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ＤＩＲＵＩＣＳ８００Ｂ全自动生化分析仪检测结果出现

负值的分析及处理方法
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　　目前，随着医学科技的发展，全自动生化分析仪越来越普

及，检验工作对设备的重视和依赖程度越来越高，对检验人员

的要求也越来越高。因此，作为检验工作人员应当熟悉仪器的

分析原理、性能和操作规程。在日常工作中当仪器出现异常状

况时，应当知道如何排查故障原因，做到及时处理，是现代检验

人员的工作能力和自身素质的良好体现。本文就ＣＳ８００Ｂ全

自动生化分析仪检测结果出现负值的几种情况粗略地进行归

纳和总结，根据其反应曲线找出原因并正确处置，使仪器尽快

恢复正常、良好的工作状态。

１　检验结果出现负值的情况分类及原因处理方法

１．１　标本因素

１．１．１　标本量过少　常见为同一标本多个检测项目出现负

值，引起的原因是采血量偏少。因ＣＳ８００Ｂ采用的是电容式

原理，样本针一旦接触到液面会继续下降１．７ｍｍ，当血清或血

浆量少时，样本针会直接插入到血细胞中，导致样本针堵塞，影

响标本的测试。处理方法：（１）将标本分离后用加样器转移至

ＣＳ８００Ｂ专用样品杯中；（２）拒收不合格标本；（３）清洗样本针，

用无水乙醇擦拭样本针的金属部位（由于无水乙醇的挥发性较

快），执行一次排气处理，预防堵针。

１．１．２　血清中有气泡或纤维蛋白原　于某一标本测定结果中

多个项目出现负值，原因是血清表面有气泡或有纤维蛋白原，

导致样本针吸空或堵针。处理方法：（１）去除血清中的气泡，用

竹签挑出ＦＩＢ；（２）待标本完全凝固后，重新离心进行测试。

１．１．３　标本脂浊　此种情况常见为血清标本脂浊，使某些项

目出现负值，原因是脂浊标本可通过多种途径影响检验结

果［１］。包括：（１）脂浊血清对光线有一定的散射作用，使空白吸

光值增高，对吸光产生正向干扰，直接影响比浊、比色，使结果

出现负值；（２）由于标本的黏稠度增大及ＣＭ 的屏蔽效应减少

了抗原抗体的结合率，对免疫比浊法的项目造成很大影响；（３）

脂浊血清中水分被不溶性ＣＭ所取代，使同一标本大多数检验

项目出现负值（除三酰甘油、总胆固醇、总胆红素、直接胆红素

等少数项目外）。处理方法：（１）用生理盐水稀释标本，可降低

样品空白，提高结果的准确性；（２）将标本高速离心，吸取下层

血清至ＣＳ８００Ｂ专用杯中检测测定项目
［２］。

１．１．４　标本采集或保存不良　不正确的标本采集或保存对一

些特定项目如血糖有直接影响，使其结果偏低或出现负值；处

理方法是在测定血糖时，尽量缩短标本分离时间，分离后尽快

完成测定。避免将标本放置于３７℃水浴箱中促凝，由于离心

后血糖的含量可每小时下降５％～７％，即使离心后的标本随

着放置时间也呈进行性降低；建议使用肝素锂抗凝管，可用于

血糖的测定，同时也可用于大多数临床生化指标的测定［３］。

１．２　试剂与人为因素　常见为连续多份标本中某一检测项目

出现多个负值，原因：（１）试剂失效或污染；（２）人为放错试剂位

置。处理方法：（１）定期检查试剂的有效期和试剂颜色的变化，

如有异常及时更换，进行定标；（２）经常更换试剂瓶，保持试剂

瓶清洁、干净。

１．３　水质因素　常见现象为离子类出现负值，原因为水质导

电率超标，纯水导电率应小于１μｓ／ｃｍ（２５℃以下）。处理方法

是定期检查水质导电率，更换水机树脂、前处理滤网，使纯水导

电率保持在１μｓ／ｃｍ（２５℃以下）。

１．４　光源灯与隔热玻璃劣化、反应杯因素　光源灯与隔热玻

璃劣化，反应杯受到污染或有擦痕从而阻碍光线从透光窗穿

过，由于全自动生化分析仪大都采用比色法，因此这两个因素

都会导致吸光度的检测出现偏差。处理方法：严格执行标准操

作程序（ＳＯＰ）文件的操作规程，更换光源灯、隔热玻璃、反应

杯，凡处理过光路系统后必须执行杯空白测试。

１．５　搅拌棒　搅拌棒如果被污染，则会引起交叉污染，从而影

响测试结果的准确性与精密度，所以要定期进行清理。处理方

法是用蘸有２％ＣＳ抗菌无磷清洗液的纱布擦拭搅拌棒，然后

用蘸有纯水的纱布擦去搅拌棒表面的清洗液。

１．６　仪器硬件故障　如有负压不足、喷嘴堵塞、反应杯有液体

溢出的现象等都会导致结果出现负值，这需与工程师联系，由

工程师执行。

２　讨　　论

ＣＳ８００Ｂ全自动生化分析仪在检测标本的过程中所出现

的负值结果，其主要原因是没有做好日常维护保养工作，这与

检验人员的责任心有一定关系［４］。因此，在日常检验工作中检

验人员要认真负责，高度重视，熟悉仪器的性能，做好仪器的日

保养、周保养、月保养工作，严格按照ＳＯＰ文件操作，仪器才会

处于最佳状态，为临床提供快速、准确的检验报告，从而提高工

