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对比试验分析凝血四项检测的影响因素

陈　国，梁荣伟△

（钦州市妇幼保健院检验科，广西钦州５３５０９９）

　　摘　要：目的　通过对比试验分析探讨影响凝血四项检测的因素。方法　对本院检验科进行凝血四项检测的标本采集和处

理、血凝仪及试剂、操作人员等资料进行统计分析，按标本放置时间（１、２、４ｈ）、离心时间（５、１０、１５ｍｉｎ）及是否溶血（溶血和未溶

血）随机抽取各１００份抗凝血分别就标本存放时间、离心时间和是否溶血等方面进行对比试验。结果　血液标本放置时间过长可

以使凝血酶时间（ＴＴ）缩短、活化部分凝血活酶时间（ＡＰＴＴ）延长；标本以３０００ｒ／ｍｉｎ速度离心５ｍｉｎ时，血浆凝血酶原时间

（ＰＴ）、ＡＰＴＴ明显缩短，与离心１０ｍｉｎ作对照有统计学差异；溶血标本ＰＴ、ＡＰＴＴ结果缩短，ＴＴ延长。结论　凝血四项检测易

受多种因素影响，试验时应规范操作，才能确保结果准确可靠。
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　　凝血四项包括血浆凝血酶原时间（ＰＴ）、活化部分凝血活

酶时间（ＡＰＴＴ）、凝血酶时间（ＴＴ）和纤维蛋白原（Ｆｉｂ），是目

前临床上用于诊断与观察血栓形成、抗凝治疗的常用检验项

目，是判断机体止血与凝血系统病理变化、术前筛查凝血性疾

病的重要指标。准确可靠的检测结果对临床诊断和治疗非常

重要。但在工作中发现上述项目检测结果容易受较多因素的

影响而使准确性降低，为此，近几年来不少专家提出了凝血项

目测定的标准化，包括标本采集、样本的保存及处理、试剂的标

准化、报告方法等各方面［１２］。现将本院检验科凝血四项检测

标本进行回顾性分析，常见的影响因素报道如下。

１　材料与方法

１．１　材料　２００９年１０月至２０１１年１０月，本院检验科开展凝

血四项检查患者２５１８例。随机抽取各１００例标本进行对比

试验。

１．２　仪器与试剂　日本ｓｙｓｍｅｘ公司生产的ＣＡ１５００全自动

血凝仪，试剂及质控品均使用进口配套产品。

１．３　试验方法　凝血四项按试剂说明书上机自动完成。放置

时间试验是从临床送达检验科分别已放置约１、２、４ｈ（按抽血

时间算起）的标本中随机抽取各１００份上机检测凝血四项；离

心时间试验是随机选取临床送检标本各１００例用低速离心机

以３０００ｒ／ｍｉｎ速率分别离心５、１０、１５ｍｉｎ，取血浆上机自动检

测凝血四项；溶血标本观察是以经３０００ｒ／ｍｉｎ离心后上层血

浆标本是否出现肉眼可见的溶血分为溶血和未溶血２项。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计学软件进行统计分

