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【摘 要】目的：研究一次性使用输血器管路弹性对输液泵输注精度的影响，探讨提高输液泵输注精度的办法。方法：选取

市场常见的6种一次性使用输血器各4套，利用螺丝旋进法测量各输血器管路的弹性系数。利用晶体和胶体作为测试液体

对每种输血器在输注速度设置为50、100、200、400 mL/h时的实际输注量进行测量，采用晶体测试时连续测量12 h，采用胶体

测试时测量1 h，所有测试均在室温25 ℃下重复两轮。利用测试结果计算输注相对误差，并分析输注相对误差与弹性系数、

设置速度、输注时间的关系。结果：输血器管路弹性系数均值在1.64~3.75 N/mm之间。测试液体为晶体时各输血器输注相

对误差均值介于-25.39%~9.93%之间，各输血器输注相对误差均值与弹性系数之间的相关系数为-0.934（P=0.006）；输注时

间对输注相对误差无显著影响（P=0.624），不同测量时间下设置速度对输注相对误差有显著影响（P=0.000），弹性系数对输

注相对误差有显著影响（P=0.000）；各输血器输注相对误差与设置速度的相关系数分别为-0.993（P=0.007）、-0.940

（P=0.060）、-0.954（P=0.046）、-0.981（P=0.019）、-0.698（P=0.302）、-0.953（P=0.047）；各输血器输注相对误差与输注时间的

相关系数分别为-0.950（P=0.000）、-0.799（P=0.002）、-0.777（P=0.003）、-0.414（P=0.181）、-0.917（P=0.000）、-0.677（P=0.016）；

经逐步回归得回归方程：输注相对误差=0.464-0.001×设置速度-0.149×弹性系数，回归效果检验的F=696.908（P=0.000）。

测试液体为胶体时各输血器输注相对误差均值介于-24.04%~10.49%之间，各输血器输注相对误差均值与弹性系数之间的

相关系数为-0.918（P=0.010）；弹性系数对输注相对误差有显著影响（P=0.000），设置速度对输注相对误差有显著影响（P=0.000）；

各输血器输注相对误差与设置速度的相关系数分别为-0.967（P=0.033）、-0.919（P=0.081）、-0.945（P=0.055）、-0.970（P=0.030）、

-0.710（P=0.290）、-0.964（P=0.036）；经逐步回归得回归方程：输注相对误差=0.459-0.001×设置速度-0.137×弹性系数，回归

效果检验的F=42.628（P=0.000）。结论：一次性使用输血器在输液泵上使用时，影响输注精度的最主要因素是输血器的管

路弹性，弹性系数增大输注相对误差减小。此外，输液泵设置速度也会影响输注精度，设置速度增大时输注相对误差减小，

输注时间对输注精度影响不显著但部分输血器二者之间呈负相关。
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Effects of elasticity of disposable blood transfusion set on precision of infusion pump
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Abstract: Objective To discuss the effect of elasticity of disposable blood transfusion set on precision of infusion pump, and

investigate the method to improve the precision of infusion pump using disposable blood transfusion set. Methods Four sets of

each 6 kinds of disposable blood transfusion sets were selected, and the elastic coefficient of each disposable blood transfusion

set was measured. Under room temperature of 25 ℃, each disposable blood transfusion set was tested twice with the infusion

rate of 50, 100, 200, 400 mL/h for 12 h (using crystal as testing fluid) and 1 h (using colloid as testing fluid), respectively, and

the actual infusion rate was recorded per hour. The infusion relative error was calculated and the relationships between infusion

relative error and elastic coefficient, setting infusion rate and infusion time were analyzed. Results The mean value of elastic

coefficients of disposable blood transfusion set ranged from 1.64 N/mm to 3.75 N/mm. When crystal was used as testing fluid,

the mean value of infusion relative error ranged from -25.39% to 9.93%. The correlation coefficient between elastic coefficient

and infusion relative error was -0.934 (P=0.006). The effects of infusion time on infusion relative error were trivial (P=0.624).
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前 言

