
靖江市无偿献血者血液检测结果回顾性分析

孙静杰"江苏省泰州市中心血站靖江分站
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自1献血法2颁布实施以来#无偿献血已步入规范化*法制

化的轨道)为了保证血液质量#杜绝经血液传播的疾病#使无

偿献血安全有效地运用于临床#最重要的措施是对血液进行严

格的初检*复检)作者对
!""!

!

!""$

年无偿献血者的丙氨酸

氨基转移酶$

'G2

%*乙型肝炎表面抗原$

)+6'

D

%*丙型肝炎病

毒抗体$抗
1)OU

%*艾滋病抗体$抗
1)NU

%和梅毒螺旋体$

2S

%

检测结果进行了回顾分析#现报道如下)
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资料与方法
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年
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月至
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年
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月来本站参加无偿

献血者#年龄
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岁#献血前经过血型*血红蛋白$
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快速诊断三项初筛#体检合格#献血量
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试剂与方法
!

标本由血液采集后留取血样)

'G2

采用

赖氏法#初检试剂由四川迈克公司提供#复检试剂由上海荣盛

公司提供)

)+6'

D

*抗
1)OU

*抗
1)NU

和
2S

均采用酶联免疫

吸附试验$

WGNK'

%检测#初检试剂由英科新创公司提供#复检

试剂
)+6'

D

*抗
1)OU

*抗
1)NU

试剂由上海科华公司提供#

2S

试剂由北京万泰公司提供)检测所用试剂均为中国药品生物

制品检定所批检合格#严格按照卫生部1血站管理办法2及试剂

使用说明书操作)检测每份标本均由不同人员*两种不同试剂

进行#初检*复检两次检测结果一致#均为阴性判定为合格#均

为阳性判定为不合格#一阴一阳判定为可疑#视为不合格+
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O=9<9+931#!&

型全自动酶标仪#
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Z5==J;6A,L!
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洗板机等)
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统计学方法
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采用
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! 检验)
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结
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果
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年
#
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年
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月的检测结果显示#总不合格

率呈逐渐降低趋势#其中
'G2

异常和
)+6'

D

结果阳性是血

液报废的主要原因#
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D

阳性呈下降趋势#而
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阳性率总

体呈上升趋势#见表
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注!抗
1)NU

阳性中斜线前的数字为经省疾控中心确认阳性数)

R

表示无数据)

'

!

讨
!!

论

由表
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可见#
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年
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月至
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年
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月的血液不合格率

由
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年的
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下降至
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年的
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#明显呈逐年下降

趋势#检测项目中血液淘汰率由高至低依次为!
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$
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D

$
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抗
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'G2

异常和
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D

阳性成为主

要报废原因)对
'G2

的异常影响因素很多#除肝*胆疾病#药

物作用外#还可由饮食*疲劳*剧烈运动*标本溶血*脂血等原因

所致)故作者对前来献血者进行了相关知识的宣传#让献血者

充分休息#有上述情况的延迟献血#使
'G2

不合格率由
!""!

年的
,.,/

降至
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年的
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)虽然在献血前使用
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D

金标试纸条进行了初筛#但还是有一定阳性检出率#说明金标

快速法仍存在漏检)
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的总不合格率为
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#其中
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年最高#为
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明金标试纸条的质量和灵敏度在不断提高+

!

,

)

随着国内抗
1)OU

试剂第
!

代*第
(

代的日趋完善#在灵

敏度和特异性上有较大提高#减少了漏检#阳性率有所上升)

存在阳性率上升趋势的还有
2S

#本文结果显示#

!""!

年
2S

不

合格率为
".!/

#而
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年不合格率上升到
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#差异有统

计学意义$
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%)其阳性率呈上升趋势的主

要原因!$

#

%近年梅毒发病率上升($

!

%外来流动人口增加#从业

复杂化导致高危人群增多($

(

%高特异性的
WGNK'

提高了梅毒

抗体的阳性检出率#这与有关我国性病发病率有逐年增加趋势

的报道相符)

)NU

感染流行在我国日益严重#已从高危人群

向一般人群传播)本资料分析结果显示#在
!""!

年至
!""$

年

共检测出
$

例#经确证后有
#

例阳性#表明已有
)NU

感染者散

布在无偿献血人群中#杜绝
)NU

通过血液传播#加强
)NU

感

染的管理势在必行)作者认为#为最大限度地降低采集血液的

不合格率#减少血液资源浪费#除严格按照检验操作规程操作*

选择好的试剂和试验方法*提高检测灵敏度和特异性*确保检
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测的准确性外#还应做好献血前的健康咨询工作#加强献血前

的宣传教育)要求献血者认真阅读国家卫生部统一制定的1献

血者健康情况征询表2$

c+N&,$-1!""#

%内容#逐项填写#让献血

者对不宜献血的情况有初步了解#认识经血液传播疾病的危险

性#引导高危人群自检并主动退出献血行列+

(

,

)医务人员应细

心询问有无造成血液不合格因素存在#耐心宣传解释#解答问

题#解除献血者顾虑#不断提高服务质量#吸引更多*更健康的

人加入到无偿献血行列#壮大献血队伍)这对于尽可能减少不

合格血液的检出#避免造成血液资源浪费#提高血液质量#保证

临床用血安全可靠#起到了积极的作用)
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阿尔茨海默病$

'X

%亦称老年性痴呆症#是一种常见的中

枢神经系统退行性疾病#在
$%

岁以上老年人中患病率可高达

%/

!

