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血常规检验在贫血鉴别诊断中的价值分析血常规检验在贫血鉴别诊断中的价值分析
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摘　要：目的：探究血常规检验在贫血鉴别诊断中的应用价值。方法：选取 2020年 2月—2022年 2月期间本院收治的 52

例缺铁性贫血患者和 42例地中海贫血患者作为研究对象，另选健康体检者 45例作为对照组，3组对象均行血常规检验并

观察检验结果。结果：缺铁组 RBC和MCV水平低于其他 2组，RDW水平高于其他 2组（P<0.05）；缺铁组、地中海组

HBG、MCHC及MCH水平低于对照组，缺铁组HBG低于地中海组，缺铁组MCHC和MCH高于地中海组（P<0.05）。结论：

血常规检验在贫血鉴别诊断中应用价值较高。
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Analysis of the value of blood routine test in differential diagnosis of anemia
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Abstract: Objective: To explore the application value of blood routine test in the differential diagnosis of anemia. Methods: 52 cases 
of iron deficiency anemia and 42 cases of thalassemia admitted to our hospital from February 2020 to February 2022 were selected as 
the study subjects, and 45 cases of healthy people were selected as the control group. All three groups were subject to blood routine 

test and the test results were observed. Results: The levels of RBC and MCV in the iron deficiency group were lower than those in the 
other two groups, and the levels of RDW were higher than those in the other two groups (P<0.05); The levels of HBG, MCHC and 

MCH in iron deficiency group and Mediterranean group were lower than those in control group, HBG in iron deficiency group was 
lower than those in Mediterranean group, and MCHC and MCH in iron deficiency group were higher than those in Mediterranean 
group (P<0.05). Conclusion: Routine blood test is of high value in the differential diagnosis of anemia.
Keywords: Blood routine test; Iron-deficiency anemia; Thalassemia

引言引言

贫血属于临床常见血液疾病，其中缺铁性贫血最为常

见，是指机体中产生血红素的铁原料不足引起红细胞再生

功能障碍，进而导致贫血。年龄较小患儿常存在面色发黄

或者发白、身体不健壮等症状，会减缓其生长发育速度，

并产生注意力减退和免疫力下降，导致智力发育较同龄人

落后。地中海贫血是人类比较常见的一种遗传性疾病，可

分为不同亚型，尤以 α-地中海贫血、β-地中海贫血两组
亚型较为多见，病情轻者只会出现轻度血液学指标改变，

病情严重者可能导致死胎以及早产后死亡等不良后果。随

病情加重，还可引起患者出现呼吸系统和消化系统疾病，

对身体健康和生活质量造成严重影响。该病具有较高患病

率，据统计，截至 2018年 8月，我国居民贫血患病率约为

20.1%，成为威胁身体健康的主要疾病之一。根据发病机制

不同，贫血可被分为多个类型，虽然不同类型贫血的临床

表现大致相同，但其治疗方案却有极大差异，比如缺铁性

贫血以补铁治疗为主，而地中海贫血涉及去铁治疗，如果

未明确患者具体贫血类型即开展治疗，不仅会延误治疗进

展，严重时还有可能加重患者病情，故采取适当方式对两

种贫血类型进行准确鉴别尤为重要。临床鉴别诊断不同类

型贫血通常以电泳法为主，但受技术水平较低、耗时长、

检测成本高等因素影响，许多医院无法开展，从而对早期

治疗方案的制定造成影响。本次研究采用血常规检验对缺

铁性贫血和地中海贫血进行鉴别诊断，分析其临床应用价

值，报道如下。

一、资料与方法一、资料与方法

1.一般资料

选取 2020年 2月—2022年 2月期间本院收治的 52例

缺铁性贫血患者和 42例地中海贫血患者作为研究对象，分

别归入缺铁组和地中海组，另选取同时期该院健康体检者

45例作为对照组。纳入标准：临床检查与贫血发病机制检

查结果，符合《缺铁性贫血营养防治专家共识》《α-地中
海贫血的临床实践指南》《β-地中海贫血的临床实践指南》
中缺铁性贫血和地中海贫血相关诊断标准；伴皮肤黏膜苍

白、头晕、头痛等表现，或伴心率加快、食欲不振等呼吸

和消化系统症状；年龄 18~75岁；家属知情同意，自愿参

与，并签署知情同意书。排除标准：合并肾性贫血或由其

他病因引起的贫血；合并心、肝、肺等器官严重功能障碍；

合并恶性肿瘤；合并精神心理疾病，无法配合血液采集；

近期遭受重大创伤。3组对象基础信息无明显差异（P>0.05），

具有可比性。

2.方法

3组研究对象均于清晨取空腹肘静脉血 2mL，置于乙

二胺四乙酸二钾（EDTA-K2）真空抗凝管，选用 BC-6900

全自动血液细胞分析仪行血常规检测，4h内完成检测。

3.观察指标

观察 3组研究对象血常规指标，包括红细胞计数
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（RBC）、红细胞体积分布宽度变异系数（RDW）、平均

