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同型输注是输血的基本原则#本院
"

例患者鉴定血型为
;

型
WDL

$

Z

&#由于紧急情况下缺乏同型血液#考虑输注
;

型

WDL

$

`

&血液#对该患者的输血相关检查及分析报道如下)

$

!

临床资料

患者#女#

'=

岁#因严重颅脑外伤-休克入院#申请输注同

型悬浮红细胞)鉴定血型为
;

型
WDL

$

Z

&#抗体筛选试验阴

性)由于紧急情况下缺乏同型血液#考虑输注
;

型
WDL

$

`

&

血液#交叉配血试验均相合)患者在入院当天及第
%

-

<

-

""

天

均输注了
;

型
WDL

$

`

&悬浮红细胞#输注后无输血反应)患

者病情逐渐稳定#于入院第
!'

-

&%

-

%%

-

'"

天输注
;

型
WDL

$

Z

&悬浮红细胞共
4#'S

#同时检测抗体筛选试验均为阴性)

而入院
&

个月后再次申请血浆时#发现患者抗体筛选试验阳

性-直接抗人球蛋白试验阳性)住院期间该患者共输入
;

型

WDL

$

`

&红细胞
!%S

#

;

型
WDL

$

`

&血浆
!=$$+O

#均无可察

觉输血反应)

/

!

讨
!!

论

同型输注是输血的基本原则#但由于该患者情况十分危

急#血站同型红细胞库存仅
!S

#不足以应急#经过与临床医生

的协商和通过家属知情同意后#决定给患者输注异型红细胞及

血浆)患者仅在入院
""E

内输注
WDL

异型红细胞
!%S

#此后

均为同型输注)患者血型在
"

个月内呈现为
;

型
WDL

$

`

&#

第
!

-

&

个月呈现为
WDL

阴阳性混合视野#

&

个月后完全转为
;

型
WDL

$

Z

&)体内红细胞代谢周期为
"!$E

#而经过处理和体

外保存的血制品相对寿命要更低#可见
&

个月后输入的异型红

细胞已基本代谢#最后剩余患者的新生红细胞)监测发现患者

在
&

个月内未出现不规则抗体#直接抗人球蛋白试验均为阴

性#而在
&

个月后出现抗体筛选试验阳性#直接抗人球蛋白试

验阳性)经过释放和自身吸收试验#卡式抗人球蛋白法初筛结

果为抗
6

或抗
R

#盐水介质法阴性提示该抗体应为
]

N

a

类型#

抗
6

一般为
]

N

a

类型#而大部分抗
R

为
]

N

8

类型#但也不能排

除为
&4h

活性
]

N

a

型抗
R

+

"

,

#以概率而言#为抗
6

的可能性更

大)酶法虽可区分
WD

系统和
8R(

系统的抗体#但进行准确

的抗体鉴定仍需借助谱细胞)由于试剂昂贵#缺少酶试剂和谱

细胞#本例未能进行抗体鉴定)

WDL

$

Z

&患者输注
!$$+OWDL

$

`

&红细胞后#大约
='T

会产生抗
L

抗体+

"

,

#因此不应给
WDL

$

Z

&患者#尤其是女孩或

育龄期妇女输注
WDL

$

`

&红细胞#除非在紧急状况下一时无

法获得大量的
WDL

$

Z

&血液#才可以考虑一次性大量输注

WDL

$

`

&血液#但输注前一定要进行抗体筛查#确证患者体内

没有抗
L

抗体)

WDL

$

Z

&受血者首次输注
WDL

$

`

&供血者的

红细胞后#受血者
4

#

"$E

甚至更长时间才能产生抗
L

$以
]

N

a

为主&#一般在输血后
%

周内很少能检测出抗
L

#即使存在#效

价也不高#此过程称为初次免疫应答阶段)该阶段往往超过供

血者红细胞的存活期#极少会发生迟发性溶血性输血反应+

!0&

,

)

但受血者体内会存在记忆细胞#当再次接受
WDL

$

`

&供血者

红细胞后将会发生溶血性输血反应)而
WDL

$

`

&供血者血浆

中虽然没有抗
L

抗体#可用于
WDL

$

Z

&患者#但不能排除
WDL

$

`

&供血者血浆中残留少量红细胞
WDL

抗原#可能导致
WDL

$

Z

&受血者免疫+

%

,

)随着短期内多次的异型输血#患者致敏概

率将大大增加#因此虽然患者
&

个月来未出现抗
L

抗体#但仍

需继续监测)

该患者由危急病情逐渐趋于稳定#最后康复出院#这说明

短期内对急救患者进行异型输血以争取生命是值得的#尽管产

生了同种抗体导致以后配输血困难#但在生命和预后的面前#

输血工作者和临床医生应毅然选择生命)
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通过对
"

例因多根肋骨骨折患者在治疗中出现肺栓塞后

的成功救治#从中可以得到一些诊治的经验和教训!有高凝因

素的患者要注意止血药物的运用#过度的使用止血药物可以使

患者出现下肢栓塞的概率增加%治疗中及时的确诊并采取相应

的措施#如及时有效使用呼吸机-抗凝药物等#可以增加肺栓塞

抢救的成功率)

$

!

临床资料

患者#男性#

'<

岁#务农#因0车祸伤后头部-胸背部等多处

.