析，数据采用狓±狊表示，组间比较采用狋检验，犘＜０．０５为差

异有统计学意义，犘＜０．０１为非常显著差异。

２　结　　果

２．１　标本放置时间的影响　抗凝血标本放置时间延长，对凝

血四项的检测结果有一定的影响。ＴＴ和 ＡＰＴＴ放置４ｈ后

测定结果与２ｈ前有明显差异（犘＜０．０５）。见表１。

２．２　离心时间的影响　标本离心５ｍｉｎ与１０ｍｉｎ、１５ｍｉｎ比

较，ＰＴ显著降低（犘＜０．０１）；ＡＰＴＴ明显降低（犘＜０．０５）。见

表２。

２．３　溶血标本的影响　溶血标本的凝血四项与未溶血标本比

较，ＰＴ、Ｆｉｂ明显降低（犘＜０．０５）；ＡＰＴＴ、ＴＴ显著降低（犘＜

０．０１）。见表３。

表１　　抗凝血标本不同放置时间凝血四项结果比较（狓±狊）

放置时间

　（ｈ）
狀 ＰＴ（ｓ） ＡＰＴＴ（ｓ） ＴＴ（ｓ） Ｆｉｂ（ｇ／Ｌ）

１ １００ １１．７±１．２ ２５．２±３．３ １６．６±１．５ ３．１±０．８

２ １００ １２．１±０．９ ２６．０±３．４ １５．１±１．４ ２．８±０．９

４ １００ １１．２±１．４ ３２．５±３．６ １２．７±１．１ ２．７±０．６

　　：犘＜０．０５，与放置２ｈ的标本比较。

表２　　不同离心时间对凝血四项检测结果的影响（狓±狊）

离心时间 狀 ＰＴ（ｓ） ＡＰＴＴ（ｓ） ＴＴ（ｓ） Ｆｉｂ（ｇ／Ｌ）

５ｍｉｎ １００ ８．５±０．８ ２１．４±２．７ １５．９±１．７ ２．７±０．７

１０ｍｉｎ １００１２．６±１．３ ２５．５±３．２ １６．４±１．５ ２．６±０．８

１５ｍｉｎ １００１１．７±１．４ ２４．８±３．０ １６．２±１．７ ２．５±０．８

　　：犘＜０．０５；：犘＜０．０１，与离心１０ｍｉｎ、１５ｍｉｎ比较。

表３　　溶血与未溶血标本的凝血四项检测结果比较（狓±狊）

标本 狀 ＰＴ（ｓ） ＡＰＴＴ（ｓ） ＴＴ（ｓ） Ｆｉｂ（ｇ／Ｌ）

溶血 １００ ９．２±１．１ ２０．７±２．６１８．６±１．８ ２．４±０．９

未溶血 １００１２．６±１．５ ２６．１±３．４ １４．９±１．５ ２．８±０．８

　　：犘＜０．０５；：犘＜０．０１，与未溶血标本比较。

３　讨　　论

目前凝血四项检测的标本为血浆，需要专用的抗凝剂，因

枸橼酸钠是钙离子的快速螯合剂，对凝血因子 Ｖ、Ⅷ有保护作

用，因此应使用１０９ｍｍｏｌ／Ｌ的枸橼酸钠作为抗凝剂。抗凝剂

过多是导致ＰＴ、ＡＰＴＴ延长的重要原因之一，据报道血液量增

加０．０５ｍＬ可使凝固时间缩短，减少０．５ｍＬ可使凝固时间延

长。护理人员在采血过程中，应严格按０．２ｍＬ抗凝１．８ｍＬ

全血（即１∶９）比例采集标本，避免因送检验标本不符合要求

导致检验结果异常延误患者的诊断与治疗，目前，可采用预留
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抗凝剂的真空采血管，自动定量，非常方便。但当红细胞比容

（ＨＣＴ）＞５５％或 ＨＣＴ＜２０％时，对检测结果有一定的影响，

因此抽血前还应观察患者血球浓度调整抗凝剂用量：抗凝剂量

（ｍＬ）＝（１００％－ＨＣＴ）×血量（ｍＬ）×０．００１８５
［３］，使检测结果

更能反映临床。

凝血检验标本抽取后如果不摇匀或摇匀不充分，使血标本

未与抗凝剂充分混合，则会出现凝固或小凝块，血液凝固或血

中有微小凝块导致凝血因子消耗过多是引起凝血四项异常的

主要原因［４］。护士采血后应立即轻轻翻转摇匀，使血液充分抗

凝，但不要用力过大，以免标本出现凝集或溶血，使凝血因子消

耗或激活，导致结果异常。

血液离体后即开始发生变化，会随着存放方式和时间的不

同，凝血因子会逐渐消耗而使检验结果改变。低温下会损伤血

小板和活化部分凝血因子，使ＰＴ、ＡＰＴＴ结果缩短，因此标本

在正确采集并准确核对后，需在室温下立即送检，不宜冷藏，应

在抽血后３ｈ内检测完毕。试验发现：血液标本的放置时间对

测定结果的影响，可以使ＴＴ时间缩短、ＡＰＴＴ的测定时间延

长。见表１。

因为使用血浆标本进行检测，所以采集后的标本必须经过

离心处理。而离心速度和时间不同也会导致凝血结果异常，若

离心时间短，就不能使标本中的血小板充分沉降，过多血小板

会对血浆凝固时间造成影响。试验发现：标本以３０００ｒｐｍ速

度离心５ｍｉｎ时，ＰＴ、ＡＰＴＴ明显缩短，与离心１０ｍｉｎ作对照

有显著差异，而Ｆｉｂ、ＴＴ结果无明显改变；当离心时间大于１０

ｍｉｎ时，凝血四项结果均无显著差异，这说明离心时间对检测

质量至关重要，见表２。此外，标本的溶血也会对凝血结果造

成影响，本研究发现溶血标本ＰＴ、ＡＰＴＴ结果缩短，ＴＴ延长。

凝血四项检测影响因素很多，除上述因素外，仪器设备、人

员素质等都不可忽视。仪器设备的使用环境应尽量避免引起

电磁干扰，从而影响测定结果［５］。尽可能选用厂商配套试剂。

试验人员的操作能力及工作态度对每一项检测结果的准确性

都是至关重要的。试验人员要严格按照操作规程，以高度的责

任感做好每１个步骤，认真落实“三查七对”制度，对不合格的

标本要做好登记并及时通知临床护士重新抽血送检。试验人

员同时也必须熟悉仪器性能，上机操作技术熟练。对与临床不

符、难以解释的结果及时与临床医生进行沟通、回报并记录，建

议必要时重新采血复查。室内质控是反映当前仪器状态、试剂

质量、试验人员因素等的综合检验参数，每天都要认真做好室

内质量控制，所有送检标本都要在室内质控在控的情况下进

行［６］。因此，需要患者的积极配合、护士对标本的正确采集和

送检、仪器和试剂的良好质量以及试验室工作人员的良好素质

和完善的室内质量控制等多方面配合才是凝血四项检测结果

准确可靠的必要保障，各环节都应该予以足够的重视。
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［１８］杨宁斌．产品外观对顾客购买决定的影响作用分析［Ｊ］．包装工

程，２００９，３０（７）：１１０１１２．

［１９］汤志强，曲虹．包装在现代物流技术中的重要作用［Ｊ］．包装工程，

２００２，２３（３）：７７７８．

［２０］唐春燕，陈大建，曾立威．药品说明书在药品风险管理中的地位与

作用［Ｊ］．医药导报，２００８，２７（７）：１３５１３６．
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