقسمتپنج

 هاییتلنفوس و )نابالغ های گرانولوسیت و بلاست) نابالغ بزرگ یهاسلول ذکرشده، یهارده بر علاوه یقسمتهفت

 .گیرندیم جای نیز )کوچک های بلاست(آتیپیکال

                                                           
1 Red cell Distribution Width 
2 Standard Deviation 
3 Coefficient Variation 
4 Byertechnicon 
5 Hemoglobin Distribution Width 
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 ،یریگمورداندازه از پارامترهای برخی برای عددی یهاداده ارائه بر هعلاو خودکارتمام یهادستگاه بسیاری

 این .دهدیم یترکامل بیشتر و اطلاعات کاربر به هاآن مشاهده که نمایندیمرسم  یزن  )هیستوگرام(نمودارهایی

 هادستگاهبعضی  .هستند اندازه بر اساس هاپلاکت و قرمز و سفید یهاگلبول اندازه نمایانگر پراکندگی معمولاً هایستوگرامه

  .دهدینم نشا هاآن اندازه مقابل در را قرمز یهاگلبول هموگلوبین غلظت پراکندگی میزان نمودار نمودارها، این بر علاوه

 است. موردنظر سلول نمایانگر تعداد عمودی محور و سلول )حجم(اندازه دهندهنشان افقی محور نمودارها، این در
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 سفید یهاگلبول هاییستوگرامه : 1ه شمار تصویر

 

 شمارش توانایی با یهادستگاه در برحسب اندازه سفید یهاگلبول پراکندگی نحوه هاییستوگرامه : 9شماره تصویر

 یقسمتسه افتراقی
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 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه کالیبراسیون

 دستگاه یک توسط کمیت یک شد یریگاندازه مقادیر میان ارتباط که شودیم قاطلا هایییتفعال مجموعه به کالیبراسیون

 .نمایدیم مشخص ،استه شد یریگاندازه مرجع یهابا روش که ماده، آن واقعی مقادیر با را آزمایشگاهی روش یا

 مواد کهیدرحال دارد، مشخص مقدار و رودیم کار به آزمایشگاهی روش کالیبراسیون برای که است یاماده کالیبراتور

 گاهیچه کنترلی مواد بنابراین، دارند؛ غلظتی محدود اغلب و رود کار به آزمایشگاهی روش کیفیت کنترل برای باید کنترلی

 .دنشو استفاده کالیبراتور جایگزین عنوانبه توانندینم

 اجرایی سوابق .شود بررسی نیز هاآن دقت عدم میزان و کالیبرشده کار شروع از پیش و نصب از پس باید هادستگاه تمام

 :شود انجام زیر موارد در نیز و بار دو یا یک سالی کل بطور ب باید کالیبراسیون .گردد نگهداری آزمایشگاه در باید امر این

 یاندازراه و نصب هنگام، 

 سرویس، یا تعمیر بار هر از پس 

 کنترل نمونه نبودن خراب از اطمینان در صورت(روزانه کیفی کنترل نتایج نبودن قبولقابل(، 

 بیماران نمونه یا کنترل خون نتایج در مشخص تغییر در صورت( هامحلول تعویض( 

 

 را کالیبراسیون روند موفقیت توانیم .هستند مناسب هادستگاه کالیبراسیون برای سازنده، کارخانه یهادستورالعمل

 یا و مرجع یهابا روش خون نمونه چند روی شدهیشآزمانتایج  با دستگاه نتایج یسهمقا کنترل، نمونه آزمایش یلهوسبه

 .کرد ییدتأ  6قرمز یهاگلبول یهاشاخص درباره متحرك هاییانگینم دقیق کنترل

 برای کامل خون از استفاده آن، به اعتبار نسبت تردید داشتن یا تجاری کالیبراتورهای به نداشتن دسترسی در صورت

 حداقل پارامترهای کار، این برای .کرد استفاده تازه و طبیعی خون از کالیبراسیون باید برای .است ضروری کالیبراسیون

 و شودیمیری گاندازه سلولی شمارنده دستگاه با بار دو و دستی مرجع یهاروش با بار دو طبیعی، کامل خون نمونه سه

                                                           
6 Moving Average 
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 زیر فرمول از استفاده با جدید کالیبراسیون ضریب و دستگاهی، دستی روش با پارامتر هر نتایج میانگین محاسبه از پس

 .شودیم بیشتر کالیبراسیون دقت ، هانمونه افزایش تعداد با .شودیم تعیین

 

 

 

 هموگلوبین، مت سیان ترتیب به سفید یهاگلبول شمارش و هماتوکریت هموگلوبین، یریگاندازه مرجع یهاروش

 مرجع روش مرجع، یهاکتاب در .هستند )شده اصلاح نئوبار یبنددرجهبا (هماسیتومتر از استفاده و میکروهماتوکریت

 علت به ایران، در که اندشدهعنوانکاناله  تک سلولی یهاشمارنده ،هاپلاکت و قرمز یهاگلبول سفید، یهاگلبولشمارش 

 شمارش در زیاد خطای وجود احتمال علت به .شودیم استفاده از هماسیتومتر همچنان تجهیزات، این نبودن در دسترس

 شرکت یلهوسبه پارامترها کالیبراسیون این که شودیم توصیه ،هاپلاکت و قرمز یهاگلبول در یژهوبه روش، این سلولی با

 .گیرد صورت پشتیبان

 

 

 

 

 

 کالیبراسیون: ضریب محاسبه
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 g/L 745 سلولی  شمارنده خودکار دستگاه با و باشد، g/L 742روش دستی  به هموگلوبین یریگاندازه میانگین اگر

 :شودیم محاسبه زیر فرمول از استفاده با دستگاه کالیبراسیون تصحیح  باشد، عامل

 

 

 

 ضریب اگر ،مثالعنوانبه .یابد کاهش 9044مقدار  به باید هموگلوبین برای دستگاه کالیبراسیون ضریب بالا، محاسبه طبق

 .شود تنظیم 36056کاهش یابد و روی  %9044باید  است، بوده 100 ازاینیشپ دستگاه کالیبراسیون

 کالیبراسیون فرمول از استفاده با کالیبراسیون جدید ضریب سیسمکس، گروه مثل شمارنده یهادستگاه انواع از بعضی در

 :شودیم محاسبه ترتیب زیر به است، گردیده درج دستورالعمل در که

 

 

 نکته:

 

 

 با استفاده شد و ه اشار  آنها به بالا در که خاصی موارد در بايد دستگاه کالیبراسیون

 کالیبراسیون ضريب تغییر مکرر صورت، اين درغیر تگیرد، صور ذکرشده، روش از

 نمی شود. توصیه وجه هیچ نتايج، به در اختلال هرگونه مشاهدة دنبال به
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 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه کیفیتنترل ک

 باشد داشته مکتوبی دستورالعمل باید هماتولوژی بخش در سلولی شمارنده یهادستگاه کیفیت کنترل برای آزمایشگاه

 این انجام برای المللیینب معتبر مراجع توصیة .شود نگهداری مقتضی نحو به نیز کیفی کنترل یهابرنامه انجام سوابق و

