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【摘要】目的　探究血液标本采集与存放对生化检验精准度的主要影响及应对评价。方法　选取本院 2024 年 1 月 -2024
年 6 月本院收治的 82 例住院患者作为研究对象，对所有患者均开展生化检验，对血液样本的采集和存放时间之间的生化检验

结果差异进行影响。结果　不同部位采集的血液标本对各个检验指标均有着不同的影响，组间差异显著（P<0.05）；不同存放

时间的血液标本对各个检验指标均有着不同的影响，组间差异显著（P<0.05）。结论　在开展生化检验的过程中，血液标本的

采集和存放均会对生化检验的准确度造成一定的影响，因此临床上需要予以足够的重视，做好正确的采集及存放，进而减少生

化检验中的误差，提高患者的诊疗质量。
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在临床各类疾病的诊断中，生化检验属于一种较为常用

的方式，临床医师根据检验结果能够制定切实有效的治疗方

案，为患者的疾病治疗提供相应的数据支持。因此，生化检

验标准的真实性以及准确性对临床诊疗方案的制定及实施有

着重要意义。而血液标本由于其所具备的微创、便捷等优势，

已经成为临床生化检验中较为重要的标本 [1]。不过在实际应

用中，患者采集部位的不同以及送检时间均会对血液标本的

检测结果造成不同程度的影响，同时溶血发生的可能性和血

液标本的放置时间同样成正比，进而对生化检验结果的准确

性造成不同程度的影响，对疾病的诊疗造成不利影响 [2]。对此，

本文将选取我院收治的82例住院患者血液标本作为观察目标，

具体汇报如下。

1 资料与方法
1.1 基本资料

选取本院 2024 年 1 月 -2024 年 6 月本院收治的 82 例住

院患者作为研究对象，对所有患者均开展生化检验，其中男

女比例为 50：32；年龄 18-71 岁，平均（39.75±3.72）岁。

1.2 方法

对本组所有入选患者均采取其静脉血 5ml，对采血时间及

部位进行记录，采用全自动生化分析仪对样本 Cre（肌酐）、

UA（尿酸）、尿素等指标进行检测观察。

1.3 观察指标

（1）对比不同采集部位对生化检验结果的影响；（2）

对比不同存放时间对生化检验结果的影响。

1.4 统计学方法

SPSS25.0 处理计数（χ2）和计量（T）资料，差异显著

（P<0.05）。

2 结果
2.1 不同采集部位对生化检验结果的影响

不同部位采集的血液标本对各个检验指标均有着不同的

影响，组间差异显著（P<0.05）。

表 1：不同采集部位对生化检验结果的影响

检验指标 对侧采血均数 同侧采血均数 变化率（%）

UA（μmol/L） 135.23 250.71 84.54

Cre（μmol/L） 124.17 98.33 － 20.81

尿素（mmol/L） 3.83 2.81 － 26.94

2.2 不同存放时间对生化检验结果的影响

不同存放时间的血液标本对各个检验指标均有着不同的

影响，组间差异显著（P<0.05）。

表 2：不同存放时间对生化检验结果的影响

检验指标 15min 1h 变化率（%）

UA（μmol/L） 25.81 20.11 － 22.08

Cre（μmol/L） 68.61 61.55 － 10.29

尿素（mmol/L） 5.96 5.11 － 14.26

3 讨论
在临床疾病的诊断中，生化检验属于一种较为常用的诊

断方式，其中只有合格的血液样本才能够对疾病做出准确的判

断，进而保障患者的诊疗质量及疾病治疗水平 [3]。而采集和

存放标本不规范是导致生化检验结果不准确的主要原因。其

中影响检测结果的因素主要包含以下几个方面：①饮食：患

者的饮食状态会对生化检验结果造成直接影响，其中空腹时

间过长或过短以及高脂肪饮食均会使得血糖、血脂等指标出

现不同程度的偏差；②药物：某些药物的使用会对生化检验

结果造成一定的影响，其中抗生素、维生素 C 等物质的影响

较大，这些药物会和检验试剂发生反应，进而导致结果不准确；

③生理状态：患者的生理状态，例如年龄、性别以及妊娠等

因素均会影响到检验结果：④采血操作：在进行采血部位的

选择上需要足够准确，避免出现污染或者混入其他血液成分，

采血时主要以静脉采血为主，同时采血器具需要确保清洁无

菌，以免对患者的血液样本造成影响。除此之外，在抗凝剂

的使用方面也需要有着足够的重视，能够合理采用正确的抗

凝剂，避免出现血液凝固及溶血现象的发生；⑤存放温度：

血液样本的存放温度对检验的结果有着直接影响，通常而言，

血清标本需要保存在 2-8℃的温度条件下，以此减缓细胞代谢

以及化学反应的速度，进而保障标本的稳定性水平，而过高

或过低的温度均会致使血液成分出现变化，进而影响到检验

结果的准确性水平；⑥存放时间：血液标本随着存放时间的

延长，其受到细胞代谢、蒸发以及化学反应等各项因素的影

响就会相应增大，进而影响到检验结果准确性，其中特别是

对于一些容易氧化的生化指标，例如葡萄糖及脂质等，长期

的存放均会使得检验结果出现显著偏差 [4]。

针对以上问题，为了提高血液标本的质量水平，需要做

好相应的管理措施，具体如下：①增强患者的教育：在开展
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显示明显优于 X钡餐造影。

