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儿童乳酸与标本周转时间的分析 *
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摘要目的：探讨标本存放时间与儿童血乳酸值的关系。方法：收集本院 2022年 10月的门诊及住院患儿的生化标本中乳酸结果、

采样、签收和审核时间等数据，对门诊以及住院患儿的乳酸水平，周转时间以及住院患儿的采样时间点进行分析；随机采集 12例

患儿的血标本，置于 4℃和室温下，于 0分钟，15分钟，30分钟，60分钟，120分钟测定两组乳酸的增量随时间变化的关系。结果：

共收集 337例患儿的标本，发现住院患儿的乳酸结果显著高于门诊患儿的乳酸结果（2.10 mmol/L VS 1.50 mmol/L，P<0.001），住院
患儿的采样与签收时间显著高于门诊患儿的时间（42.00分钟 VS 10.00分钟，P<0.001）。住院患儿采集与签收的时间与星期无关，
而在 6:00-7:59的时间显著高于其他时间点。乳酸随着标本存放时间的延长以及温度的升高而增加，低温存放影响不明显，室温下

影响更显著。结论：标本放置时间对乳酸的结果影响显著，需要加强采样到审核的流程管理，力求最短时间内检测乳酸标本。
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Relationship between Sample Turnaround Time
and Pediatric Lactate Levels*

To investigate the relationship between sample storage time and lactate levels in pediatric blood samples.

: Lactate results, sampling times, times of receipt, and review times were collected from biochemistry samples of outpatients and

inpatients at our hospital in October 2022. Lactate levels, turnaround times and timing of sample collection were registered and analyzed

for outpatients and inpatients. To further examine the relationship between sample storage time and pediatric blood lactate levels, 12

pediatric blood samples were selected randomly. Samples were stored at 4℃ and room temperature. Lactate levels were measured at 0,

15, 30, 60 and 120 minutes to analyze the incremental change in lactate over time. A total of 337 pediatric samples were

collected. Lactate levels were found to be significantly higher in inpatient samples compared to outpatient samples (2.10 mmol/L vs 1.50

mmol/L, P<0.001). Additionally, the time between sampling and receipt at the laboratory was significantly longer for inpatient samples
compared to outpatient samples (42.00 minutes vs 10.00 minutes, P<0.001). The time between sample collection and receipt for

inpatients was not associated with day of the week. However, this time was significantly higher for samples collected between 6:00-7:59

compared to other collection times. Lactate levels increased with longer storage time and higher temperature. The effect of refrigerated

storage was unclear, while ambient temperature storage had a more significant effect on lactate levels. The study

demonstrates that sample storage time significantly influences lactate level measurements. It is necessary to improve the process

management from sampling to review, and strive to detect lactic acid specimens in the shortest time.

Lactic acid; Turnaround time; Quality improvement

*基金项目：江苏省卫生健康委项目（Z2022066）

作者简介：陈茜（1996-），女，本科，技师，主要从事临床生化与实验室信息化研究，E-mail: 2466826236@qq.com

△ 通讯作者：袁丹丹（1992-），女，硕士，住院医师，主要从事临床生化与实验室信息化研究，E-mail: ydyd1992@163.com

（收稿日期：2024-01-08 接受日期：2024-01-31）

前言

乳酸是糖酵解的终末代谢产物，产生于骨骼肌、脑、皮肤、

肾髓质和红细胞中[1，2]。乳酸测定可以反映组织氧供和代谢状态

以及灌注量不足，对儿童疾病有显著的临床意义，如重症肺炎、

新生儿窒息、脓毒症、重症手足口病、痉挛型脑性瘫痪和新生儿

胆红素血症等。此外，乳酸水平变化与疾病的临床表现和预后

密切相关，乳酸水平越高，疾病严重程度越高，预后越差[3-5]。因
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图 1乳酸基本情况分析

