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末梢血与静脉血在血常规检查中的稳定性和准确性分析 

严春花 

（延吉市医院 检验科 133000） 
 

摘要：目的：分析血常规检查中，末梢与静脉采血的稳定性和准确性。方法：择本院 2020 年 12 月至 2022 年 3 月收治的 120 例进行血常规检测患者，

随机数字表法分末梢血组（行末梢采血）、静脉血组（行静脉采血），使用全自动细胞分析仪实施血常规检测，对比影响效果。结果：经对比后，放

置 30min 后，静脉与末梢采取各指标差异显著，P＜0.05。静脉血放置 60、120min 后，指标无差异，P＞0.05。而末梢血放置 60min、120min 后，相

比 30min，各项指标差异显著，P＜0.05；静脉血组采血时间短于末梢血组采血时间，显著差异，P＜0.05；与末梢血组对比，静脉血组患者满意度更

高，差异显著，P＜0.05。结论：经对比可知，放置时间对静脉采血影响小，各指标较为稳定。患者如果选择末梢采血，需在 30min 内完成检测，避

免影响准确度。 
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血常规通过检测血细胞数量和形态是否异常，判断患者身体健

康状态，是临床常规检查和筛查疾病的有效方法，也是感染性疾病

诊断重要依据。但在实际检测后可知，当放置时间不同时，检测结

果存在较大的差异，且相比而言人体采血部位不同，其血常规检测

结果也会有差异。据相关统计分析可见，末梢血在血常规检查过程

中的应用准确率较低，受到各类因素影响会存在一定误差。随着医

学水平的不断发展，全自动血细胞分析仪在血常规检验中的应用越

来越普遍，在临床实际检验过程中需要根据实际情况对检验方式进

行调整，确保血细胞分析的科学性和准确性。基于此，本文择本院

2020 年 12 月至 2022 年 3 月收治的 120 例进行血常规检测患者，分

别采取静脉血与末梢血，放置不同时间，探究对血常规结果的影响。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

对象：进行血常规检测患者；时间：2020.12-2022.03；例数：

120 例。随机数字表法分静脉血组、末梢血组。静脉血组（60 例）：

男/女为 24/36 ，年龄为 22-68 岁，平均（35.47±1.39）岁；体重为

54-68kg，平均为（61.12±1.04）kg。末梢血组（60 例）：男/女为

22/38 ，年龄为 20-74 岁，平均（35.21±1.26）岁；体重为 55-71kg，

平均为（62.33±1.15）kg。两组基本资料一致，P＞0.05。所有患者

及家属对本次研究内容均知情同意，且本次研究经伦理委员会批

准。 

1.2 方法 

所有患者均采取血常规检查，在检查之前 8h 应禁食禁水，第

二天患者空腹状态下进行血液采集。 

指尖血采血方式。在采集患者血液时，护理人员应在双手进行

消毒之后，佩戴乳胶手套，随后按摩待检查患者的左手中指指尖位

置，在保障患者手指表现为充血情况下，利用医用棉签对患者待采

血部位展开消毒的同时，按住采血部位，在患者采血指端的内侧，

刺入无菌采血针，刺入深度大概在 2~3cm 左右，随后进行拔针。利

用无菌棉球擦除患者指尖溢出的第 1 滴血液，使用吸管对剩余血液

进行习惯吸取，将所吸取的血液置入真空抗凝管之中，最后进行轻

轻摇匀，以作备用。 

静脉采血方式。护理人员进行血液采集，对接受检查患者手臂

姿势进行相应调整，保障患者前臂处于伸直状态，在选定采血位置

之后，使用压脉带在患者手臂环绕一周后，进行活结，引导患者将

采血手握拳，保障静脉处于突出情况。随后护理人员应使用碘酒棉

签，对患者采血位置实施消毒，保障消毒动作更为轻柔，取下真空

采血针护针帽，手持采血针，穿刺静脉采血，见回血后，固定针柄，

将采血针另一端刺入真空管，采血至需要量。采血完毕，松止血带，

迅速拔出针头，按压局部 1-2 分钟。所采集血液应置入真空抗凝管

中保存，对抗凝管进行轻轻摇晃。 

在标本采集后 30min、60min、120min，分别对两类样本进行血

常规检测，检测指标包括红细胞计数(RBC)、白细胞计数(WBC)、血

小板计数(PLT)、中性粒细胞绝对值(NEU)、淋巴细胞绝对值(LYM)、

红细胞压积(HCT)、血红蛋白(HGB)、红细胞体积分布宽度(RDW)。 

1.3 观察指标 

（1）血常规。对比静脉血和指尖血样采集后血常规指标。 

（2）采血时间。记录两组采血时间。 

（3）满意度。利用自制表探究患者满意度。满分为 100 分，

分数与患者满意度成正比。 

1.4 统计学分析 

以 SPSS20.0 软件分析数据。x2 检验计数资料，t 检验计量资料。

P＜0.05 为差异显著。 

2 结果 

2.1 两种采血方式下标本血常规指标比较 

静脉血的 RBC、HCT、HGB、PLT 水平更大，WBC 水平较小，

差异显著，P＜0.05，见表 1。相较于放置 30min，静脉血在放置 60、

120min 后，血常规指标无显著差异，P＞0.05，见表 2。相比 30min，

放置 60min 与 120min 后，各项血常规指标差异显著，P＜0.05。见

表 3。 

表 1 血常规指标对比（ sx ± ） 

组别 例数 WBC（x109/L） RBC（x1012/L） HGB（g/LL） PLT（x109/L） HCT（%） 

静脉血 60 4.57±1.24 4.98±1.26 145.33±17.28 250.49±22.15 45.18±6.22 

末梢血组 60 5.88±2.15 4.03±1.02 130.15±16.39 231.19±21.47 40.15±5.39 

t 值  2.939 3.263 3.549 3.483 3.403 

P 值  0.002 0.001 ＜0.001 ＜0.001 0.001 
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表 2 静脉血不同时间血常规指标对比（ sx ± ） 