 این به نداشتن دسترسی ازجمله مختلف دلایل به کشور هاییشگاهآزما از بسیاری که است کنترل خون از استفاده امر،

 به ملزم آزمایشگاه هر ،درهرصورت .کنندیم استفاده شمارنده دستگاه کیفیت کنترل برای دیگری یهاروش از نمونه،

 .نماید مشخص را تصادفی و سیستماتیک خطاهای انواع که بوده کیفی کنترل یهاروش از استفاده

 بررسی برای که کیفیت کنترل مختلف یهاروش درباره کنترل، خون از استفاده نحوه بر علاوه مبحث، این ادامه در

 .خواهد شد داده توضیح دارند، کاربرد نیز دستگاه عملکرد

 کنترل خون. 3-1

 سری هر در باید سلولی، شمارنده یهادستگاه کیفیت کنترل برای ،یشناسخون المللیینب معتبر منابع هاییهتوص طبق

 سری هر ابتدای در ،ترتیبینابه .کرد استفاده غیرطبیعی و طبیعی هدامن در کنترل خون نمونه دو از دستکم کاری،

 در. شودیم ثبت نتایج و آزمایش شمارنده دستگاه با طبیعی نمونه پایان، در و غیرطبیعی و طبیعی کنترل نمونه کاری،

 دلیل، همین به نیست؛ یرپذامکان یراحتبه هایشگاهآزما تمام برای مختلف یهادامنه در کنترل خون به دسترسی ایران،

 .شودیم استفاده دامنه یک در کنترل خون از طورمعمولبه

 و آزمایش روز طی در فواصل به نیاز، در صورت و بیماران یهانمونه آزمایش از پیش صبح هرروز کنترل خون نمونه

 دستگاه با مختلف زمانی فواصل در و دفعاتبه باید کنترل نمونه نمودار، رسم برای .شودیم ثبت نمودار روی نتایج

، ± SD7معیارهای  انحراف و میانگین محاسبه از پس .شود حاصل خوانده 20 پارامتر برای هر کمدست تا شود آزمایش

SD1 ±  وSD9 ± شودیم ثبت محور افقی روی روزها و عمودی محور روی هاآن مقادیر پارامتر، هر برای. 
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 و نیست قبولقابل مربوطه بروشور در ذکرشده دامنه با کنترل خون نتایج بودن منطبق با صرفاً دستگاه کیفیت کنترل

 با خود باید آزمایشگاه هر. شودینم توصیه نمودار رسم برای بروشور در مندرج دامنه و میانگین از استفاده همچنین

 .نماید اقدام نمودار رسم برای دامنه و میانگین تعیین به نسبت بالا، در ذکرشده روش از استفاده

 به ± SD9و  ± SD7 ± ،SD1معیارهای  و انحراف g/L 744میانگین  با هموگلوبین، کیفیت کنترل نمودار زیر در

 روزهای در کنترل خون هموگلوبین میزان نمایانگر در  نمودار شدهثبت نقاطشود. یم مشاهده  6و  g/L 1 ،4ترتیب 

بهداشت  جهانی سازمان یا 2 وستگارد ،1 جنینگ لوی قوانین از استفاده با را کیفیت نمودار کنترل توانیم .است متوالی

 این از یکی از دارد، در نظر خود هاییشآزما نتایج برای که کیفیتی اهداف بر اساس تواندیم آزمایشگاه هر .کرد یرتفس

 بروز در صورت را سیستماتیک و تصادفی خطاهای توانیمکیفیت  کنترل نمودار از استفاده با .دکن استفاده قوانین

 .کردمشخص 

 

 

 

 

 

 

 

 

 هموگلوبین کیفی کنترل نمودار :4شماره  تصویر
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 نکته:

 

 

 

 وستگارد قوانین با کیفی کنترل نمودارهای :5 شمارة تصویر

 

 دو بین نیز و مختلف کاری های مجموعه بین وستگارد چندگانة قوانین

 .هستند استفاده قابل کنترلی نمونة غلظت



24 
 

 نکته:

 

 

 

 

 

 

 

 

 7 یبراسیونکال پايداری آزمون. 3-2

 استفاده تازه خون یهانمونهاز  توانیم کنترل، خون از استفاده بر علاوه دستگاه، کیفیت کنترل روند شدن کامل منظوربه

 حاوی خون نمونه در خونی سهای اندك و HCTو  RBC ،WBC ،Hbنظیر ، پارامترهایی پایداری به توجه با .کرد

 مقادیر دارای که نمونه 10 ترجیحاً و 5 حداقل اول در روز توانیم ، C4˚ دمای   در ساعت 24 مدت به ،ضد انعقاد

 اختلاف وجود و آزمایش قرارداد مورد مجدداً بعد، روز و کرد نگهداری یخچال در آزمایش از پس را هستند طبیعی

 .کردمحاسبه  کالیبراسیون پایداری آزمون آماری از استفاده با را جفت یهانمونه مقادیر بین داریمعن

 

 

                                                           
7 T-Brittin 

خراب  يا آلوده از بايد ابتدا، نمودار، از استفاده با خطا هرگونه يافتن درصورت

ه از برنام پیش امر اين از شدن مطمئن با .مودل نحاص اطمینان کنترل نمونة نبودن

شست وشوی  مانند ديگری های اقدام بايد دستگاه، کالیبراسیون برای ريزی

 همان سری با ديگر کنترل خون نمونة روی آزمايش نمونه، مجدد آزمايش دستگاه،

 .قرارداد مدنظر را ...و دستگاه لهای محلو وضعیت بررسی ساخت،
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 بیشتر باشد، با 1016نمونه از  72و  برای  1011نمونه از   5برای  آن مقدار اگر .شود محاسبه متغیر هر برای باید tمقدار 

 داریمعن اختلاف وجود .وجود دارد داریمعن اختلاف روز، در دو شدهشمارش مقادیر بین که گفت توانیم % 95 اطمینان

 .گیرد صورت مناسب اقدام باید آن رفع برای تداوم، در صورت که است احتمالی اشکال کنندهیانب متغیر، یک برای

 

 مثال:

 متوالی روز دو در سلولی شمارنده دستگاه یک استفاده از با خون نمونه 5 هموگلوبین یریگاندازه نتایج کهیدرصورت

 .شودیم یبررس زیر صورتبه کالیبراسیون پایداری فرمول کمک با دستگاه عملکرد زیر باشد، جدول مطابق

 



26 
 

 

 

 

 .است قبولقابل دستگاه هموگلوبین نتایج است، کمتر )نمونه 5 برای t)مقدار  1011از  آمدهدستبه tعدد  چون

 1 دوتایی آزمایش. 9-9

                                                           
8 Duplicate Test 
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 صورتبه نمونه 3 تا 2 حداقل کاری، سری هر در باید دوتایی، صورتبه هایشآزما تمام انجام امکان نبود در صورت

 افزایش .شد آگاه تصادفی خطاهای وجود از آماری، محاسبات یقاز طر هاخوانده اختلاف بررسی با تا شوند آزمایش دوتایی

