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巧用真空采血针弥补真空管负压不足
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　　随着医疗技术与设备的不断更新，真空采血系统以其操作

简便、安全、无污染等优点逐渐取代传统的开放式采血方法。

我院自２０００年使用真空采血系统以来，时有发生因真空管负

压不足至采血量不足，检验结果受到影响，更甚者因采血量过

少至不能出具检验结果而重复穿刺给病员带来痛苦。我科自

２０１０年１月开始采用暴露连接真空管端的针尖，使血液自行流

至尾端再连接真空采血管，以弥补真空采血管负压不足，取得

了较好的效果，现将体会报道如下。

１　资料与方法

　　２０１２年３月５日至３月１１日我科为门诊患者真空采血共

计７９８５人次，管内负压不足情况发生 １５６８例，发生率为

１７．６％。应用山东威远技术有限公司生产的一次性采血针多

家公司生产的真空采血管，根据检验项目的不同选取真空采血

管。按常规静脉穿刺方法，将一次性采血针刺入血管见回血

后，取下尾端橡胶保护套暴露连接真空管端的针尖，使血液顺

着连接软管流至尾端时将采血针尾端刺入一次性采血管胶塞

中心部位，达到弥补真空管内负压不足，使血标本量符合要求。

２　结果

　　在采血时采用暴露连接真空管端针尖的方法弥补真空管

负压不足，１５６８例标本血量均符合要求达到检验所需血量，达

标率为１００％，标本无溶血，抗凝血中无凝血块等，无１例血标

本被实验室退回。

３　讨论

　　一般情况下，采血量总量控制在 ±１０％以内，同时应考虑

采血针软管内血液的体积大约０．３～０．４ｍＬ。因而采血时采血

针相连的软管会消耗真空管０．３～０．４ｍＬ的真空负压而导致

采集的血标本量不准确及过少，达不到检验要求。采血量过少

真空管抗凝剂相对增多，使血液稀释，影响检验结果的准确性。

因此在采血时暴露连接真空管端的针尖使血液顺着连接软管

流至尾端时再接真空采血管可以弥补因采血针软管消耗的负

压，达到采血量准确，符合检验项目对血标本的要求。此法操

作简单，更方便护士操作，采血系统的连续性和密闭性不会受

到影响，血液自动流入真空管时速度均衡、不易溶血、标本血量

更准确，能确保采血者不接触血液而避免受到感染，血标本不

受污染，符合医院的感染控制要求。尾端的橡胶保护套可以防

止采血针进入血管后血液流出污染环境而引起患者恐慌，但此

法在采血针进入血管，见回血后取下橡胶保护套暴露针尖，护

士在血液流至针尖时即连接真空管，其过程均可控制。

　　但是真空采血管有无负压通过肉眼往往无法确定，采血前

必须仔细检查真空采血物品的质量，查看生产日期和有效期并

检查试管有无裂隙、变形或试管塞是否松动，以防真空消失。

操作时必须在确定静脉穿刺成功并见到回血后才能取下橡胶

保护套暴露连接真空管端针尖，不能提前在穿刺前就暴露连接

真空管端针尖，这样就失去橡胶保护套的作用，容易污染环境

违反医院感染规定采集标本。向真空管中插入后针头时，应将

真空管略倾斜以缩小血液落至试管壁的距离，使血液沿管壁流

下，减少血液与试管壁碰撞，减少漩涡形成而产生泡沫，能有效

避免标本溶血。根据卫生行业标准 ＷＳ／Ｔ２２５２００２《临床化学

检验血液标本的收集与处理》中规定，多管采血时，应推荐以下

顺序：血培养→黄头管→红头管→蓝头管→绿头管→ 紫头管

→灰头管→黑头管［１］。

　　据统计，临床不合格血液标本占整个血液标本的９．４％，临
床反馈不满意的检验结果有８０％的报告最终可溯源到标本质

量不符合要求［２］。标本采集的过程及操作技术是直接影响检

验结果的重要因素，护士作为标本的主要采集者，是保证检验

标本质量的重要环节，因此应加强对护理人员的培训，护理人

员应熟悉不同静脉采血项目、真空静脉采血用具、功能、操作步

骤和方法，详细了解抽血部位周围血管的解剖结构［３］。在操作

中不断完善操作细节，严格执行操作规程，有效提高标本质量，

为临床诊断及治疗提供准确的检验数据。
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