红细胞体积（MCV）等细胞类型指标和血红蛋白（HGB）、

平均红细胞血红蛋白浓度（MCHC）、平均红细胞血红蛋

白量（MCH）等蛋白类型指标。RBC参考值：男性 4.0～

5.5×1012/L，女性 3.5～ 5.0×1012/L；RDW参考值：11.0

～ 16.0%；MCV参考值：86～ 100fL；HGB参考值：男性

120～ 160g/L，女性 110～ 150g/L；MCHC参考值：320

～ 360g/L；MCH参考值：27～ 33pg。

4.统计学方法

以 PEMS 3.0统计学软件分析数据，计量资料以 x±s表

示，采用 t检验和方差分析，计数资料以百分比表示，采

用 χ2检验，P<0.05为差异具有统计学意义。

二、结果二、结果

1.三组研究对象血常规检验细胞类型

对比对照组和地中海组 RBC和 RDW水平无明显差

异（P>0.05）；缺铁组 RBC和MCV水平低于其他 2组，

RDW水平高于其他 2组，且均未处于正常范围，差异有统

计学意义（P<0.05）。

2.三组研究对象血常规检验蛋白类型

对比缺铁组、地中海组 HBG、MCHC及MCH水平均

低于对照组，且未处于正常范围，缺铁组 HBG低于地中海

组，缺铁组MCHC和MCH高于地中海组，差异有统计学

意义（P<0.05）。

三、讨论三、讨论

地中海贫血是一种具有遗传性的溶血性贫血疾病，通

常以珠蛋白基因缺失或点突变致肽链合成障碍引起机体内

血红蛋白合成不足为主要发病机制，根据缺失或点突变基

因的不同，可将地中海贫血分为 α型、β型、δβ型、δ型 4

种类型，临床以前两种类型最为常见，但无论何种类型，

患者发病后均有可能出现血红蛋白被分解的现象，进而引

发铁元素堆积，对机体其他器官组织造成不同程度损害 [1]。

有研究指出，缺铁性贫血可能出现在任何年龄段的人

群中，尤以婴幼儿、儿童和妇女发病率较高。地中海贫血

是一类遗传性的溶血性贫血，经调查发现，国内南方各大

省市地中海贫血患病率较北方高。就红细胞形态学特征方

面而言，上述两类贫血均是小细胞低色素贫血，然而两类

贫血的诊断治疗、预后存在较大差异。地中海贫血患者多

通过维生素 E开展治疗，且这类患者机体中 HB易被分解

进而导致铁元素堆积，因此，一般还需加以去铁治疗，以

免铁元素堆积损伤到机体其他器官。缺铁性贫血需及时进

行铁剂补充以改善贫血，以免影响到其他系统功能。因此，

积极探索出能准确、简便初步鉴别出两类贫血疾病的方式

较为重要。血常规检测属于贫血患者筛选中的首选方法，

贫血的原因和类型鉴别常常较为复杂，因此，能否通过分

析血常规指标以初步评定贫血类型显得十分重要。

缺铁性贫血主要通过补充铁剂的方式改善机体内铁元

素含量，以提高机体造血功能，促进 RBC和MCV水平逐

渐恢复至正常范围，进而缓解相应症状；地中海贫血则是

根据患者病情严重程度，通过摄入适量维生素E进行治疗，

以此补充机体内含氧自由基加速分解损失的维生素 E，而

部分病情较重的患者 HBG大量分解，从而会出现铁沉积过

多的现象，故重症患者还应进行去铁治疗。两种类型贫血

虽然临床表现无明显差异，但治疗方案却千差万别，如果

在未确诊的情况下盲目对患者进行治疗，轻则阻碍治疗进

展，延长治疗周期，重则加重病情，对患者生命安全造成

严重影响。故采取有效方式对不同类型贫血进行精准鉴别

与区分，对于提高治疗效果、改善患者预后具有重要意义
[2]。临床针对以上两种贫血类型，以往常采用血清铁蛋白和

血红蛋白电泳法进行鉴别，该方法虽然具有一定鉴别精度，

但耗时长，对检测环境与技术水平要求高，因此难以在临

床广泛普及，从而对疾病治疗方案的制定和疾病早期治疗

造成阻碍。

本次研究选用血常规检测对两种类型贫血症进行鉴别，