创伤、烧伤休克早期救治需要进行液体复苏以维

持正常血容量和组织器官氧供，进而防止休克发生［1-2］。

液体复苏过程中需要对患者进行输液及输血，而且输

液/血量、输注时间均比普通患者大或长［3-4］，除此之外，

液体复苏时的输注速度变化范围也比较大，输注速度

一般在 100~400 mL/h，平均速度为 200 mL/h，危重情

况下输注速度会更高［5］。液体复苏对补液精度要求

较高，补液不及时或者补液量不恰当均会造成继发病

发病率和死亡率的提高［6］，补液不足会导致休克难以

纠正，而过量补液会导致肺水肿、心肌水肿、腹腔间室

综合征、多器官紊乱等继发疾病［7］，最终并发多器官

功能衰竭，因此精确控制液体、血液补充量对于创伤、

烧伤休克患者的复苏十分关键。为精确控制液体输

入，临床上采用输液泵进行补液。输液泵是一种能够

精准控制输注速度、保证液体/血液准确安全地进入

患者体内的一种仪器，通常由电子和机械装置组成［8］，

它能够有效提高补液、输血的效率和质量［9-10］，是精确

控制输液、输血的重要保障。传统的输液泵采用完全

挤压方式工作，只能输液，若用于输血会有溶血风险，

而近年出现的新型输液泵则兼备输血与输液功能［11］。

目前临床上多使用新型输液泵通过一次性使用输血

器进行输液和输血［12］。其工作原理是通过蠕动指半

挤压输血器管路，每挤压 1个周期输出一定量液体，

通过控制挤压频率及挤压深度达到控制输注速度的

目的［13］。可以看出，影响输液泵输注精度的因素主要

为挤压频率和挤压深度。挤压频率与设置输注速度

相关，而挤压深度与泵管弹性相关，泵管弹性直接影

响挤压深度从而影响输注精度。实际应用中可通过

校准输液泵对泵管的挤压深度来保证输注精度，但输

血器管路弹性是非线性变化的，校准后只能保证校准

速度附近的精度。

国内市场上输血器质量参差不齐，对输注精度

影响较大［14］，而且输注相对误差会随着输注时间而

积累，将严重影响患者的实际补液量，给临床应用带

来巨大风险。目前还未有针对输血器管路弹性对输

液泵输注精度影响的研究。本研究就国内市场上常

见的6种输血器在输液泵上进行测试，研究输血器管

路弹性对输液泵输注精度的影响，分析并探讨采用

一次性输血器时提高输液泵输注精度的办法。

1 材料与方法

1.1 输血器

选取国内市场上常见的 6种一次性使用输血器

各4套，品牌分别用A、B、C、D、E、F表示。

1.2 输液泵

选择深圳圣诺公司生产的输液泵，该泵采用蠕

动半挤压方式，兼备输液和输血功能。每种输血器

测试前均重新校准输液泵，校准参数均为校准速度

200 mL/h、校准总液量10 mL、管路规格20 滴/mL。

1.3 测试液体

临床上创伤、烧伤休克患者除补充晶体溶液外，

还需补充胶体溶液，因此实验中使用晶体和胶体进

行测试。晶体采用生理盐水，胶体采用上海羽朵生

物科技有限公司的小牛血浆。

However, both setting infusion rate and elastic coefficient had significant effects on infusion relative error (P=0.000, 0.000). The

correlation coefficients of each disposable blood transfusion set between infusion relative error and setting infusion rate were

-0.993, -0.940, -0.954, -0.981, -0.698 and -0.953, respectively (P=0.007, 0.060, 0.046, 0.019, 0.302, 0.047, respectively); the

correlation coefficients between infusion relative error and infusion time were -0.950, -0.799, -0.777, -0.414, -0.917 and -0.677,

respectively (P=0.000, 0.002, 0.003, 0.181, 0.000, 0.016, respectively). Based on the above mentioned data, the obtained regression

equation was as follow: infusion relative error=0.464-0.001×setting infusion rate -0.149×elastic coefficient, of this regression,