 یقهطر فرمول زیر .کندیم مطرح را تصادفی خطای وجود احتمال ،شدهمحاسبه SD1از  بیش خواندهدو  بین اختلاف

 :دهدیم نشان را دوتایی یهانمونه SD محاسبه

 

 آزمایش تکرار لزوم و تصادفی بروز خطای (، نمایانگرd-72سوم ) نمونه در آزمایش یجهنت دو بین SD1از  بیشتر تفاوت

 .است نمونه همان روی
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 9 بازبینی آزمايش. 3-4

 )یخچال(مناسب دمای در هانمونه نگهداری در صورت که است بازبینی آزمایش کیفیت، کنترل یهاروش از دیگر یکی

 در دربسته با بلافاصله آزمایش از پس را نمونه سه تا دو صبح یا کاری سری ابتدای باید کار این برای .است اجراشدنی

 آزمایش، از پیش .قرارداد آزمایش مورد مجدداً را هاآن بعد، روز یا بعدازظهر یا کاری سری انتهای در و قرارداد یخچال

 آزمایش فرمول از استفاده با توانیم را آزمایش دو این نتایج .شوند مخلوط کاملاً و رسیده اتاق دمای به باید هانمونه

 مناسب، شرایط در هانمونه نگهداری صورتدر  .است قبولقابل SD1 دهمحدو در نتایج اختلاف که نمود یسهمقا دوتایی

 برای آزمایش این .است هامعرف یا دستگاه عملکرد در اشکال دهندهنشان محدوده، این از خارج نتایج در تغییر هرگونه

کاربرد  هاپلاکت و سفید یهاگلبول برای کمتر میزان به و است مناسب قرمز یهاگلبول و هموگلوبین تغییرات بررسی

 .ندارد کارایی باشد، بیشتر یا ساعت 6 آزمایش دو بین زمانی فاصله اگر یژهوبه هماتوکریت، برای ولی ؛دارد

 

 نکته:

 

 

  

                                                           
9 Check Test 

دوتايی  و بازبینی آزمايش برای که هايی نمونه است بهتر

 .باشند يکسان آزمايش می شوند،
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 مثال:

 :است زیر شرح به بعدازظهر و صبح در شمارنده دستگاه توسط نمونه 5 هموگلوبین یریگاندازه نتایج

 

 

 

1=SD1 

 

 دستگاه عملکرد نیست، بیشتر SD1از  نمونه، یک روی آزمایش بار دو نتایج اختلافات از یکیچه آنکه به توجه با

 .است قبولقابل
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 10 دلتا آزمايش. 9-5

 ؛رودیم کار به کیفیت کنترل برای روشی عنوانبه فرد همان نمونه قبلی نتایج با نمونه یک از آمدهدستبه مقادیر یسهمقا

 روش، این از استفاده در صورت .نباشد هفته سه تا دو از بیش آزمایش دو بین زمان فاصله که نکته این گرفتن در نظر با

 بیماری به فرد ابتلای نظیر مواردی همچنین، و خونی پارامترهای روزانه و طبیعی فیزیولوژیک تغییرات نظیر نکاتی به باید

  هاسلول شمارش تغییر باعث که مختلف دلایل به دارو از استفاده یا و

 مقادیر بین واضح اختلافات وجود تنها فرد، یک در خونی پارامترهای طبیعی روزانه تغییرات به توجه با .داشت توجه ،

 .است خطا بروز دهندهنشان ،آمدهدستبه

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
10 Delta Test 
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 بیماران نتایج از استفاده. 9-6

 ،هاهفته و فواصل روزها در( MCHCو  MCV ،MCHگلبولی ) یهاشاخص میانگین مقادیر بودن ثابت دلیل به

 100 روزی حداقل که هایییشگاهآزما شمارنده در دستگاه عملکرد کیفیت ارزیابی منظوربه هاشاخص این از توانیم

 در آزمایش مورد CBC یهانمونه کهیدرصورت ،دهندیم نشان هایبررس .نمود استفاده ،کنندیم پذیرش CBCنمونه 

 هایانگینم بر بارز تأثیر به که باشند نداشته یکدیگر با مشخصی تفاوت خونی هاییندکسامیزان  ازنظر مختلف روزهای

 کاهش باعث که هفته در خاص روز یک در تالاسمی یا آهن فقر مبتلابه افراد یهانمونه پذیرش مانند ،منجر شود

 اختلال یا کالیبراسیون در تغییر نشاندهندة هایندکسا میانگین در مشخص تغییر هرگونه ،شوندیم گلبولی یهاشاخص

 MCHCو  MCV ،MCHسهای  اندك SD1±و  میانگین باید ابتدا روش، این از استفاده برای .است دستگاه عملکرد

 .منمود رس را کیفیت کنترل نمودار سپس، و محاسبه را تا نمونه 300 حداقل

 اندك نتایج ذکرشده، هاییماریببه  مبتلایان مانند ندارند، طبیعی خونی هاییندکسا که بیمارانی مراجعه صورت در

 یهاگروه به روزانه را بیماران یهانمونه نمودار، رسم از پس .شود لحاظ میانگین محاسبه در نباید هاآن گلبولی سهای

هرگونه  نمودار، روی میانگین این ثبت و هاآن گلبولی یهاشاخص میانگین محاسبه از پس و کرده یمتقس تایییستب

 روش، این بودن درست از برای اطمینان .دانست دستگاه نامناسب عملکرد نمایانگر توانیم را مجاز مقادیر از انحراف

 بالینی شرایط دارای نمونه 7 از بیش نیز دسته هر در و باشد تصادفی صورتبه باید ،هانمونه تایییستب یهاگروه انتخاب

 .است شدهنصب هادستگاه بعضی روی یافزارنرم یهابرنامه صورتبه کیفی روش کنترل این .نباشند یکسان

 (CVدقت ) عدم بررسی. 9-1

 کنترل نمونه نتایج از استفاده با توانیم کنترل، خون از استفاده در صورت .است مپذیر انجام شکل دو به بررسی این

 به نداشتن دسترسی در صورت و کرد محاسبه را پارامتر هر دقت عدم ،شدهیشآزما دستگاه با متوالی روزهای طی که

 بار 10 حداقل را بیشتر یا نمونه دو هرماه ،ترتیبینابه .کرد استفاده امر این برای روزانه یهانمونه از باید کنترل، خون

 شودیم یهتوص .کرد محاسبه را پارامتر هر دقت عدم ،آمدهدستبه نتایج از و کرده آزمایش دستگاه با متوالی صورتبه
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 یبررس غیرطبیعی و طبیعی یهادامنه با یهانمونه از استفاده با ،یاندازراه و نصب هنگام یژهوبه دستگاه دقت عدم که

جدا  را نمونه پلاسمای که ترتیبینابه ،کرد استفاده شدهیقرق نمونه از توانیم پایین، غیرطبیعی نمونه یهته برای .شود

 نیز را بالا غیرطبیعی دامنه با خون نمونه .کرد مخلوط آمدهدستبه پلاسمای این با را نمونه از حجمی سپس و کرده

