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电极法与干化学法总二氧化碳检测结果的相关性分析
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　　摘　要：目的　探讨雷度ＡＢＬ８００血气分析仪与强生ＶＩＴＲＯＦＳ５．１干化学生化分析仪总二氧化碳（ＴＣＯ２）检测结果的可比

性。方法　首先对干化学生化仪进行重复性、日间精密度和准确度的检测；收集不同季节总共５５８例患者的动脉全血和静脉血浆

样本同时进行ＴＣＯ２ 检测，并对这些结果进行相关性分析和配对狋检验，同时分析这些标本从采集到报告批准的周转时间。结果

　２台仪器测定血中ＴＣＯ２ 的结果满足分析性能要求，２台仪器测定ＴＣＯ２ 结果比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。结论　两种

方法检测ＴＣＯ２，结果具有相关性，测定ＴＣＯ２ 结果可以互相进行质量监控。
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　　血气分析仪与干化学生化分析仪是急诊医学常用的仪器，

血气分析仪检测较干化学生化分析仪检测相对便捷。随着急

诊医学的发展，血气分析已成为危重患者监护的重要内容之

一，临床应用十分广泛。但由于血气分析仪的试剂成本高，质

控和标本很难重复检测，加上仪器本身的定期校准，使检测成

本大大提高。那么，如何在节约成本的情况下保证仪器结果的

准确性是所有实验室面临的最大问题。本文就此进行了相关

的回顾性分析，以求得到使用干生化仪间接评价血气分析仪总

二氧化碳（ＴＣＯ２）检测的准确性，供同行参考。

１　材料与方法

１．１　材料

１．１．１　标本来源　（１）为尽量避免不同季节大气的影响，选择

２０１３年２、５、８、１１月本院急诊患者５５８例，年龄１０～９９岁，男

３１１例，女２４７例，６０岁以上４２０例。（２）重复性测试用常规检

测ＴＣＯ２ 后患者新鲜混合血清，日间精密度测试用伯乐质

控品。

１．１．２　校准品和质控品　原装配套校准品。血气分析仪为原

装配套质控品，批号０４６４和０４４２（有效期２０１４年４月）。干

化学生化仪为伯乐质控品，批号分别为：４５６２２（有效期２０１３年

１０月），４５６２３（有效期２０１３年１０月），４５６５２（有效期２０１５年１

月）和４５６５３（有效期２０１５年１月）按照说明书小量分装，－２０

℃保存。

１．１．３　仪器　丹麦雷度 ＡＢＬ８００血气分析仪和强生公司

ＶＩＴＲＯＦＳ５．１干化学生化分析仪。

１．１．４　试剂　ＴＣＯ２ 试剂批号：５７１８３３７６０７３７（有效期２０１３

年１０月），５７１６３３８２００９３（有效期２０１４年６月）。血气分析试

剂批号：试剂１：ＥＷ０３；试剂２：ＥＷ０４；试剂３：ＬＨ０３（有效期

