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血气分析仪与全自动生化仪相同检测项目可比性探讨
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　　【摘要】　目的　探讨血气分析仪与生化分析仪检测动脉血与静脉血样本中血钾（Ｋ＋）、血钠（Ｎａ＋）、血氯（Ｃｌ－）

以及血总二氧化碳（ＴＣＯ２）的相关性。方法　分别用ＡＢＬ８００血气分析仪与ＯＬＹＭＰＵＳＡＵ５４００全自动生化分析

仪对３６例患者的动脉全血和血清样本进行Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 的检测，对检测结果进行相关分析和配对狋检验。

结果　两种仪器测定Ｋ
＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 的结果均有显著相关性（狉＝０．７１７，狉＝０．８３２，狉＝０．７２１，狉＝０．９１９，犘＜

０．０１）。两种仪器测定ＴＣＯ２ 的结果差异无统计学意义（犘＞０．０５），ＡＢＬ８００血气分析仪测定Ｋ
＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－的结果

显著高于ＯＬＹＭＰＵＳＡＵ５４００全自动生化分析仪（犘＜０．０５）。结论　ＡＢＬ８００血气分析仪与 ＡＵ５４００生化分析仪

Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 检测结果相关性好，但仍存在一定的差异。
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　　随着临床医学的发展，血气分析仪已成为急性呼吸衰竭、

外科手术和急危重病症抢救与监护过程中不可缺少的重要仪

器。为满足临床需要，新型血气分析仪大部分可同时检测患者

动脉血中钾（Ｋ＋）、钠（Ｎａ＋）、氯（Ｃｌ－）和总二氧化碳（ＴＣＯ２）水

平，但血气分析仪全血检测结果与生化仪血清测定结果之间是

否存在差异尚有待验证。本文对血气分析仪和全自动生化分

析仪实验数据进行统计分析，以便临床对不同仪器相同项目检

测结果有更为全面、合理的认识。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２０１２年１～５月本院胸心外科住院患者

３６例，年龄１８～７２岁，平均４８岁，男２０例，女１６例。

１．２　试剂与仪器　血气分析仪为 ＡＢＬ８００血气分析仪（丹麦

Ｒａｄｉｏｍｅｔｅｒ公司），生化分析仪为 ＡＵ５４００全自动生化ＩＳＥ模

块（日本ＯＬＹＭＰＵＳ公司）；均采用原装试剂盒、校准品及质

控品。

１．３　方法　采集全部研究对象抗凝动脉血标本（固体钙平衡

肝素锂抗凝剂，浓度为２６ＩＵ／ｍＬ）与不抗凝静脉血标本各１

份。动脉血经桡动脉采集，静脉血经肘静脉采集。抗凝血用于

血气分析，采集２．０ｍＬ密封后迅速送检；不抗凝血采集３．０

ｍＬ，静置凝血后离心分离出血清用于生化仪分析。两台仪器

均执行各自的系统校准和质量控制，血气分析仪检测抗凝的动

脉全血样本，生化分析仪检测血清样本，同时分别测定 Ｋ＋、

Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 的浓度。

１．４　统计学处理　应用ＳＰＳＳ１９．０统计软件进行数据处理，

采用配对资料狋检验分析两组检测结果的差异，并对两组检测

结果进行相关性分析，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　血气分析仪与生化分析仪检测结果比较　两种仪器检测

的Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－浓度差异有统计学意义（犘＜０．０５），而ＴＣＯ２

浓度差异无统计学意义（犘＞０．０５）。见表１。

表１　血气分析仪与生化分析仪的测定结果比较（狓±狊，ｍｍｏｌ／Ｌ）

组别 狀 Ｋ＋ Ｎａ＋ Ｃｌ－ ＴＣＯ２

生化分析仪静脉血清 ３６ ４．１８±０．０９ １３８．４２±１．１４ １０８．３５±１．４９ ２６．４４±１．３６

血气分析仪动脉全血 ３６ ３．４４±０．１１ １２９．９２±０．８８ ９９．８７±１．５０ ２７．８１±１．７０

狋 ９．４１ １３．４２ ７．５７ －１．９６

Р ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５

·２７０２· 检验医学与临床２０１３年８月第１０卷第１６期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ａｕｇｕｓｔ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．１６



２．２　血气分析仪与生化分析仪检测结果的相关性　两种仪器

检测的 Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 结果间均呈显著相关性（狉＝

０．７１７，狉＝０．８３２，狉＝０．７２１，狉＝０．９１９，犘＜０．０１）。见图１。

图１　血气分析仪与生化分析仪检测Ｋ
＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 结果相关性散点图

３　讨　　论

本实验对两种仪器测定Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－、ＴＣＯ２ 的结果进行

相关性分析，结果表明两种仪器检测结果相关性好。采用配对

资料狋检验分析两种仪器检测结果的差异，结果表明生化分析

仪Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃｌ－检测结果明显高于血气分析仪（狋＝９．４１，狋＝

１３．４２，狋＝７．５７，犘＜０．０５）；而两种仪器ＴＣＯ２ 检测结果差异无

统计学意义（狋＝－１．９６，犘＞０．０５），表明两种仪器检测结果较

为一致，但因采用的是两个不同检测系统，存在许多不确定影

响因素，因此，尽管两种仪器检测ＴＣＯ２ 结果较为一致，但在临

床诊断中前后比较最好都采用同一仪器检测结果。

血气分析Ｋ＋结果低于生化分析仪，其可能原因：（１）血气

标本采用肝素抗凝所致，因为肝素是一种酸性黏多糖阴离子，

多聚电解质，能够与血液中的阳离子特别是 Ｋ＋结合，肝素与

Ｋ＋结合形成肝素钾
［１２］，同时肝素抗凝对血液也有一定的稀释

作用。（２）生化分析仪采用血清，血液在体外凝固过程中，细胞

和血小板破裂可释放一定量的钾使血清钾浓度增高［３５］。生化

分析仪检测Ｎａ＋、Ｃｌ－高于血气分析仪可能原因：（１）生化分析

采用血清只是全血的一部分，因此血清样品有一定的“浓缩效

应”；（２）血气分析仪与生化分析仪电极不一样，也可导致系统

误差。本实验结果还表明血气分析仪ＴＣＯ２ 与生化分析仪检

测结果比较一致，而刘光明等［６］实验结果表明血气分析仪

ＴＣＯ２ 高于生化分析仪结果，可能原因是血气分析仪标本从抽

血到完成检测过程中都不与空气接触，避免了空气中ＣＯ２ 的

影响，生化分析仪采用的是血清样本，在采血、运送、分离、检测

过程都会与空气接触，使空气中ＣＯ２ 可与血清进行交换
［５］。

由此导致血气分析仪检测 ＴＣＯ２ 比生化分析仪的结果要高。

在本实验中，血清管采用的是血清真空管，可以避免血样与空

气接触，同时动脉血与血清同步检测减少了因与空气接触和放

置时间过长导致的影响，因此两种仪器检测ＴＣＯ２ 结果较为一

致。

综上所述，两种仪器 ＴＣＯ２ 检测结果差异不明显，Ｋ
＋、

Ｎａ＋、Ｃｌ－差异明显。但这些项目在两种仪器检测结果有很好

的相关性［８９］，可为临床诊疗提供参考价值。但在临床诊疗中

前后对比最好采用同一仪器的检测结果，同时两种仪器应定期

进行比对，以免影响临床判断和治疗。
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