 و درنگهداری ک º45 یهزاو با ساعت 2 مدت به را نمونه ظرف باید کار این برای .نمود تهیه نمونه کردن غلیظ با توانیم

 .نمود استفاده بالا غیرطبیعی نمونه عنوانبه آن از کامل، کردن مخلوط و یجادشدها پلاسمای از نیمی برداشتن با سپس

 شرکت با است ضروری ،شده استدرج بروشور در که سازنده ادعای با پارامتر هر دقت عدم نداشتن مطابقت در صورت

 .شود گرفته تماس پشتیبان

 

 مثال:

 :شودیم محاسبه زیر روش به سفید یهاگلبول شمارش برای دستگاه دقت عدم میزان
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 صحت بررسی. 3-8

 هایشآزما مناسب تکرارپذیری بررسی منظوربه و هستند کیفیت داخلی کنترل یهابرنامه از جزئی ذکرشده یهاروش

 تجهیزات عملکرد صحت ارزیابی برای .نیست نتایج صحت دهندهنشان همواره مناسب تکرارپذیری ولی ،شوندیم انجام

 کنترل یهابرنامه در شرکت یا و کالیبراتور استاندارد، از استفاده نظیر دیگری یهاروش از باید آزمایش، یهاروش و

 این در .است هایشگاهآزما نتایج بین هماهنگی ایجاد کیفیت، خارجی کنترل هبرنام هدف .کرد استفاده کیفیت خارجی

 انجام از پس هایشگاهآزما .شودیمه فرستاد کنندهشرکت هاییشگاهآزما به برنامه اجرای مرکز از مجهول یهانمونه برنامه،

 ذکرشده مرکز در نتایج .نمایندیم ارسال برنامه اجرای مرکز به پردازش جهت را نتایج ،هانمونه روی لازم هاییشآزما

 است هایشگاهآزماکل  نتایج میانگین با آزمایشگاه هر نتایج یسهمقا هاآن از یکی که شودیم یبررس مختلف یهابهروش

 .شودیم رسانده آزمایشگاه اطلاع به 77(DI) صورتبه آن یجهنت که

 

 

 

 

                                                           
11 Deviation Index 
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 بالینی يا میکروسکوپی هایيافته با دستگاه نتايج تطابق. 3-9

 مشاهده با هاآن مطابقت و مقایسه و دستگاه از حاصل هاییشآزما نتایج بررسی بهداشت، جهانی سازمان یهتوص به

 آزمایشگاه کیفیت کنترل دائمی یهابرنامه از باید بیمار، بالینی هاییافته و مربوطه خونی یهاگسترش میکروسکوپی

هموگلوبین  ترومبوسیتوپنی، لکوپنی، لکوسیتوز، نظیر دستگاه از حاصل انتظاریرقابلغ یجهنت هرگونه ،ترتیبینابه .باشد

 وضعیت بررسی یا خون محیطی گسترش مشاهده با گزارش از پیش باید غیرطبیعی سهای اندك و بالا یا پایین خیلی

 .شود ییدتأ بیمار قهساب یا و بالینی

   :نکته

 

 برای کنترل روزمره روش معتبر مراجع در دستگاهی و  )مرجع(دستی روش مقايسة چه اگر

 عنوان روش به اين از کشور آزمايشگاه های از بسیاری در ولی است، ه نشد عنوان کیفیت

 به روش، توجه اين از استفاده درصورت .استفاده می شود کیفیت کنترل های ه را از يکی

 :است الزامی زير های نکته

بیشتر  نمونه های تعداد روی آزمايش است بديهی( نمونه 3 روی دستکم آزمايش .1

 ؛)نمايد می فراهم را ترصحیح  نتايج به دستیابی امکان

 و محاسبة میانگین نمونه هر روی دستگاهی و دستی روش به دوتايی آزمايش انجام .2

 ش؛ رو دو هر با پارامتر هر برای نتايج

 .نتايج خوانیمه مقايسة برای Paired t testآماری  آزمون از استفاده .3
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 :است زیر روش به paired t testآماری  آزمون از با استفاده t محاسبه یهافرمول

 

 :n    هانمونهتعداد 

:d نمونه هر برای دستگاهی و دستی روش نتایج اختلاف 

: dنتایج اختلاف میانگین 

2SD : نتایج بین اختلاف واریانس 

: SE diff داده گروه دو میانگین استاندارد تفاوت 

 بر اساس جدول این از استفاده با .است شدهدرج t testجدول  در مختلف اطمینان ضرایب به توجه با  t مجاز مقادیر

 .مشخص کرد را مجاز tعدد  توانیم، %35اطمینان  ضریب داشتن در نظر و( n-7آزادی ) درجة( و n) هانمونه تعداد
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 مثال:

 

 

 با موردقبول tمقدار ، 1(n-7)آزادی  درجة و )نمونه 9 (آزمایش مورد یهانمونه تعداد به توجه با tجدول  بر اساس

( 409مجاز ) t( از مقدار 2075آزمایش ) این در شدهمحاسبه tمقدار  کمتر بودن .است 409برابر  %35اطمینان  ضریب

 .است نتایج بودن قبولقابل و همخوانی دهندة نشان
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 سلولی شمارنده خودکار یهادستگاه خطاهای

 نتایج دقت یا دستی، تکرارپذیری یهاروش با مقایسه در هایشگاهآزما در سلولی شمارنده یهادستگاه از استفاده اگرچه

 همواره گوناگون دلایل به ناست ممک نتایج حاصل صحت ولی است، بخشیده بهبود یتوجهقابل میزان به را حاصل

 دستگاه، کیفی کنترل و کالیبراسیون نگهداری، کار، نحوه با آشنایی بر علاوه دستگاه کاربر بنابراین، .نباشد یناناطمقابل

 آگاه نیز ،شودیم شمارنده دستگاه توسط خونی پارامترهای یریگاندازه یا شمارش در به خطا منجر که عللی تمام از باید

 از سلول دو زمانهم مثلاً عبور است، هاسلول شمارش برای هادستگاه طراحی نحوه از ناشی خطاها این از گروهی .باشد

 که ییهاسلول یا شودیم منجر سلول دو یجابهسلول  یک شمارش ،یجهدرنت و پالس یک ایجاد به که الکترود دو بین

 شرایطی در .شوندیم شمارش مجدداً و وارد الکترودها بین گردش به شمارش، دوباره و الکترود دو بین از عبور از پس

 عنوانبه دستگاه در چسبیده هم هب یهاگلبول ،دهدیم رخ قرمز یهاگلبول آگلوتیناسیون دلایل مختلف به بنا که نیز

 عنوانبه خارجی ذرات یا هایکروارگانیسمم چربی، قطرات هوا، یهاحباب شمارش .شوندیم شمارش بزرگ سلول یک

 در اختلال موجب بالقوه است ممکن که دیگری موارد به زیر در .هستند هادستگاه در دیگر خطا موارد از نیز سلول یک

 :شودیم اشاره دستگاه شوند، شمارش

 ولی کاذب، افزایش کدورت باعث ایجاد دلیل به معمولاً L3  72  ×92از  بیش سفید یهاگلبول شمارش افزایش .7

 .شودیم MCVهماتوکریت و  کاذب افزایش همچنین، و هموگلوبین در جزئی

 سبب است ممکن سایر علل از ناشی خون اسمولالیتةو افزایش  )mg/dL 422گلوکز )بیش از  غلظت افزایش .1

 شود. MCHCکاهش  و هماتوکریت و MCVکاذب  افزایش

 .شود انکوبه تونیزوا با دقیقه ده آزمایش انجام از پیش باید خون خطا این رفع برای

و  MCVافزایش  و قرمز یهاگلبول شمارش کاهش باعث کاذب طوربهبالا، تیترهای با سرد های آگلوتینین .9

MCHC  شودیم حل مشکل این کنندهیقرق محلول یا خون کردن گرم با که شوندیم.  