F=696.908 (P=0.000). When colloid was used as testing fluid, the mean value of infusion relative error ranged from -24.04%

to 10.49%, and the correlation coefficient between infusion relative error and elastic coefficient was -0.918 (P=0.010). Both elastic

coefficient and setting infusion rate had remarkable effects on infusion relative error (P=0.000, 0.000). With colloid as testing

fluid, the correlation coefficient of each disposable blood transfusion set between infusion relative error and infusion time

were -0.967, -0.919, -0.945, -0.970, -0.710 and -0.964, respectively (P=0.033, 0.081, 0.055, 0.030, 0.290, 0.036, respectively),

and the obtained regression equation was as follow: infusion relative error=0.459-0.001×setting infusion rate -0.137×elastic

coefficient, of this regression, F=42.628 (P=0.000). Conclusion When the disposable blood transfusion set was used on infusion

pump, the most important factor affecting infusion precision is the elasticity of the transfusion set. With the increase of elastic

coefficient, the infusion relative error was decreased. In addition, infusion precision is also affected by setting infusion rate, and

the infusion relative error was declined with the increase of setting infusion rate. The infusion time had no significant effect on

infusion accuracy but the infusion relative error of some the blood transfusion sets are negatively correlated with infusion time.

Keywords: disposable blood transfusion set; infusion pump; fluid resuscitation; infusion relative error; elastic coefficient
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1.4 测试方法