时间 
例

数 

WBC

（x109/L） 

RBC

（x1012/L） 
HGB（g/LL） PLT（x109/L） HCT（%） 

LYM

（x109/L） 
RDW（%） 

NEU

（x109/L） 

30min 60 4.57±1.84 4.98±0.88 145.33±17.21 250.38±16.31 45.18±7.21 1.87±0.52 12.25±1.33 3.05±0.48 

60min 60 4.52±1.77 4.83±0.75 148.29±17.35 247.19±16.28 44.22±7.36 1.88±0.49 12.46±1.29 3.21±0.58 

120min 60 4.63±1.72 4.82±0.69 142.15±18.22 252.28±16.31 46.39±7.46 1.86±0.51 12.57±1.34 3.11±0.29 

F 值  1.254 1.347 1.349 1.211 1.282 1.351 1.414 1.517 

P 值  0.288 0.156 0.275 0.114 0.241 0.266 0.335 0.288 

表 3 末梢血不同时间血常规指标对比（ sx ± ） 

时间 例数 WBC（x109/L） RBC（x1012/L） HGB（g/LL） PLT（x109/L） HCT（%） LYM（x109/L） RDW（%）NEU（x109/L） 

30min 60 5.18±2.14 4.05±0.81 130.22±16.45 232.35±14.18 
40.06±

5.81 
2.01±0.55 

13.76±

1.12 
3.32±0.67 

60min 60 5.32±1.91 
4.02±0.87 

132.22±18.24 207.16±15.44 
42.73±

6.02 
2.36±0.62 

13.87±

1.21 
3.26±0.73 

120min 60 5.29±1.98 3.98±1.04 131.15±19.26 240.36±16.24 
41.94±

5.78 
2.42±0.47 

12.65±

1.19 
3.07±0.70 

F 值  1.236 1.392 1.336 2.140 2.151 2.281 2.151 2.141 

P 值  0.241 0.218 0.157 0.014 0.039 0.003 0.024 0.008 

2.2 采血时间 

静脉血组采血时间短于末梢血组采血时间，显著差异，P＜0.05，

见表 4。 

表 4 采血时间对比（ sx ± ，min） 

时间 例数 采血时间 

末梢血组 60 4.57±1.84 

静脉血组 60 2.52±1.77 

t 值  4.398 

P 值  ＜0.001 

2.3 满意度 

与末梢血组对比，静脉血组患者满意度更高，差异显著，P＜

0.05，见表 5。 

表 5 满意度（ sx ± ，分） 

时间 例数 满意度 

末梢血组 60 78.45±12.11 

静脉血组 60 94.23±3.26 

t 值  6.892 

P 值  ＜0.001 

3 讨论 

血常规检查是临床中较为重要的检查项目，在临床诊断中占据

着非常重要的位置，因此，确保血常规检查的准确性是提升临床诊

断治疗的重要环节，需要不断优化检验情况，降低各类因素对检验

结果准确性的影响。采血位置不同是影响血常规检验结果的主要因

素。 

本次研究后发现，相较于放置 30min，静脉血在放置 60、120min

后，血常规指标无显著差异，P＞0.05。末梢血在放置 60min、120min

后，相比 30min，各指标差异显著，P＜0.05；静脉血组采血时间短

于末梢血组采血时间，显著差异，P＜0.05；与末梢血组对比，静脉

血组患者满意度更高，差异显著，P＜0.05。分析后可知，EDTA－

K2 具有细胞毒性，产生血小板逆性聚集，在放置 60min 后，静脉

血和末梢血 2 组患者 PLT 都会降低，但相对而言，末梢血的变化幅

度会更大。进行研究后可知，在对患者末梢血采集时，血细胞会产

生挤压问题，长时间后患者凝血系统会被激活。另外在外部温度出

现变化后，会使患者血小板产生伪足，LYM 升高，PLT 则下降。除

此之外，当末梢血液长时间暴露在空气中，较易被污染，中性粒细

胞会出现肿胀破裂，从而使其与淋巴细胞相似，所以 LYM 产生升

高情况，PLT 出现下降情况。临床检验中末梢血液标本的血液来源

为毛细血管，该位置血液的采集难度比较大，且血液的收集量比较

少，需要对穿刺位置进行挤压以实现血液采集，但是在采集过程中

会导致组织液以及空气等进入到血液中，影响最终的检验结果，尤

其会影响血小板检验的准确性[7-9]，进而导致临床诊断结果。静脉

血采血收集时需要使用真空试管，试管内装有抗凝剂，其在血液收

集后能够防止血液中血小板的凝结，且会对血液起到一定的保护作

用，血液在检验之前所受的外界影响较小。不管是静脉血还是末梢

血在检验时都需加强对检验时间的重视，如血液放置时间过程则会

导致患者血液内各指标出现变化，影响最终的检验结果。 

由此可见，在进行血常规件检测时，静脉采血结果准确度以及

安全性会高于末梢采血，稳定性更高。若采取末梢取血，需在采血

后 30min 内展开检测，降低因放置时间过长，导致检测准确度受到

影响，为后期临床医师制定治疗方案提供准确、可靠的数据。 
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