 نشان کاهش طور کاذببه هاآن شمارش هستند، شکننده سفید یهاگلبول که ها لوسمی انواع از بعضی در .4

 .است کنندهکمک هماسیتومتر با شمارش موارد، این در که دهدیم
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 MCHCو  MCHمقدار هموگلوبین،  کاذب افزایش درنتیجه و پلاسما کدرشدن باعث چربی بالای بسیار سطوح .5

 از مناسبی حجم افزودن با و دستی روش باید به هموگلوبین گیری ه انداز مشکل، این حل برای .شودیم

 .شود انجام آن با اسپکتروفتومتر دستگاه صفر کردن و بلانک به بیمار پلاسمای

 یهادستگاه نتایج بودن به نادرست است ممکن که شودیمه اشار بیشتری موارد به ، 10 تا 4 شماره یهاجدول در

 این رفع نحوة از باید هاجدول این در مندرج موارد با بر آشنایی علاوه دستگاه کاربر .شوند منجر خودکار سلولیه شمارند

 .باشد آگاه نیز خطاها
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 سوم فصل

 هایشآزما انجام مرجع یهاروش
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 هموگلوبین به روش سیان مت هموگلوبین  یریگاندازه

 مرجع یریگاندازهدستی  روش هموگلوبین، مت سیان روش با خون در هموگلوبین یریگاندازه شیمیایی روش

 این انجام هنگام که مهمی یهانکته .دارد کاربرد نیز شمارنده یهادستگاه کالیبراسیون برای که است هموگلوبین

 :شوند گرفته نظر باید در صحیح نتایج به دستیابی برای آزمایش

 کلاس  حد در صحت ازنظر که شود استفاده اییشهش یهاظرف از( استانداردA و )تمیز شیمیایی ازلحاظ 

 .باشند

 کیفیت کنترل یهابرنامه از استفاده با فتومتر یا و اسپکتروفتومتر سمپلرها، عملکرد صحت و دقت از 

 .)شود ثبت کیفیت کنترل مستندات تمام( شود حاصل اطمینان

 شدة  توصیه ترکیب با درابکین از امکان، در صورتCLSI  (که ،)آزمایشگاه بالینی استاندارد مؤسسه 

 .شود استفاده است، آمده زیر در آن یهته برای لازم مقادیر

  

KCN                                                                 0.05g  

K3Fe (CN)                                                        0.2g  

KH2PO4 (Anhydrous)                                      0.140g 

Nonionic Detergent                                           0.5-1ml 

Clinical laboratory Reagent water(type I)         1000ml 

 

 

. کندیم تبدیل هموگلوبین مت سیان به سولفوهموگلوبین از غیر را هاینهموگلوب تمام دقیقه 5 مدت در معرف این

 .دارد یازن زمان دقیقه 92 به شدن اکسید برای یابدیم افزایش سیگاری افراد در که هموگلوبین کربوکسی
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 مشاهده در صورت و نمود نگهداری بوروسیلیکات جنس از دربسته تیرة یهاظرف در باید را درابکین محلول 

 .ریخت دور کدری

 رکا به ایمنی ازنظر باید لازم هاییاطاحت بودن، سمی علت به ،هاآن دفع و هامحلول این از استفاده هنگام 

 .رود

 واکنش شدن کامل زمان ولی نمود، استفاده توانیم نیز (بالا فرمول از غیر) دیگر هاییبترک با درابکین از 

 .است بیشتر کدری ایجاد احتمال و تریطولان

 وریدی خون از استفاده ولی ،نمود استفاده وریدی یا مویرگی خون نمونه از توانیم آزمایش انجام برای 

 .دارد برتری

 یهانمک مناسب، ضد انعقاد  EDTA  )مقدار  به که هستند)دی سدیک یا دی پتاسیکmg/ml 101-

 .شوند استفاده باید خون لیتریلیم هر ازای به 705

 نمود مخلوط ضد انعقاد با بلافاصله را نمونه باید ،یریگخون از پس. 

 از  استفاده در صورتk3EDTAنشان کاهش %7هموگلوبین تا  میزان نمونه، در رقت ایجاد دلیل ه، ب 

 .دهدیم

 

 آزمایش روش

 دستی روش به هموگلوبین یریگاندازه معمول درروش ml   2021 با خون ml  5 پس و مخلوط درابکین 

 .شودیم خوانده فتومتر با آن نوری جذب واکنش، شدن کامل برای لازم مدت طی از

 احتمال تا شودیم استفاده زیاد رقت روش از شمارنده، دستگاه کالیبراسیون منظوربه آزمایش انجام برای 

 استفاده زیر سازییقرق یهاروش از توانیم کار، این اجرای برای .یابد کاهش سازییقرق از ناشی خطای

 :کرد
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- ml 2024  خون باml 72 درابکین یا 

- ml 204  خون باml 722 درابکین یا 

- ml 207  خون باml 15 .درابکین 

 

 نکته: 

 

 

 کشیده ثابت آهسته و سرعت با سمپلر یا پیپت توسط خون نمونه ابتدا زیاد، رقت با و معمولی روش دو هر در

 سالین نرمال یا مقطر آب که با پرز، بدون پارچه با سرسمپلر یا پیپت خارجی سطح کردن پاك از پس و شودیم

 برداشت بار 10 تا 8 با باید سرسمپلر، یا پیپت در ماندهیباق نمونه .شودیم تخلیه یشآزمالوله داخل شده، مرطوب

ه سروت بار 6 تا 5 از پس درابکین، و خون کامل شدن مخلوط برای .شود شسته کاملاً لوله محتویات با تخلیه، و

 نگهداری اتاق دمای در دقیقه 5 نوری، جذب خواندن از پیش واکنش شدن برای کامل را محلول باید لوله، نمودن

  .نمود

شمارنده،  دستگاه کالیبراسیون بررسی منظور به ويژه به آزمايش، انجام برای

 .است ضروری کالیبره تجهیزات و ابزار و Aکلاس  ای شیشه وسايل از استفاده
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 استفاده در صورت .شودیم استفاده nm 542 موجطول با اسپکتروفتومتر یا فتومتر از نوری جذب خواندن منظوربه

 برحسب هموگلوبین مقدار و شدهخوانده ذکرشده موجطول در نیز محلول این نوری جذب هموگلوبین، استاندارد از