２０１４年１０月）和试剂４：ＪＢ０７（有效期２０１４年１１月），ＣＯ２ 电

极膜：Ｒ０４０１（有效期２０１４年６月）。

１．２　方法

１．２．１　仪器质控检测按设备使用要求，对血气分析仪和干化

学生化仪进行常规质控。室内质控在控后的设备进行后续

试验。

１．２．２　对干化学生化分析仪ＴＣＯ２ 项目进行精密度和准确度

实验。确保分析仪的工作性能符合日常工作的要求。参考

ＥＰ１５Ａ文件进行重复性试验，取常规检测ＴＣＯ２ 后患者新鲜

混合血清，连续检测２０次；日间精密度用伯乐公司提供高低值

质控品（批号：４５６２２和４５６２３），每天分析１个批次，连续２０

天，分别计算均值及变异系数犆犞。统计２０１３年参加卫生部临

床检验中心ＴＣＯ２ 的结果。

１．２．３　将全部研究对象用ＢＤ公司肝素化注射器采集动脉血

１～２ｍＬ，密封后充分混匀迅速送检并及时进行检测；同时用

真空采血管（阳普公司）采集肝素锂抗凝静脉血２～３ｍＬ立即

送检，离心分离出血浆上机检测。对血气分析仪和干化学生化

分析仪各自进行系统校准和质控测定，并确保各仪器均为在控

状态，血气分析仪用动脉抗凝全血样本，干化学生化分析仪用

分离静脉血浆样本，同时分别测定。记录ＴＣＯ２ 结果（血气分

析仪为计算值，干化学生化仪为检测值）。

１．３　标本的周转时间分析　记录标本从采集到报告批准的

时间。

１．４　统计学处理　检测数据采用ＳＰＳＳ１５．０统计分析软件

包，对丹麦雷度 ＡＢＬ８００血气分析仪和强生公司 ＶＩＴＲＯＦＳ

５．１干化学生化分析仪测定的结果进行相关性分析，并采用配

对狋检验比较２种仪器测定的 ＴＣＯ２ 指标差异有无统计学

意义。

２　结　　果

２．１　干化学生化分析仪重复性实验　取常规检测ＴＣＯ２ 后患

者新鲜混合血清，连续检测２０次，分别计算均值和犆犞。试剂

更换批号进行一次。目标犆犞小于允许总误差ＴＥＡ的１／４即

７．５％（表１）。

表１　　干化学生化分析仪重复性实验

批号 水平 均值（ｍｍｏｌ／Ｌ） 犆犞（％） 目标犆犞（％）

５７１８３３７６０７３７ 低值 １８ ２．８２ ７．５

高值 ２１ ２．８４ ７．５

５７１６３３８２００９３ 低值 １８．１ ２．９ ７．５

高值 ２１．２ ３．０ ７．５

２．２　干化学生化分析仪日间精密度和准确度实验　用伯乐公

司提供高低值质控品（批号：４５６２２和４５６２３，４５６５２和４５６５３），

每天分析１个批次，连续２０ｄ，分别计算均值及犆犞。目标犆犞

小于允许总误差ＴＥＡ的１／３即１０％（表２）。２０１３年参加卫

生部临床检验中心的结果均是１００％合格。

２．３　标本的周转时间分析　本实验选择急诊科患者同时抽取
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动脉血和肝素锂抗凝静脉血进行血气分析和ＴＣＯ２ 检测的标