1.4.1 输血器管路弹性测试 在输血器管路内充满生

理盐水的情况下，利用螺丝旋进挤压管路，每旋进 1

圈（0.8 mm）记录 1次压力。采用应变片悬梁式压力

传感器测量压力，测量 5次，最后对压力求均值并计

算出弹性系数。

1.4.2 输注相对误差测试 为避免温度的影响，在室

温25 ℃下，利用晶体和胶体作为测试液体，对每种输

血器在输注速度设置为 50、100、200、400 mL/h 时的

实际输注量进行测量。由于临床上晶体输注量大，

血液输注量较少［15］，采用晶体测试时连续测量 12 h，

采用胶体血浆测试时测量 1 h。所有测试重复两轮，

最后测量测试液体密度并称量换算成液体体积。

1.5 统计学处理

使用SPSS 22.0统计软件，计算输血器管路弹性

系数、输注相对误差。测试液体为晶体时分别对输

血器输注相对误差与弹性系数、设置速度、输注时间

进行Pearson相关性分析，对输注相对误差与设置速

度、输注时间、弹性系数进行多元线性回归分析，对

输血器间输注相对误差采用有协变量（弹性系数）的

重复测量设计方差分析。测试液体为胶体时分别对

各输血器输注相对误差与弹性系数、设置速度进行

Pearson相关性分析，对输注相对误差与设置速度、弹

性系数进行多元线性回归分析，对各输血器输注误

差进行协方差分析。P<0.05 表明差异具统计学意

义。其中输注相对误差计算公式为：

输注相对误差 = 实际输注速度 -设置速度
设置速度

× 100%

由该公式可知输注相对误差是有符号的，正数表明

实际输注速度大于设置速度，负数表明实际输注速

度小于设置速度。

2 结 果

2.1 弹性测试结果

根据挤压深度与压力进行直线拟合计算出各输

血器弹性系数，A~F 6种输血器管路弹性系数（单位：

N/mm）分 别 为 3.38 ± 0.75、3.75 ± 0.70、1.78 ± 0.26、

2.60±0.69、1.64±0.10、3.05±0.74，介于1.64~3.75 N/mm

之间，最大值是最小值 2倍还多，差异比较大。根据

所测输血器管路挤压深度与压力数据得到 6种输血

器管路弹性曲线如图 1所示，随着挤压深度增加，挤

压所需压力增幅递增。

2.2 输注相对误差测试结果

通过测试得到晶体密度为1.004 g/mL，胶体密度为

1.029 g/mL，换算处理后得到测试液体为晶体和胶体时

各输血器的实际输注速度及相对误差如表1和表2所

示。测试液体为晶体时12 h的数据表格太大，表2中只

给出测试第1小时实际输注量及总输注相对误差。测

试液体为晶体时，对各输血器输注相对误差均值与管

路弹性系数进行Pearson相关性分析，得出相关系数

为-0.934（P=0.006），对各输血器两轮测试的输注相对

误差求均值后进行以设置速度为分组变量、以弹性系

数为协变量的重复测量方差分析，输注时间对输注相

对误差无显著影响（P=0.624），输注时间与设置速度交

互作用有统计学意义（P=0.029），输注时间与弹性系数

交互作用有统计学意义（P=0.048），不同测量时间下设

置速度间对输注相对误差有显著影响（P=0.000），协变

量弹性系数对输注相对误差有显著影响（P=0.000）。测

试液体为胶体时，对各输血器输注相对误差均值与管

路弹性系数进行Pearson相关性分析，得出相关系数为

-0.918（P=0.010），对各输血器两轮测试的输注相对误

差求均值后进行以弹性系数为协变量、设置速度为分

组的协方差分析，设置速度与弹性系数间无交互作用

（P=0.053），设置速度对输注相对误差有显著影响（P=

0.000），弹性系数对输注相对误差有显著影响（P=0.000）。

测试液体为晶体、胶体时输血器输注相对误差随

设置速度变化曲线如图2所示，可看出输注相对误差随

设置速度增大而减小，弹性系数大的减小幅度大。

测试液体为晶体时输血器输注相对误差随输注时

间变化趋势图如图3所示，输注相对误差在输注前3 h

内变化均比较大，弹性系数大的输血器输注相对误差

随输注时间变化大，线性较差。随着输注速度增高，弹

性系数大的输注相对误差减小幅度越大。

测试液体为晶体时，各输血器输注相对误差分

别与设置速度、输注时间进行Pearson相关性分析，结

果如表3和表4。可以看出各输血器输注相对误差与

设置速度之间，除了输血器 B 和 E 外均呈显著负相

Extrusion depth/mm

Pre
ssu

re/N

图1 6种输血器管路弹性曲线

Fig.1 Elastic curve of 6 kinds of disposable blood transfusion sets
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关。此外，除输血器D外，其它输血器输注相对误差

均与输注时间呈显著负相关。对输血器输注相对误

差与设置速度、输注时间、弹性系数进行多元线性回

归分析，在引入变量P=0.05、剔除变量P=0.10的水平

下，经过逐步回归筛选，得如下多元回归方程：

输注相对误差=0.464-0.001×设置速度-0.149×弹性系数

该方程回归效果检验的F=696.908（P=0.000），整

个方程有显著性意义，变量输注时间被剔除，方程校

正决定系数为0.829（P=0.000），说明输注相对误差与

设置速度、弹性系数之间存在线性回归关系。

测试液体为胶体时，对各输血器输注相对误差

与设置速度进行 Pearson 相关性分析，结果如表 5。

可以看出各输血器输注相对误差与设置速度之间，

除了输血器B、C和E外均呈显著负相关。对输注相

对误差与设置速度、弹性系数进行多元回归分析，在

引入变量P=0.05、剔除变量P=0.10的水平下，经过逐

步回归筛选，得如下多元回归方程：

输注相对误差=0.459-0.001×设置速度-0.137×弹性系数

该方程回归效果检验的F=42.628（P=0.000），整

个方程有显著性意义，方程校正决定系数为 0.784

（P=0.000），说明输注相对误差与设置速度、弹性系数

之间存在线性回归关系。

Setting infusion rate

50

100

200

400

Real infusion rate

A

45.23

82.34

145.10

236.30

B

57.13

90.75

147.54

247.66

C

61.17

114.56

210.60

405.45

D

52.65

100.52

172.24

308.17

E

58.28

102.36

203.42

395.14

F

56.34

97.98

155.61

263.35

表1 输注晶体时6种输血器测试第1小时实际输注速度（mL/h）
Tab.1 The first hour real infusion rate of each disposable blood transfusion set using crystal as testing fluid (mL/h)

Setting infusion rate

50

100

200

400

Real infusion rate

A

46.18

79.74

146.27

234.42

B

55.36

88.82

148.07

244.23

C

61.29

113.35

213.58

397.01

D

55.85

102.57

179.00

310.66

E

55.95

100.62

203.82

394.77

F

54.29

99.12

159.43

265.40

表2 输注胶体时6种输血器测试实际输注速度（mL/h）
Tab.2 The first hour real infusion rate of each disposable blood transfusion set using colloid as testing fluid (mL/h)

图2 6种输血器输注相对误差随设置速度变化曲线

Fig.2 Infusion relative error-setting infusion rate curve of each disposable blood transfusion set

Setting infusion rate/mL∙h-1Setting infusion rate/mL∙h-1
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图3 6种输血器输注误差随输注时间变化的趋势图