 :شودیم محاسبه زیر فرمول از لیتر در گرم

 

 

 

 جذب و تهیه 704و  709، 701مختلف  یهارقت استاندارد، محلول از ابتدا هموگلوبین، استاندارد منحنی رسم برای

 هر هموگلوبین مقدار تعیین از پس .شودیم خوانده )درابکین( بلانک مقابل nm 542 موجطول در هاآن نوری

 هر هموگلوبین غلظت مقدار( و Yعرضی ) محور رقت روی هر نوری جذب مقادیر خطی نمودار کاغذ روی رقت،

 مربوط نوری جذب و هموگلوبین مقدار تلاقی نقاط و مبدأ از که خطی .شودیمت ثب( Xطولی ) محور روی رقت

 .کرد محاسبه را هانمونه هموگلوبین غلظت آن از استفاده با توانیم که دارد نام استاندارد منحنی ،گذردیم

 خطا منابع

 شمارش و مقدار هموگلوبین کاذب افزایش سبب نمونه تغلیظ با که وریدی یریگخون نامناسب تکنیک 

 ؛شودیم سلولی

 کالیبراسیون؛ و کیفیت کنترل سوابق بدون تجهیزات از استفاده 

 خطا؛ منابع و آزمایش انجام صحیح نحوة از کارکنان ناکافی آگاهی 

 آزمایش؛ از پیش نمونه ناکافی نمودن مخلوط 

 نمونه؛ در لخته وجود 
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 زدن؛ یخ یا نور مقابل در درابکین نگهداری 

 اتاق دمای در طولانیمدت  باز شدن از پس اگر یژهوبه) گذشته مصرفیختار یا خراب استاندارد از استفاده 

 ؛)بماند

 اسپکتروفتومتر؛ نادرست کالیبراسیون 

 شدن گرم ازحدیشب یا دستگاه شدن گرم زمان نبودن کافی از ناشی اسپکتروفتومتر نامناسب عملکرد 

 و کووت قرارنگرفتن صحیح نبودن دستگاه، خطی ولتاژ، فتوسل، نوری، منبع به مربوط اختلالات دستگاه،

 .دارخش یا کثیف کووت از استفاده یا

 

 میکروهماتوکریت روش به شده متراکم یهاسلول حجم یریگاندازه روش

PCV مناسب از سانتریفوژ پس نسبت این .است کامل خون حجم به شده متراکم قرمز یهاگلبول حجم نسبت 

 مرجع (. روش%41 یجابه 2041)مانند  شودیم گزارش اعشاری صورتبه ترجیحاً و آمدهدستبه خون نمونة

 شمارنده یهادستگاه کالیبراسیون برای که است روش میکروهماتوکریت شده، متراکم یهاسلول حجم یریگاندازه

 .شودیم هاستفاد نیز

 

 شده متراکم قرمز یهاگلبول حجم یریگاندازه آزمایش در مهم یهانکته*

 است یرپذامکان وریدی و شریانی مویرگی، خون از استفاده با آزمایش انجام. 

 لوله هر ازای به واحد هپارین 1حداکثر  حاوی هپارینه یهالوله از مویرگی، طریق به نمونه یآورجمع در 

 .شودیم استفاده مویینه
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 یریگنمونه از پس ساعت 6مدت  در حداکثر و نگهداری اتاق دمای در یآورجمع از پس را نمونه توانیم 

 نمود. آزمایش

 20225 از نباید بیش دوتایی یهانمونه هماتوکریت مقدار .شوند آزمایش دوتایی روش به باید هانمونه 

 .باشند داشته اختلاف یکدیگر ( با205%)

 ضد انعقاد از باید فقط شمارنده دستگاه کالیبراسیون منظوربه آزمایش، این انجام در صورت k2EDTA 

 علت به k3EDTA ضد انعقاداز  استفاده .شود جلوگیری قرمز یهاگلبول چروکیدگی از تا شود استفاده

 ضد انعقاد از استفاده در صورت .دهدیم کاهش %1را  MCVمیزان  قرمز یهاگلبول در چروکیدگی ایجاد

 شود. محاسبه باید رقت ضریب مایع،

 ضد  بدون(آبی با حلقة مویینه یهالوله از شمارنده دستگاه کالیبراسیون آزمایش انجام برای شودیم توصیه

 .شود ستفاده( اانعقاد

 نشود گرفته در نظر تبافی کو مقدار مخصوص، کش خط با نتیجه خواندن هنگام. 

 است. ±%7میکروهماتوکریت  روش به شده متراکم یهاسلول حجم یریگاندازه قبولقابل خطای 

 

 آزمایش روش

 با و پر است، شده بار سروته 1حداقل  آن از پیش که کامل، خون از باید میکروهماتوکریت لوله طول 904تا  109

 نمونه هر از .باشد صاف کاملاً باید نیز سطح آن و کمتر  mm 4از  نباید خمیر طول .شود مسدود مخصوص خمیر

 سنجزمان  تنظیم با .یردقرار گ میکروهماتوکریت دستگاه هم در هروی روب و پرشده روش این به لوله دو باید خون

 توقف از پس دقیقه  72حداکثر  آزمایش یجهنت شدهیینتع مدت طی از پس و شدهانجام هانمونه سانتریفوژ دستگاه

 افقی، صورتبه هالوله ماندن باقی و زمان باگذشت .شودیمه خواند هماتوکریت کش خط از با استفاده و دستگاه

 .شودیم مواجه مشکل با نتیجه خواندن و داریبش یجتدربه سلول و پلاسما حدفاصل
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 سانتریفوژ از پس هماتوکریت نمونه از شماتیک نمای :6شماره  تصویر

 

 خطا منابع

 ؛شودیم خون غلظت افزایش باعث که تورنیکه طولانی بستن علت به 71 خون جریان توقف 

 یا رقیق باعث عروقی که داخل فضای به بافتی بین مایع ورود دلیل به طولانی و سخت هاییریگخون 

 ؛شودیم خون شدن لخته

 نازك؛ سرسوزن از استفاده اثر در همولیز 

 ؛ضد انعقاد با نمونه نشدن مخلوط 

                                                           
12 Stasis 



43 
 

 هماتوکریت؛ لوله انتهای نادرست مسدود کردن یا پر 

 حرارت؛ با لوله انتهای مسدود کردن 

 آزمایش؛ یجهنت خواندن هنگام دید خطای 

 آزمایش؛ یجهنتخواندن  هنگام قرمز یهاگلبول ستون از یجزئ عنوانبه کوت بافی محاسبه 

 و تالاسمی، اسفروسیتوز در و کم ماکروسیتیک های آنمی در مورد این که 79پلاسما افتادن دام به خطای 

 هنگام که است %9 تا 7%افتاده  دام به پلاسمای میزان طبیعی، حالت در. است زیاد سل سیکل آنمی

 .شود گرفته در نظر %1 باید شمارنده دستگاه کالیبراسیون

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
13 Plasma Trapping 
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 استاندارد میکروهماتوکریت دستگاه هاییژگیو

 8از  بیشتر چرخش شعاعcm 

 ثانیه؛ 30در  سرعت حداکثر به رسیدن توانایی 

 ایجاد  تواناییRCF  حدودg 72222  تاg 71222 دقیقه بدون افزایش دما از  5ل به در محیط، حداق

°C45؛ 

 ثانیه 92حداقل  تنظیم یتباقابل(خودکار سنج زمان داشتن(. 