#"/

)据估计#全世界目前有
!,("

万人患有老年痴

呆+

#

,

)随着当今世界人口老龄化#

'X

发病率日趋增高#其患

者多有记忆力*定向力及社会活动障碍#必将带来更大的社会

问题和经济问题)因此#把现阶段对
'X

致病机制及临床用药

的研究成果进行综合分析和概述#将对今后
'X

的防治有

意义)
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致病因素
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淀粉样肽$
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'
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%的聚集
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'X

的主要

病理特征是患者大脑中
'

$

的异常聚集+
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)

'
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来源于一种蛋

白质的蛋白样淀粉前体$
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#

'SS

%#中

枢神经系统神经元*星形细胞*小胶质细胞和内皮细胞都可表

达
'SS

+

(

,

)

'

$

通常以
$

淀粉样蛋白
,!

$

'

$
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%和
$

淀粉样蛋

白
,"

$

'

$
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%两种形式+

,

,存在)

'

$

的羧基端自聚形成核因子#

以核因子为核心的
$

片层折叠#形成透明状的
'

$

原纤维#再

经过连续的
$

片层折叠#最终形成可以用电镜观察到的
'

$

纤

维丝)

'

$

细胞毒作用的机制可能是产生活性氧$

85;7@9I53a

>
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D
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#

TeK

%以及提高细胞内钙离子的水平+

%

,

#引发线粒

体功能障碍(线粒体的功能下降还会使更多的
'SS

被加工为

有毒性的
'

$

#并进一步对线粒体产生损伤#导致能量代谢障碍

引起细胞凋亡)

'

$

与其特异性受体结合后可直接或间接激活

小胶质细胞和星形胶质细胞#释放补体*细胞因子*自由基*细

胞毒性物质等#增敏神经元的兴奋性毒性反应和增强低糖毒性

对神经元的损害)

$./

!

2;F

蛋白异常聚集形成的神经纤维缠结$

*̀ 2

%

!

'X

的

另一个主要病理特征是神经细胞内出现大量
*̀ 2

+

$

,

)目前的

研究表明#

*̀ 2

的形成主要与
2;F

蛋白的过磷酸化有关)

2;F

蛋白主要在轴突表达#其主要功能是能与微管结合使其稳

定)

'X

患者由于过磷酸化的
2;F

蛋白动摇或溃解微管引起

微管网萎陷)在电镜下#变性的神经元纤维丝状物呈现为螺

旋*卷曲或直线状)在光镜下观察#它们是聚集成束而形成的

神经纤维缠结#最终导致神经元功能障碍#甚至凋亡)

$.'

!

胆碱能损伤
!

脑内胆碱能系统缺陷在
'X

中起重要作

用)在
'X

的发病机制中#胆碱能损伤学说是很早就得到公认

的学说)在
'X

的病理过程中#基底前脑区的胆碱能神经元丢

失#乙酰胆碱酯酶活性和胆碱乙酰转移酶降低#致使乙酰胆碱

的运输*合成*摄取*释放下降#学习*记忆能力衰退#被认为是

衰老性老年痴呆症的重要病因)

'X

患者尸检和脑活检证明#

前脑基底核内胆碱能神经元有
-"/

!

&"/

变性以致死亡#突

触前乙酰胆碱的合成*乙酰胆碱酯酶和胆碱乙酰转移酶活力下

降#突触前
M

受体减少和胆碱摄取功能下降)

$.1

!

免疫功能突变
!

已在
'X

的神经病变中发现抗原提呈*

人类组织化学相容性抗原$

)G'

%

1XT

阴性和其他免疫调节细

胞*补体成分*炎性细胞因子和急性反应物#并且在
'X

患者的

脑内存在抗胆碱能神经元等多种抗体#推测自身抗胆碱能神经

元抗体可能是引起胆碱能神经元损伤的一个原因+

-

,

)

$.2

!

炎性反应
!

近年来发现
'X

患者脑内有强烈的局灶性炎

性反应#研究证实
'

$

作为刺激物质通过激活周围小胶质细胞

产生细胞因子和神经系统免疫炎性反应应答#加速神经细胞死

亡而致记忆减退和认知障碍)

$.)

!

其他因素
!

包括雌激素水平*年龄因素*血管性因素*胆

固醇*病毒感染*职业*教育水平*吸烟*头部外伤*用脑减少等)

/

!

临床用药

/.$

!

改善胆碱能神经传递药物
!

目前普遍认为胆碱能系统在

人类的学习记忆中起着关键作用#其中乙酰胆碱是促进学习和

记忆最重要的神经递质)胆碱受体分为
M

受体和
*

受体#

'X

患者中枢胆碱能系统的病变主要在
M

受体系统#胆碱受体激

动药利诺吡啶*占诺美林*米拉美林有助于改善
'X

患者的认

知功能)胆碱酯酶抑制剂加兰他敏*毒扁豆碱*他克林*利斯的

明*依斯的明*石杉碱甲*多奈哌齐*卡巴拉汀等能改善胆碱能

神经传递#改善
'X

患者的认知功能)

/./

!

促代谢药物
!

通过改善脑代谢#增强对葡萄糖的利用#使

腺苷三磷酸提高或抑制脑线粒体过氧化脂质产生抗氧自由基

等)对慢性脑血管病*脑外伤所致脑功能损害有效)如!艾地

苯醌*盐酸二苯美仑*茚氯嗪*依达拉奉*吡拉西坦$脑复康%*奥

拉西坦)

/.'

!

雌激素
!

研究发现使用雌激素妇女
'X

发病率明显低于

未使用妇女)可能与雌激素具有抗氧化*降低淀粉样蛋白沉淀

对血管的损伤*促神经元修复*阻止神经细胞凋亡等有关)

关于阻止
$

1

淀粉样多肽生成药*消除
2;F

蛋白神经原纤

维药及缓解退行性变和保护神经药物正是近年来药物研发的
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