Fig.3 Infusion relative error-infusion time curve of each disposable blood transfusion set

Parameters

Correlation coefficient

P value

A

-0.993

0.007

B

-0.940

0.060

C

-0.954

0.046

D

-0.981

0.019

E

-0.698

0.302

F

-0.953

0.047

表3 测试液体为晶体时输注相对误差与设置速度相关性分析结果（n=4）
Tab.3 Correlation analysis result between infusion relative error and setting infusion rate with crystal as testing fluid (n=4)

3 讨 论

无论测试液体为晶体还是胶体，多元回归分析与

Pearson相关性分析表明输注相对误差与输血器管路弹

性系数、设置速度均相关。相关性分析结果表明，输血

器管路弹性系数与输注相对误差呈显著负相关，而输

注相对误差是有符号的，输注相对误差并不是越小越

好，结合图2可以看出，弹性系数小的输血器总输注相

对误差均值越接近0。因此，建议在选择输血器时应当

选择管路弹性系数小，也就是比较柔软的输血器，或者

是选择输液泵专用泵管。从表3和表5相关性分析结

果看出，所测输血器设置速度与输注相对误差，除弹性

系数最大的输血器B和弹性系数最小的两种输血器C、

E外均显著线性相关，结合图2可看出输注相对误差均

随设置速度增大而减小，但弹性系数最大的输注相对

误差绝对值要比弹性系数最小的大5倍左右。建议在

Parameters

Correlation coefficient

P value

A

-0.950

0.000

B

-0.799

0.002

C

-0.777

0.003

D

-0.414

0.181

E

-0.917

0.000

F

-0.677

0.016

表4 测试液体为晶体时输注相对误差与输注时间相关性分析结果（n=12）
Tab.4 Correlation analysis result between infusion relative error and infusion time with crystal as testing fluid (n=12)

表5 测试液体为胶体时输注相对误差与设置速度相关性分析结果（n=4）
Tab.5 Correlation analysis result between infusion relative error and setting infusion rate with colloid as testing fluid (n=4)

Parameters

Correlation coefficient

P value

A

-0.967

0.033

B

-0.919

0.081

C

-0.945

0.055

D

-0.970

0.030

E

-0.710

0.290

F

-0.964

0.036
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不同输注速度下校正输液泵，记录相应的校正值，这需

要厂家工程师或医学工程科计量质控人员的协助［16］。

在输注过程中根据设置速度调整输液泵的校正值以补

偿速度变化带来的误差。

多元回归分析表明输注时间与输注相对误差相关

性不显著，但结合表4相关性分析结果来看，除弹性系

数较大输血器D外，其它输血器输注相对误差均随输注

时间增长而减小且呈显著相关，结合图3可以看出输注

相对误差会随输液时间的增长而波动。因此，也需要

注意输液时间过长而影响输血器在输液泵上使用时的

精度。临床使用时，应该根据输血器弹性每隔一定时

间更换或移动一次夹在输液泵中的输血器管路。

综上所述，一次性使用输血器的弹性系数、输液泵

的设置速度会显著影响输注相对误差，而输注时间对

输注相对误差影响不显著。相关性分析中，弹性系数

与输注相对误差显著负相关，设置速度、输注时间与输

注相对误差均呈负相关，但部分输血器相关性不显著。

多元线性回归分析中，输注相对误差与设置速度、弹性

系数所建立回归方程具有统计学意义。可以看出弹性

系数与设置速度是影响输注相对误差的主要因素，输

注时间对输注相对误差的影响不显著，但部分输血器

二者之间具有相关性。输血器的选择对于输注精度来

说非常重要，输血器管路弹性系数对输血器在输液泵

上使用时的输注精度有显著影响，而国家发布的《一次

性输血器》标准GB8369-2005中并没有规定输血器弹性

相关的指标［17］，使得各个厂家生产的产品弹性各不相

同，因而在输液泵上使用时精度也各不相同。随着一

次性使用输血器在输液泵的使用越来越广泛，很有必

要对输血器的弹性做出规定。本研究的不足之处是由

于测试周期长、测试液体需求量大，而小牛血浆不易获

取、易变质，临床上血液也不像晶体那样连续长时间大

量补充［15］，所以测试液为胶体时每种设置速度仅测试

1 h且只测试了两轮。
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