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生化检验样本处理流程优化与错误率降低
陈瑶

罗田县人民医院，湖北黄冈，438600；

摘要：目的:探究生化检验样本处理流程优化与错误率降低。方法：抽样法进行抽样调查，选取 2023 年 2 月至 2

024 年 2 月期间接受透析治疗的 100 例患者作为研究对象。所有患者均接受血液生化检查，依据血液生化检验准

确性将其 100 份样本分为观察组（90 份）和对照组（10 份）。结果：观察组和对照组在性别、检验人员工作年

限、检验人员学历方面的对比差异无统计学意义（P>0.05）。将相关有差异的因素带入 Logistic 回归方程计算

发现，仪器操作不当、采集血液量不足、血样放置时间超过 3 小时、采血方法不当、操作环境无菌执行效果差均

是透析患者生化检验结果的影响因素。结论：在实际检查过程中，需给予这些因素更多关注，以提升生化检验的

准确性。
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引言

在医疗诊断和治疗过程中，生化检验起着至关重要

的作用。准确的生化检验结果对于透析患者的病情评估

和治疗方案制定具有决定性意义。然而，由于多种因素

的影响，生化检验结果的准确性常常受到挑战。为了提

高检验结果的可靠性，必须对样本处理流程进行全面优

化。基于此，本文旨在分析透析患者生化检验结果的影

响因素，提出相应的改进措施，这不仅有助于提升检验

的准确性，还能为临床决策提供更为可靠的支持。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取2023年 2月至2024年 2月期间接受透析治疗

的 100 例患者作为研究对象。性别：男性55%，女性 45%。

患者的年龄分布较为广泛，涵盖中青年至老年群体。病

症情况主要为慢性肾功能衰竭，伴有不同程度的电解质

紊乱和代谢异常。纳入标准:确诊为慢性肾功能衰竭并

接受定期透析治疗的患者，排除标准:存在严重的心血

管疾病、恶性肿瘤或其他重大器官功能障碍的患者。研

究过程中严格遵守医学伦理原则，确保患者隐私保护和

知情同意。

1.2 方法

1.2.1检验方法

样本采集：检验方法中，样本采集采用标准化流程。

使用肝素抗凝管采集静脉血，每份样本量为 3毫升。采

集后立即轻轻颠倒混匀，避免血液凝固。样本应在采集

后 10分钟内送检，确保检测结果的准确性。

凝血功能检测试剂及检测仪器：检验方法中，凝血

功能检测试剂选用标准试剂盒，如硅藻土试剂和凝血酶

原时间试剂。检测仪器采用全自动凝血分析仪，确保检

测的精确性和重复性。

肾功能指标：检验方法中，肾功能指标包括血肌酐、

尿素氮和估算的肾小球滤过率（eGFR）。采用全自动生

化分析仪进行检测，确保结果的准确性和可靠性。

1.2.2调查方法

所有患者均接受血液生化检查，依据血液生化检验

准确性将其 100 份样本分为观察组(90 份)、对照组(6

份)，比较两组检验学相关资料，包括性别、检验人员

工作年限、检验人员学历、生化检查是否准确仪器操作

是否得当、采集血液量是否充足、血样放置时间、采血

方法是否得当、操作环境是否无菌。

1.2.3透析方法

透析方法采用标准的血液透析技术。使用高通量透

析器，设定透析液流量和血液流量以优化清除效率。每

次透析时间为 4小时，每周进行 3次。严格监控透析过

程中的血压、血流量和透析液温度，确保患者安全和透

析效果。

1.3 观察指标

对所有透析患者的生化检验结果进行全面审核，系

统地收集了相关资料，并对这些资料进行了细致的差异
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分析。将检验结果分为观察组和对照组，对两组的差异

资料进行了初步整理。将这些差异资料带入了单因素L

ogistic 回归方程中进行计算，从而识别出可能对检验

结果准确性产生影响的单个因素。在此基础上，为了进

一步验证这些因素的作用，并探讨它们之间的相互作用

关系，将有显著差异的项目带入了多因素 Logistic 回

归方程中进行深入分析。

1.4 统计学方法

采用 SPSS18.0 对研究对象采集的数据进行分析处

理，计量数据采用(x±s)表示；计数资料采用%表示，

使用χ2对数据进行校检。

2 结果

2.1 对比观察组、对照组的检验相关资料

见表 1

表 1对观察组、对照组检验相关资料[n(%)]

一般资料
例
数

对照组
(n=10)

观察组
(n=90) χ2 P

性别 0.316 0.513

男性 50 5 45

女性 50 3 47
检验人员工

作年限/年 0.261 0.613

>5 50 4 46

≤5 50 4 46
检验人员学

历
0.009 0.831

本科及以上 50 4 46

本科以下 50 4 46
仪器操作是
否得当

28.167 ＜0.001

是 80 0 80

否 20 6 14
采集血液量
是否充足

33.216 ＜0.001

是 90 2 88

否 10 4 6
血样放置时

间/h 40.149 ＜0.001

>3 15 6 9

≤3 85 0 85
采血方法是
否得当

47.164 ＜0.001

是 92 1 91

否 8 3 5
操作环境是
否无菌

31.164 ＜0.001

是 93 2 92

否 7 3 4

2.2 影响因素分析

见表 2，表 3。

表 2Logistic 回归方程分析的变量赋值

变量 变量名 赋值情况

生化检查是否准确 Y 准确=1，错误=0

仪器操作是否得当 X1 是=1，否=0

采集血液量是否充足 X2 是=1，否=0

血样放置时间 X3 ≤3h=1,>3h=0

采血方法是否得当 X4 是=1，否=0

操作环境是否无菌 X5 是=1，否=0

表 3影响因素分析

影响因素 β OR S.E. Df P 95%CI for EXP(B)

仪器操作不当 0.013 1.056 0.055 1 ＜0.001 -0.0571~1.1378

采集血液量不足 0.015 1.254 0.046 1 ＜0.001 -0.0223~1.3250

血样放置时间>3h 0.008 1.36 0.053 1 ＜0.001 -0.0592~1.4650

采血方法不当 0.015 1.247 0.046 1 ＜0.001 -0.0314~1.3730

操作环境无菌执行效果 0.017 1.025 0.045 1 ＜0.001 -0.0392~1.0580

3 讨论

生化检验的过程包括样本采集、样本处理、仪器检

测和结果分析四个主要步骤。使用标准化流程采集静脉

血样本，并立即处理以防止凝血。接着，将样本送往实

验室进行离心分离和准备。然后，使用全自动生化分析

仪对样本进行检测，涵盖肾功能指标、电解质和其他生

化参数。由专业人员对检测结果进行分析和解读，确保

结果的准确性和可靠性。整个过程严格遵循质量控制标

准，以确保检验结果的精确性。

研究表明，透析患者生化检验结果的影响因素包括

仪器操作不当、采集血液量不足、血样放置时间过长、

采血方法不正确以及操作环境无菌条件不佳等因素对

检验结果的显著影响。为了提高生化检验的准确性，需

要采取一系列措施，包括加强检验人员的专业培训、规

范采血操作流程、严格控制血样放置时间、改进采血方

法，并确保操作环境达到无菌标准等。
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4 结束语

综上所述，通过人员、技术、时间的综合综合措施，

可以显著降低生化检验的错误率，提高检验结果的可靠

性。这不仅有助于提高临床诊断的准确性，还能为患者

提供更优质的医疗服务，从而改善其治疗效果和生活质

量。
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