结果显示，缺铁组 RBC和 MCV水平均低于其他 2组，

RDW高于其他 2组（P<0.05）。分析原因可能是：铁元素

是合成血红蛋白的必需原料，而缺铁性贫血患者往往存在

机体内铁元素贮存不足的现象，导致红细胞生成量减少，

进而导致 RBC水平下降；MCV水平也会随之下降，与此

同时，由于铁元素原料不足，患者体内红细胞会出现体积

大小不一的生理性改变，进而导致 RDW升高 [3]。与前者

不同，地中海贫血并非由机体内红细胞生成原料不足引起

的造血功能下降所致，而与红细胞功能丧失有关，患者造

血功能并未出现异常，因此其机体内 RBC、RDW及MCV

水平与与健康人无明显差异。临床诊断时，如果贫血患者

RBC和MCV水平降低、RDW水平升高，则可初步诊断为

缺铁性贫血 [4]。有学者针对血常规指标对儿童缺铁性贫血

的预测作用进行探讨，结果显示，RDW、MCV及MCHC

的 ROC曲线下面积均在 0.91～ 0.92之间，且以上 3项

指标对缺铁性贫血的诊断灵敏度和特异度分别在 0.787～

0.872和 0.845～ 0.967之间，而在血常规指标方面，缺铁

性贫血患儿的 RBC、MCV、MCHC水平均明显低于健康

儿童和无贫血铁缺乏患儿，RDW水平明显高于其他 2组，

提示血常规指标在缺铁性贫血与无贫血铁缺乏患儿的鉴别

诊断中作用突出，与本次研究结果大致吻合 [5]。

有学者在缺铁性贫血诊断中开展血常规检验，结果显

示，缺铁性贫血患者 HGB、MCH、RBC、MCV、MCHC

水平均低于健康对照，而 RDW水平高于健康对照，与本

文研究结果基本相符。本研究结果显示，缺铁组和地中海

组 HBG、MCHC及MCH水平均低于对照组，且地中海组

除 HBG水平高于缺铁组外，MCHC和 MCH水平均明显

低于缺铁组（P<0.05）。分析原因可能是：受基因缺失或

点突变影响，地中海贫血患者机体内 RBC的 HGB生成能

力下降，进而引起MCHC和MCH水平下降 [6]。但由于其

RBC处于正常水平，症状较轻者 RBC内 HGB水平下降并

不严重，有可能出现地中海贫血患者 RBC水平高于缺铁性

贫血患者的情况。因此在贫血的鉴别诊断中，对于 RBC、

MCV及 RDW水平无异常的贫血患者，可通过观察 HGB、

MCHC及MCH水平的变化对其贫血类型进行确认 [7]。

有学者在缺铁性贫血与地中海贫血的鉴别诊断中运用

血常规检查，结果显示，缺铁性贫血患者 RBC和网织红细

胞血红蛋白均低于地中海贫血患者，其中网织红细胞系未

完全成熟红细胞，故以人体造血原料不足为主要特征的缺

铁性贫血会导致机体网织红细胞血红蛋白水平下降；缺铁
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性贫血患者 HGB水平高于地中海贫血患者，这与本次研究

及以上两项研究的结果存在一定差异，这可能是由于患者

发病时间较短，机体内血红蛋白含量不足的网织红细胞数

量较少，故出现患者总体血红蛋白水平高于网织红细胞血

红蛋白水平的现象 [8]。有学者在地中海贫血和缺铁性贫血

鉴别诊断中运用血常规检查，结果表明，缺铁性贫血患者

HBG和MCHC水平明显低于地中海贫血患者，缺铁性贫

血患者 RDW水平为两者中最高，与本文研究结果一致。

与本文结果有差异的是胡俊礼研究中缺铁性贫血患者 RBC

水平明显高于地中海贫血患者，这可能是因为其研究中地

中海贫血患者症状较重，使机体内 RBC大量分解，进而导

致这种现象的发生。

综上所述，血常规检测能准确鉴别缺血性贫血和地中

海贫血，可为两种贫血类型的早期治疗提供重要依据。
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