 

2RPM ×r  ×5 -10 ×RCF = 1/118  

 

74:RCF سانتریفوژ نسبی میدان 

75RPM: دقیقه در دور 

 

 میکروهماتوکریت دستگاه کالیبراسیون بررسی و کیفیت کنترل

 دقیقه را دارا باشد. 5به مدت  g 72222برابر با  نیرویی حداقل ایجاد توانایی باید میکروهماتوکریت دستگاه

 

 موارد بررسی کار این انجام برای .شود انجام ماه سه هر باید دستگاه کیفیت کنترل

                                                           
14 Relative Centrifugal Field 
15 Revolution Per Minute 
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 :است ضروری زیر

 سانتریفوژ، سرعت 

 سنجزمان، 

 . 76هاسلول تجمع در توان حداکثر  

 ارزیابی کرونومتر و هرکالیب تاکومتر با ترتیب به دستگاه سنجزمان عملکرد و )دقیقه در دور(سانتریفوژ سرعت

 .شودیم استفاده تازه خون از هاسلول تجمع در دستگاه توان حداکثر بررسی برای .شوندیم

 را اندشده مخلوط یخوببه که پتاسیک دی EDTA ضد انعقاد حاوی تازه خون نمونه دو امر این انجام برای

 را سانتریفوژ زمان سپس، .شودیمت ثب هاآن PCVمقادیر  و سانتریفوژکرده دقیقه دو مدت به دوتایی صورتبه

 نزما این. بماند ییرتغ بدون درپییپ شدة یریگاندازه هماتوکریتدو  میزان که زمانی تا افزوده ثانیه 30 به ثانیه 30

 داقلحاست  بهتر آزمایش این. شودیم گرفته در نظر قرمز یهاگلبول نمودن متراکم برای لازم زمان حداقل عنوانبه

  .شود انجام نیز بیشتر ( یا%52) 205هماتوکریت  دارای نمونه یک با

 .هاسلول تجمع میکروهماتوکریت در دستگاه یک توان حداکثر ارزیابی از است مثالی 71 شماره جدول

                                                           
 .16 شود انجام بايد يكبار ماه  6هر حداقل و دستگاه با كار به شروع از پيش و خريد از پس مورد اين 
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 مورد دستگاه میکروهماتوکریت در قرمز یهاگلبول نمودن متراکم زمان که دهدیم نشان بالا جدول یهاداده

 با یانمونه برای دقیقه  405و  205از  هماتوکریت کمتر میزان با یهانمونه آزمایش برای دقیقه 905آزمایش، 

 است. 205از  بیشتر هماتوکریت

 :شودیم انجام زیر صورتبهبهداشت  جهانی سازمان شدهیهتوص روش به میکروهماتوکریت دستگاه عملکرد ارزیابی

 ضد انعقاد حاوی و 205از  کمتر هماتوکریت با خون نمونه چند EDTA پتاسیک ) دیmg 705  برای هر

 77و  3، 1، 5، 9مدت  به دوتایی صورتبهنمونه،  ظرف نمودن سروته بار بیست از پس رامیلی لیتر خون( 

( g برحسبدستگاه )توان  بودن مناسب در صورت .شودیم ثبت هاآن نتایج سپس و کرده سانتریفوژ دقیقه

 .بماند تغییر بدون بعد به 5دقیقة  از باید نتایج
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 آن پلاسمای سلول و ستون طول که هماتوکریتی لوله توانیم هماتوکریت خواندن ابزار بررسی برای

 که قرارداد طوری کش معمولی خط روی و کرد انتخاب را بوده 205آن  PCVو  cm5حدود  مجموعاً

 قرار گرفتن .باشد cm 5روی  پلاسما سلول و ستون انتهای و صفر نقطه روی قرمز گلبول ستون ابتدای

 خواندن ابزار توسط خواندن صحت دهندهنشان cm 105روی  قرمز یهاگلبول ستون بالایی انتهای

 .است مورداستفاده هماتوکریت

 دستی روش به خونی یهاسلول شمارش

 است، سلولی شمارنده یهادستگاه برای قبولی قابل جایگزین دستی، روش به هاپلاکت و سفید یهاگلبول شمارش

 یهاشمارش برای معمول شرایط در هایشگاهآزمادر  زیرا ندارد؛ زیادی کاربرد قرمز یهاگلبول شمارش برای ولی

 .شودیم هاسلول این شمارش در زیاد دقت عدم موجب که شدهشمارش قرمز گلبول 400 حدود دستی،

 3آن  روی بر که شودیم استفاده )شدهاصلاح نئوبار(هماسیتومتر از دستی روش به خونی یهاسلول شمارش برای

 سطح دارای( سنگین لامل قرار گرفتن از پس .است شدهیهتعب mm 7 × mm 7مساحت  با شده یکشخط فضای

 .شودیم ایجاد mm 4 207حجم  با فضایی آن روی  )صیقلی

 پرز بدون تمیز پارچه با و شده شسته گرم آب با بلافاصله باید استفاده هر بار از پس سنگین لامل و هماسیتومتر

 خطوط خراشیدگی باعث زیرا شود؛ ه داد تماس زبر پارچه یا گاز با نباید لام این سطح .شود خشک هوا در و پاك

 هماسیتومتر فضای در پیپت یلهوسبه و شده مخلوط کاملاً شدن، رقیق از پس آزمایش مورد نمونه .شوندیم لام روی

 و ×42شیئی  عدسی با سپس، و شدهیبررس  ×72عدسی  با باید هاسلول پراکندگی .شودیم سنگین وارد لامل زیر

 سفید یهاگلبول برای شمارش ×72شیئی   عدسی از ،طورمعمولبهشود ) انجام شمارش ×6یا  ×72چشمی  عدسی

 .)شودیم استفاده هاپلاکت شمارش برای ×42شیئی    عدسی از و
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 سفید یهاگلبول شمارش

 که شودیم مخلوط رنگی ماده حاوی محلول با EDTA ضد انعقاد حاوی خون سفید، یهاگلبول شمارش برای

 آزمایش این انجام برای .آوردیدرم سیاه  بنفش رنگ نیز به را سفید یهاگلبول هسته قرمز، یهاگلبول لیز بر علاوه

 شودیم تهیه)ml/L 12) %1استیک  اسید از استفاده با رنگی محلول .شودینم هپارین توصیه ضد انعقاد از استفاده

 .است درآمده بنفش رنگ به دوژانسیان ویولة قطره چند نمودن با اضافه که

 

 نکته: 

 

 

 

 

 

 

 

 آزمایش روش

 ml 703به  شده مخلوط یخوببه که خونی از ml 207، اییشهش یا پلاستیکی یشآزمالوله در آزمایش، انجام برای