作质量与检测水平，否则影响检测结果的同时也会影响仪器的

使用寿命。
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２　生活方式和饮食

吸烟和饮酒会对某些生化项目产生影响［１］。不适当的饮

食会影响血液中多种物质成分，如血糖、三酰甘油（ＴＧ）、碱性

磷酸酶（ＡＬＰ）、磷等的浓度改变
［２３］。在某些实验室用乙醚处

理脂血以消除脂浊对生化检验结果的影响，乙醚处理的脂浊标

本虽然可以排除脂浊对ＡＬＴ、ＡＳＴ、ＴＰ等指标的干扰，但是不

能排除对清蛋白、γ谷酰转肽酶（ＧＧＴ）、ＬＤＨ、尿素氨（ＢＵＮ）、

血糖（ＧＬＵ）、Ｃａ２＋等指标的干扰
［４］。因此临床生化血样原则

上必须坚持空腹采血，但应该注意如空腹时间超过１６ｈ后，因

过度饥饿反会使血清清蛋白、血糖、补体Ｃ３等含量下降，而血

清胆红素因清除率减少而上升。

３　药　　物

药物对检测的影响非常复杂，引起生化检验误差的原因可

分为物理干扰和化学干扰。物理干扰是由于药物进入体内后

使血清的物理性质如颜色等发生变化进而影响某些项目的检

测，或出现标本被稀释的情况，造成某些项目结果偏低。而化

学干扰是由于药物的化学性质，如药物的强还原性等对体内某

些物质测定的影响。此外，许多药物的不良反应使肝、肾功能

发生改变而引起检验结果异常。应尽量避免在静点时和用药

４ｈ以内采取检验标本，必要时停药后再查，尽量减少药物的

干扰作用。

４　抗凝剂

使用抗凝剂将会使血清中的Ｃａ２＋、Ｍｇ
２＋含量下降；某些

酶的活化还需要Ｃａ２＋、Ｍｇ
２＋的辅助，抗凝剂与标本和试剂中

的离子结合，使得游离Ｃａ２＋、Ｍｇ
２＋的含量明显减少，抑制这些

酶的活性，使这些酶的检测结果大为降低。抗凝剂本身还常含

有某些离子成分如Ｋ＋、Ｎａ＋，可使血清浓度升高；此外可与乳

酸、丙酮酸发生竞争性抑制，又能与ＬＤＨ、烟酰胺腺嘌呤二核

苷酸（ＮＡＤＨ）、ＮＡＤ＋等形成复合物，从而影响许多酶活性的

测定。

５　标本处理与储存

生化标本如处理不当可导致溶血，它是临床生化检验中最

常见的一种影响因素，能引起很多指标明显异常。有研究者主

张抽血时不束扎止血带，因扎带可造成局部淤血、缺氧、水肿、

溶血等而影响检验结果，若确需扎带，则不宜过紧，且不能超过

１ｍｉｎ。溶血的干扰机制有以下３种：一是血细胞中高浓度组

分逸出，使测定结果增高，血细胞内浓度比血浆中浓度明显高

的物质有ＬＤＨ、ＡＬＰ、ＡＳＴ、Ｋ＋，只要轻微溶血就可以对这些

项目产生很大影响。另外若某些物质的血细胞内浓度低于血

清浓度时，则溶血相当于血清被稀释，因而使这些血清成分特

别是发生重度溶血时的检测值降低。二是血细胞成分进入血

清中后因化学反应而引起其他物质的浓度改变，如溶血后红细

胞的磷脂进入血清被磷酸酯酶水解，其结果造成血清无机磷浓

度显著增高。三是血红蛋白本身颜色对检测的光学干扰，血红

蛋白的颜色在４３１ｎｍ和５５５ｎｍ波长附近能使比色、比浊法的

吸光度增高，如溶血引起重氮单试剂法胆红素测定结果明显升

高。实际上，以上三类干扰在溶血标本中同时存在并可相互作

用，因而使受影响的检项更为复杂，这在超微量、高精度和多指

标的检测分析中显然不可忽视。另外，由于葡萄糖的酵解作用

和细胞对葡萄糖的利用导致标本采集后的血液葡萄糖浓度进

行性下降，全血样品中的葡萄糖在室温条件下，每小时约酵解

５％，Ｎａ＋、Ｃｌ－、Ｋ＋静置２３ｈ后则会有明显上升的趋势
［５］。标

本分离前放置太久也可造成溶血，标本分离后放置太久，其水

分容易蒸发，会使标本浓缩而导致检测结果偏高。因此标本应

尽快分析，对于暂时不能分析的标本应该先密封然后保存于

４℃冰箱中。

６　胆红素偏高

一般可以用样本空白或两点比色法、连续监测法来消除胆

红素对黄色结果的影响，但由于胆红素不稳定，随着胆红素被

氧化为胆绿素、胆褐素而变色，此时如果使用两点法、连续监测

法同样也不能排除胆红素对结果的干扰。此外胆红素作为一

种还原剂对氧化反应有干扰，如氧化酶法测定ＧＬＵ、ＴＧ、ＵＡ、

胆固醇等，因为胆红素可以与上述过程中 Ｈ２Ｏ２ 分解产生的新

生态氧发生反应，从而使新生态氧与氧化酶法反应中的色源物

质结合减少，导致结果偏低。此时也可用双波长法或设计样本

空白消除干扰，或当外观检查发现是黄疸血清时可先除蛋白，

然后加胆红素氧化酶预先将胆红素氧化成较稳定的氧化产物

胆褐素，可大大减低甚至消除胆红素的干扰［６］。

综上所述，检验人员除了应该不断的加强专业学习外，还

应该多向临床各科室宣传和讲解分析前标本的质量控制对保

证检验结果的重要性。临床医疗人员也应该了解各种常见因

素对检验结果的影响，在分析病情时应排除这些影响因素。
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