3 讨论
食管癌是胃肠道常见的恶性肿瘤之一，一般在老年人比

较常见，就近几年的情况来看，已经有年轻化的趋势。食管

癌一般发生在食管鳞状上皮，在临床中的表现主要是进行性

吞咽困难，同时还伴有消瘦、胸骨后和剑突下疼痛、哽咽感等。
4食管癌的病情发展十分的迅速，而且发病率较高，生存率较低，

在临床的诊断和治疗过程中，食道癌早期治疗的成功率要明

显的高于中晚期，所以，对食道癌早期准确的诊断十分重要，

可为患者赢得最佳的治疗时间。

X线钡餐造影能够在食管癌的早期发现病变，能够比较直

观的识别到癌变的部位、范围以及类型，主要表现为食管黏

膜的皱襞上毛糙并且不规律，出现扭曲和紊乱，甚至黏膜破

坏中断，边缘和腔壁线毛糙而且管壁僵硬。5X 线钡餐造影操

作相对来说比较简单，患者几乎没有痛苦，相对于胃镜检查

更容易被患者所接受，费用也相对比较低，在食管癌的临床

诊断中比较适用。尤其是气钡造影能够对早期的病症更加的

敏感，能够显示腔内微小的特征的变化。

CT 检查在食管癌的时候，能够对进行充分的显示，对于

癌症的范围、周围的浸润程度和组织结构更加全面的准确的显

示出来，还能够对淋巴的有无转移、远处转移和腹腔内种植进

行了更加的明确的判断；为临床分期提供重要参考；按 CT 分

期标准Ⅰ期和Ⅱ期属可以切除的，至少可作手术探查，Ⅲ期和

Ⅳ期应采取放疗、化疗和药物等综合治疗。

正常食管周围有脂肪层与邻近脏器相隔。但对异常消瘦

者，如部分晚期食管癌病人因进食困难常伴体重明显减轻而导

致局部脂肪减少，因此诊断时应慎重；另外，下段食管癌常因

邻近横膈的运动及心脏血管搏动而产生的容积效应，导致对肿

瘤的局部侵犯诊断较难把握。

综上所述，X线钡餐造影对于早期食管癌诊断效果更加优

于 CT 检查，而对中晚期食道癌的分期和手术的治疗中需要通

过 CT 检查进行判断；因此在食道癌的不同时期，合理的运用

影像学检查手段，才能够提高诊断的准确性。
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反馈 [4]。喉癌通过 CT 增强扫查可以提升扫查的精准度，对于

微小病灶也可以反馈出，同时了解其周围组织受侵入的程度。

通过三维重建技术，可以对病灶做全方位的了解，为有关诊

治工作提供更细致全面的参考信息。细节处理上，要考虑个

人实际情况，提升操作的精准度。要做好患者有关情况的了解，

针对其疾病症状表现做参考，提升有关参数设置，提升检查

技术的准确性。总而言之，喉癌采用螺旋 CT 诊断可以有效地

保证诊断的准确性，辅助临床诊治工作的开展。
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血液标本的采集前，医护人员需要做好相应的教育宣教，提

高患者对检验前准备工作的认知及重视水平，做好饮食的控

制，同时避免开展剧烈活动，合理用药行为；②规范采血操作：

医护人员在开展血液采集的过程中，需要严格遵循采血的操作

规范及流程，确定患者的采血部位、方式以及抗凝剂的选择

能够遵循说明书要求，在完成采血工作后，应当及时将血液

标本送往检验科，避免样本出现长时间放置的情况；③优化

标本存放条件：根据患者所开展的检验项目及要求，选取合

适的存放温度以及时间，尽量保障检验样本不要超过其实际

要求的时间，对于超出时间的样本，建议重新采集，以免影

响到检验结果的准确性 [5]；同时，针对需要长时间保存的样本，

需要将其置于低温情况下保存，并且定期检查其稳定性水平；

④提高质量控制：检验科方面需要建立起相应的质量控制体

系，定期对相关检验仪器进行校准以及维护，防止仪器本身

对检验结果造成影响，同时强化对检验人员的培训及管理，

提高检验人员的专业素质以及操作技能水平；⑤及时沟通反

馈：检验科在实际工作中，需要保持和临床科室的密切联系，

及时对检验过程中所出现的异常情况进行分析，共同对出现

问题的原因进行分析，同时开展相应的改进措施；针对不符

合检验结果的标本或者检验结果，检验科人员需要及时告知

相关临床科室，对标本进行重新的收集，再次检测。

综上，在生化检验的过程中，血液样本的采集以及存放

均会对生化检验的精准度造成不同程度的影响，对此临床上

需要规范好各项采血操作，优化标本的存放条件，进而保障

患者血液样本的检验准确性及质量水平。
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