Fig.1 Analysis of basic characteristics of lactic acid

此，乳酸结果对临床医生掌握患者病情和预后具有重要的指导

意义。

在实验室检测中，标本的存放时间主要体现在周转时间

（Turnaround Time，TAT）方面。TAT一般定义为医师医嘱申请

检验项目到获得检验报告的全部时间，主要分为 3个时段，即

医师下达医嘱到样本采集的时间、样本采集到接收的时间以及

样本接收到检验结果报告的时间[6，7]。而其中，影响检测结果的

主要是 TAT中的样本采集到样本签收以及样本签收到样本审

核的时间段[8-10]。有文献报道[11]，较长的标本放置时间会引起乳

酸结果的显著升高，从而影响临床医生对患者病情的判断。

我国各临床实验室 TAT的现状不能令人满意，不同实验

室间的 TAT差异显著[12，13]。由于 TAT包括从临床医生提出检

验申请、样本采集、运输、接收、检验、报告审核、打印、发放与签

收等各环节所占时间，参与部门和人员较多，涉及面广，管理难

度大，提速效果常常难以达到预期[6，14]。如何尽可能缩短 TAT，

提高检测结果的准确性，最大程度地满足临床需求已成为国内

外许多临床实验室需要解决的重要议题[15，16]。

乳酸检测结果的准确性和可靠性对患者的医疗决策有直

接的影响。有临床医师反映住院患儿总体乳酸水平高于门诊患

儿，而标本放置时间可能与乳酸结果增加有关。为了解这一现

象具体产生的原因，本文通过监测本院 2022 年 10 月乳酸

TAT，探讨标本存放时间与儿童血乳酸值的关系，针对性地改

进从采样到审核的流程管理，从而为临床科室和患者提供更加

精准、高效的服务。

1 材料与方法

1.1 标本来源

收集 2022年 10月来我院就诊的门诊及住院患儿的标本

信息，包括乳酸及其采集、签收、审核时间等数据，共 337例，其

中门诊患儿 218例，住院患儿 119例，年龄 1~16岁，平均年龄

5.19岁，排除标准：（1）新生儿患者（0~28天）；（2）临床诊断为

重症肺炎、新生儿窒息，脓毒症，重症手足口病，痉挛型脑性瘫

痪，新生儿胆红素血症等引起乳酸结果显著升高的患儿；（3）排

除药物中毒、肾衰竭、肝脏疾病和先天性代谢疾病等引起的乳

酸水平增高。

1.2 标本采集

采集 12例患儿的静脉血，分 A、B两组，每组各 6例。每例

患儿同时抽取 5管静脉血，每管 1 mL，第一管立即检测，其余 4

管，A组放入 4℃冰箱，B组置于室温下，于 15分钟，30分钟，

60分钟，120分钟后 3000 r/min离心 10分钟检测并作比较，采

用奥森多 V5600生化免疫分析仪检测。

1.3 统计学处理

采用 SPSS20.0软件进行数据统计分析，所有数据均进行

正态分布检验，正态分布的计量资料以 x依s 表示，组间比较采
用 t检验；非正态分布以中位数及 25%-75%置信区间表示，组

间 比 较 采 用 非 参 数 检 验 中 的 Mann-Whitney 检 验 或

Kruskal-Wallis 检验；两组非正态分布数据相关性检验应用

Spearman相关分析，以 P<0.05为有统计学意义。

2 结果

2.1 儿童乳酸一般情况分析

如图 1所示，共收集乳酸标本 337份，其中男性 196名，女

性 141名，男女统计无明显意义（P=0.480）。乳酸浓度的中位数
为 1.60 mmol/L，四分位间距为 1.50-1.70 mmol/L。住院患儿乳

酸水平显著高于门诊患儿乳酸浓度水平（2.10 mmol/L vs 1.50

mmol/L，P<0.001）。

2.2 儿童乳酸 TAT时间分析

如图 2所示，乳酸采集到审核总体 TAT为 53.00分钟，四

分位间距为 49.00分钟到 55.00分钟。其中住院患儿采集到签

收时间显著高于门诊患儿（42.00 分钟 VS 10.00 分钟，P<
0.001），住院患儿签收到审核时间与门诊患儿无差异，均为 30

分钟（P=0.860）。根据住院患儿的采样时间进行分段分析，发现
住院患儿采样到签收的时间与星期无关（图 3A），中位数大致

相同（都在 40依10分钟以内，P=0.682），而 6:00-7:59（图 3B）的

采样到签收时间显著高于其他时间点（P<0.001）。最后我们选
择了 337份标本中诊断为头痛头晕的 42份患儿标本并做相关

性分析（图 4），相关性良好（r=0.84，P<0.001），乳酸浓度随着采
集到签收时间的增加而升高。

2.3 不同放置时间对乳酸检测结果的实验分析

分别将 4℃和室温放置 15 分钟、30 分钟、60 分钟和 120

分钟的乳酸标本与立即检测的乳酸标本相比较并计算乳酸增

量。图 5可见，乳酸增量随放置时间的增加而增加，验证了上面

3920窑 窑



现代生物医学进展 biomed.cnjournals.com Progress inModern Biomedicine Vol.24 NO.20 OCT.2024