本。也即保证了采集时间的一致，并保证了标本状态的一致

性。分别记录标本从采集到报告批准所耗费的时间（表３）。

表２　　干化学生化分析仪日间精密度实验

批号 月份 均值（ｍｍｏｌ／Ｌ） 犆犞（％） 目标犆犞（％）

４５６２２ ２ １７．６８ ５．１８ １０

５ １７．７４ ４．６６ １０

８ １７．５８ ２．７９ １０

４５６２３ ２ ２４．５５ ３．８ １０

５ ２４．６２ ２．８９ １０

８ ２４．８０ ３．７ １０

４５６５２ １１ １９．９７ ５．６７ １０

４５６５３ １１ ２４．９３ ４．７３ １０

表３　　标本的周转时间分析

仪器 月份 平均ＴＡＴ时间（ｍｉｎ） 目标ＴＡＴ（ｍｉｎ）

血气分析仪 ２ ２０．５３ ４０

５ ２０．８５ ４０

８ ２０．８５ ４０

１１ ２０．５８ ４０

干生化分析仪 ２ ３０．０４ ７０

５ ３９．９１ ７０

８ ４１．９２ ７０

１１ ４１．９９ ７０

２．４　血气分析仪与干化学生化分析仪ＴＣＯ２ 检测值的比对分

析　本研究选择急诊科患者同时抽取动脉血和肝素锂抗凝静

脉血进行血气分析和ＴＣＯ２ 检测的标本。分别记录ＴＣＯ２ 结

果。平均差值为１．６１，其中差值最大为９．３，差值大于２．０的

有１７３例，约３０％，差值大于４．０的有３９例，约７％。采用配

对狋检验比较２种仪器测定的ＴＣＯ２ 指标差异性，狋＝１６．３５，狀

＝５５８，犘＞０．０５，也即是２种仪器检测ＴＣＯ２ 的差异无统计学

意义。相关性分析：犢＝０．９２７１犡＋１．６，狉＝０．９３。

３　讨　　论

随着急诊医学的发展，血气分析已成为危重患者监护的重

要内容之一，临床应用十分广泛。但由于血气分析仪的试剂成

本高，质控和标本很难重复检测，加上仪器本身的定期校准，使

检测成本大大提高。ＶＩＴＲＯＦＳ５．１干化学生化分析仪是美

国强生公司最新的一款全自动干化学分析仪，检测方便快捷，

能满足临床准确、快速和灵活的需求。日常工作中作者发现，

雷度ＡＢＬ８００血气分析仪ＴＣＯ２ 项目与干化学分析仪的检测

结果具有正相关。我们知道 ＴＣＯ２ 由ＰＣＯ２ 通过公式：ＴＣＯ２

＝（ＨＣＯ３
－）＋ＰＣＯ２×０．０３。计算而来，而 ｐＨ＝ｐＫ＋ｌｏｇ

（ＨＣＯ３
－）／α×ＰＣＯ２。那么，如果ＴＣＯ２ 与干化学生化仪具有

可比性，作者就可以利用相同患者同一时间的血液标本进行间

接的质控。目前虽然也有作者进行过类似的统计分析［１３］，但

很多并没有足够的标本量，也没有标本报告时间的数据支持，

这或多或少存在一定的缺陷。

在此基础上，作者首先对干化学生化分析仪进行了重复

性，日间精密度和准确度的实验，在干化学生化分析仪的性能

参数达到作者实验的要求后，为了尽量避免因为季节变化造成

的大气压力的影响，作者收集了２０１３年本院２、５、８、１１月份急

诊患者动脉全血和静脉血浆样本同时进行ＴＣＯ２ 检测的结果，

并对这些结果进行相关性分析和配对狋检验。同时回顾性地

分析了这些标本从采集到结果报告的周转时间，确保在要求的

时间内获得准确的结果。

由以上的结果表明，干化学分析仪的重复性、日间精密度

和准确度均满足日常的工作要求，虽然中间更换了试剂批号和

质控批号，但是对性能参数的影响非常的小。这为作者的比对

分析提供了良好的条件。５５８例急诊患者的 ＴＣＯ２ 检测结果

比对分析表明，２部仪器该项目的平均差值为１．６１，配对狋检

验比较２种仪器测定的ＴＣＯ２ 指标差异无统计学意义。相关

性分析结果表明，２部仪器具有正相关（狉＝０．９３）。但是，从获

得的数据作者也发现，血气分析仪ＴＣＯ２ 高于干化学生化分析

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
［４５］。由此导致血气分析仪

检测ＴＣＯ２ 比生化分析仪的结果要高。另外，结果差值最大为

９．３，差值大于２．０的有１７３例，约３０％，差值大于４．０的有３９

例，约７％。虽然２种仪器检测结果较为一致，但因采用的是２

个不同检测系统，存在许多不确定影响因素。因此，尽管２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。本实验仅提供一个思路，对于血气

标本量少的实验室，可以适当的利用此类方法学的比对进行间

接的质控作用。在节约血气质控成本的情况下，又能保证结果

的准确性。但由于本文获取的结果差值最大值达到了９．３，差

值大于４．０的也达到了７％。所以还有更多的影响因素是作者

没有考虑到的。本文病例中，６０岁以上的患者约７５％，在差值

大于４．０的患者中，６０岁以上的患者占了８８％。这是否也是影

响结果的因素需要进一步观察。

综上所述，２种仪器ＴＣＯ２ 检测结果差异具有良好的相关

性，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２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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