 موجب رقت، یهته از پیش خون کردن ناکافی مخلوط( شود یجادا 12/7رقت  تا شودیم اضافه کنندهیقرق محلول

سروته  یا مکانیکی های ه کنند مخلوط از استفاده با لوله، دهانة از بستن (. پسشودیم آزمایش یجهدرنت زیاد خطای

بالا  غیرطبیعی و طبیعی نمونة در سفید لهای گلبو شمارش( CVدقت ) عدم

 است. %15پايین  نمونه غیرطبیعی و در 5.5%
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 با .شودیم مخلوط کاملاً لوله محتویاته، دقیق 1مدت  به زمانهم چرخاندن و 712 ° یهزاو با دست با آن نمودن

 زیر فضای مویینه، لوله یا پیپت از استفاده با بلافاصله سپس، .شوندیم مخلوط محلول با نیز هوا یهاحبابکار،  این

 هماسیتومتر ،هاسلول شدن یننشته منظوربه .شود پرمی مخلوط این از مرحله یک در هماسیتومتر در ضخیم لامل

 شمارش سپس، و نگهداری حرارت و خورشید نور از دور و لرزش صاف، بدون سطحی روی دقیقه 2 مدت به باید

 ،هامربع این در .شمارش شوند محفظه طرف دو در و کناری مربع چهار در باید سفید یهاگلبول .شود انجام هاسلول

 شمارش نیز هستند چپ سمت و بالایی روی اضلاع که ییهاگلبول فضا، این داخل یهاگلبول برشمارش علاوه

 .آیندینم حساب ه ب شمارش در مربع پایینی و راست اضلاع سمت روی یهاگلبول ولی ؛شوندیم

 

 سفید یهاگلبول شمارش برای کاررفتهبه هماسیتومتر فضاهای از نمایی :1شماره  تصویر
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 تمیز و خشک لام از با استفاده باید شمارش هماسیتومتر، پر کردن هنگام زیر مشکلات از هریک ایجاد در صورت

 :گیرد انجام دیگری

 آن؛ سرریزشدن و اسلاید ازحدیشب پر کردن 

 محلول؛ از هامحفظه کامل پر نشدن 

 محفظه؛ قسمت هر در هوا حباب ایجاد 

 هامحفظه در اضافی ذره هرگونه. 

دقت  عدم به دستیابی برای شود، ولی شمارش باید سفید گلبول  722حداقل  بهداشت، جهانی سازمان یهتوص طبق

(CV )5% ،هاسلول نامناسب پراکندگی از ناشی خطای حداقل رساندن به برای .است الزامی سلول 422 شمارش، 

میکرولیتر(  207فضای  3هماسیتومتر ) شدهی کشخط فضای کل در سفید یهاگلبول شمارش که شودیم هم یهتوص

 .گیرد انجام

 :نمود استفاده زیر فرمول از توانیم سفید یهاگلبول تعداد محاسبه برای

 

 

 یهاگلبول کل شود،  تعداد شمارش سفید گلبول  412شده(  یکشخطفضای  3میکرولیتر ) 203در  اگر مثال، برای

  :شودیم محاسبه زیر طریق به سفید
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 پلاکت شمارش

 مویرگی خون از استفاده شمارش با .است یرپذانجام EDTA ضد انعقاد حاوی وریدی خون روی هاپلاکت شمارش

 تعداد زیرا است؛ ناپایدارتر نیز آن شمارش و وریدی کمتر خون به نسبت هاپلاکت تعداد ولی ،شودیم انجام نیز

 .مانندیم یباق پوست کردن محل سوراخ در هاپلاکت از متفاوتی

 آزمايش روش

 پیش .شودیم قرمز یهاگلبول لیز موجب که است( g/L 72) %7آبی  آمونیوم اکسالات حاوی کنندهیقرق محلول

 انجام یریگنمونه دوباره باید لخته، وجود در صورت .کرد حاصل اطمینان نمونه در لخته نبود از باید رقت یهته از

 این ،شودیم مخلوط کنندهیقرق محلول ml 703مخلوط شده با  کاملاً خون  ml 207، 12/7رقت  یهته برای .شود

 ذکرشده روش با هماسیتومتر سپس، .گیرد قرار مکانیکی کننده مخلوط روی دقیقه 75تا  72مدت  به باید مخلوط

 پتری ظرف در دقیقه 12حداقل  ،هاپلاکت شدن یننشته برای و پر مخلوط این از سفید یهاگلبول برای شمارش

 میکروسکوپ با هاپلاکت ذکرشده، مدت از گذشت پس .شودیمی نگهدار ،قرارداد مرطوب صافی کاغذ آن کف که

 درخشانی کوچک ذرات صورت ه ب هاپلاکت میکروسکوپ، نبردن کندانسور پایی در صورت .شوندیم شمارش

 باید هاپلاکتشمارش  ولی ،شوندیم شمارش محفظه هر مرکزی مربع در هاپلاکت ،طورمعمولبه .هستند یترؤقابل

، %72تا  %201دقت  عدم دستیابی به برای .شود میکرولیتر( انجام 207)حجم  2mm  7فضاهای  از بیشتر یا یک در

 .است الزامی پلاکت 122 حداقل شمارش
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 نکته 

 

 

 

 

 

 

 خطا منابع

 :شوندیم تقسیم ذاتی و  )آزمایش روش به مربوط(تکنیکی گروه دو به خطاها این

تهیه  برای و باشد بیشتر ml 500از  نبايد بار هر در رقیق کننده محلول ساخت میزان

امکان،  درصورت .استفاده شود ديونیزه يا مقطر آب و تمیز ای شیشه های ظرف از

در غیر اين  .شود نگهداری يخچال در و صاف μl22فیلتر  از استفاده با رقیق کننده

سانتريفوژ  بالا دور با آن از مشخصی حجم آزمايش انجام از پیش روز هر صورت،

 .استفاده شود کردن رقیق برای رويی محلول از و شده
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 خطاهای تکنیکی .7

 نمونه؛ یآورجمع خطاهای 

 نمونه؛ کامل نکردن مخلوط 

 ؛)غیراستاندارد و یبرهکال یرغ هماسیتومتر و پیپت از استفاده(نادرست کردن پیپت 

 ؛)سنگین(ضخیم یجابه عادی لامل از استفاده 

 ؛کنندهیقرق با نمونه کافی نکردن مخلوط 

 اسلاید؛ نادرست پر کردن 

 هاسلول نادرست شمارش. 

 

 خطاهای ذاتی .1

 یکاف نمودن مخلوط که با است مربوط اسلاید مختلف نواحی در هاسلول غیریکنواخت پراکندگی به خطاها این

 این تواندیم زیاد تعداد به هاسلول شمارش فقط .شودینم برطرف نیز اسلاید یهامحفظه پر کردن از پیش محلول

 .دهد کاهش را خطا

 یهاسلولتعداد  با مقایسه در را سفید یهاگلبول دستی شمارش نتایج پراکندگی میزان زیر جدول -

 .دیابیم کاهش نتایج میزان پراکندگی ،شدهشمارش یهاسلول تعداد افزایش با. دهدیم ن نشا شدهشمارش
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