图 5放置时间与乳酸增量的关系

Fig.5 Relationship between storage time and increase in lactic acid

concentration

图 4头痛头晕患儿采集到签收周转时间与乳酸浓度的相关性比较

Fig.4 Correlation between turnaround time from collection to receipt and

lactic acid concentration in children with headache and dizziness

图 2乳酸周转情况分析

Fig.2 Analysis of lactic acid turnaround time

的数据分析。

3 讨论

血乳酸水平是反映机体组织细胞氧供与氧耗之间关系的

重要指标，其升高原因主要是机体某些重要组织器官发生慢性

或急性缺血和缺氧状态[17,18]。研究表明，血乳酸水平对评价患儿

疾病的危重程度及预后判断有重要的价值[18，19]，乳酸检测值准

确与否对评价危重病患者病情进展至关重要[20-22]。

本研究发现住院患儿总体乳酸水平显著高于门诊患儿，排

除对乳酸有显著升高的临床疾病，导致这一现象的原因是住院

患儿的乳酸标本 TAT显著高于门诊患儿的 TAT，主要体现在

采集到签收这一时间段，而签收到审核时间两者无明显差异。

通过进一步对采样时间段进行分析，发现采样到签收的时间与

星期无关，但在 6:00-7:59采集的乳酸标本周转时长显著高于

其他时间段。分析原因：6:00-7:59主要为交接班时间段，一方面

可能是交接班人手不足，不能及时转运急诊标本；另一方面可

能各级人员对标本运送的及时性要求认识不够，需加强培训教

图 3住院患儿采样的时间段分布

Fig.3 Distribution of collection time for inpatients
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育。因此，应督促采血的护士及时完成血液样本的采集，并及时

安排人员转运标本，避免采集后样本转运出现延误。建议调整

人员安排，确保实验室检验工作人员的交接有序高效，强调检

验和报告环节要加强时间监控，防止样本检测和报告审核出现

延误，从而导致 TAT的延长。通过对各个岗位的人员进行培

训，尤其培养交接班时段对标本的及时采血，送检以及检验的

意识，加强采样到审核的流程管理，力求最短时间内检测乳酸

标本。

为了进一步证实乳酸升高与放置时间的关系，我们对乳酸

与 TAT相关性进行分析，结果显示相关性良好，证实了乳酸会

随着 TAT的增加而增加。如图 4所示，部分标本的采集到签收

的 TAT甚至超过了 100分钟，这些标本的乳酸结果大多异常，

无法判断是标本本身的影响因素还是放置时间导致的乳酸结

果偏高，而乳酸检测值准确与否对临床医生评价患者病情和治

疗效果至关重要。

此外，我们从实验角度佐证上述结论，通过将两组乳酸标

本放置于不同温度不同时间下进行分析，4℃条件下细胞的代

谢活动受到抑制，随着存放时间的增加，乳酸浓度缓慢升高。而

在室温条件下，细胞代谢明显增强，随着放置时间的延长，乳酸

的测定结果显著提高。因此，乳酸标本应立即送检，若无法及时

送检应低温存放，对提高血乳酸检测结果的准确性，为医生及

时掌握患者的内环境，选择合理治疗方案及评估预后具有重要

意义。

目前大多文献集中在从实验角度分析成人乳酸与时间的

关系，鲜有儿童乳酸随时间变化的相关报道。如 O. CA-

LATAYUD等人将 110份标本置于室温（24℃）或冰箱（4℃）

中，2小时内以不同的时间间隔对每个样品进行 5 次乳酸测

定，计算乳酸增量随时间的关系[23]。本文从临床实际工作角度

探讨儿童乳酸与 TAT的关系，用儿童的临床数据证明了乳酸

随着 TAT时间的延长而增加。乳酸的动态检测是临床医师对

患者进行病情评估、治疗和预后判断的临床依据，往往要求检

测结果准确可靠，回报及时[24，25]。对乳酸的检测，从标本的采集，

接收，检测到报告，需要对全程进行科学合理的规划并不断加

以改进，力求在最短时间内完成检测的全过程，从而使临床能

够对患者做出明确诊断，采取合适的医疗决策。

综上所述，为保证乳酸检测结果的可靠性，应加强乳酸标

本周转时间等分析前的质量管理，若无法及时送检，应低温存

放以减少细胞代谢活动。
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