%&5!

.

检验医学与临床
!$""

年
"!

月第
=

卷第
!&

期
!
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疼痛不适
"D

1入院#受伤后无明显昏迷史-无咳嗽-咯血-呼吸

困难等症状)收住骨科#入院查体!神志清醒#痛苦病容#步入

病房#查体合作#左侧下胸部压痛#无反常呼吸#呼吸音清晰#比

右侧稍低)胸部
9W

片左侧第
<

-

=

肋骨骨折%胸部
9>

示!少量

血气胸#左下肺挫伤)入院后给予抗感染治疗#氨甲环酸止血#

胸带外固定#对症治疗)治疗期间#因患者惧痛#一直未下床活

动#精神-食欲较差)经过
5E

的治疗#病情明显好转#自己下

床行走到放射科进行胸片复查#行走中突然出现呼吸困难-气

促-心悸-胸痛-不能站立#立即送回病房#呼吸困难进一步加

重#面色紫绀#四肢湿冷#端坐位)查体!双侧呼吸动度一致#双

肺闻及大量哮鸣音及吸气相的水泡音)经心电监测示!脉搏

"'$

次"分-血压
""=

"

45++2

N

$

"++2

N

f$#"&&\XA

&-呼吸

&'

次"分-血氧饱和度$

(AV

!

&

'$T

#

$#'D

后呼吸困难进一步加

重#呼吸
%$

次"分-血压
=$

"

'$++2

N

-

(AV

!

'&T

#患者出现烦

躁#面色紫绀)血气分析示!

K

24#&4

#二氧化碳分压$

X9V

!

&

&&++2

N

#氧分压$

XV

!

&

%4++ 2

N

#经加大输氧流量仍未改

善)心电图示!

(0>

压低#窦性心动过速%发病
%D

查
L0

二聚

体!

$#"+

N

"

O

#血常规示!白细胞
!&#$Y"$

5

"

O

#中性粒细胞百

分比为
=!#%T

)

经全院会诊后#考虑有肺栓塞的可能#立即行气管插管#呼

吸机辅助呼吸#呼吸模式加用呼气末正压#大剂量激素及支气

管扩张剂等药物治疗#并加用低分子肝素钠进行抗凝治疗#抗

生素抗感染)患者
"=D

后低氧血症状逐渐好转#血氧分析检

查示!恢复至正常范围)复查
L0

二聚体!

$#=+

N

"

O

)呼吸机治

疗
!%D

后#呼吸困难症状明显缓解#间断能停用呼吸机)患者

行胸部
9>

造影检查示!右侧肺动脉有栓塞影像)

%=D

后顺利

停用呼吸机辅助呼吸#一般情况较好#血压恢复正常#血气分析

显示正常#并行下肢静脉彩色超声检查发现双下肢静脉血

栓)患者经上级医院的教授会诊后转入上级医院手术治疗下

肢血栓)

/

!

讨
!!

论

栓肺塞是以各种栓子堵塞肺动脉系统为发病原因的一组

疾病或临床综合征的总称)来自静脉系统或右心的血栓堵塞

肺动脉#或其分支引起的肺循环和呼吸功能障碍的临床和病理

综合征称为肺血栓栓塞症#也就是通常所说的肺栓塞+

"

,

)肺栓

塞是一种严重危害人类健康的常见病-多发病#其病死率高)

临床上存在较大的漏-误诊率#高达
=$T

以上#普遍缺乏规范

化的诊断和治疗方法#大量的肺栓塞患者致死-致残)急性肺

血栓栓塞占住院患者死亡原因的第
&

位#占术后死亡例数的

'T

#病死率
!'T

#

&$T

#如果及时治疗可降低至
'T

#

=T

+

!

,

)

导致肺栓塞的三大危险因素!静脉血液淤滞-血液高凝状态和

静脉血管内皮损伤)该患者的有三大危险因素#患者长期卧

床#受伤后未下床活动%在治疗中用了大剂量的止血药物$氨甲

环酸
!

N

"

E

#连续
"

周&%全身多处软组织伤中有下肢挫伤)另

外该患者的诊断有一定的欺骗性!患者呼吸困难后出现血常规

中白细胞及中性粒细胞增高明显#肺部
9W

片示有肺部感染征

象%作为肺栓塞的诊断试验
L0

二聚体检测结果第一次不高#而

是在病后
"=D

复查增高%患者出现以心肌缺血改变的
>

波异

常#让人联想到心肌梗死后的心功能衰竭#容易误诊为心肌缺

血或心肌梗死+

&

,

)该患者的成功救治#与医生的及时诊断及处

置有很大关系)预防主要从三大危险因素着手!患者及早下床

活动#减少血流淤滞因素#并防止使用大剂量止血药物)提高

医务人员对该病的认识和了解#可增加该类患者救治成功率)
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结膜炎患儿眼部分离奇异变形杆菌
"

例

冯海杰"吉林省松原市中心医院检验科
!
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"关键词#

!

奇异变形杆菌#

!

结膜炎#

!

眼部
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变形杆菌广泛存在于自然界中#能引起泌尿系感染-食物

中毒等#但从结膜炎患儿眼部分离出此菌#尚属少见)现将本

院这一病例报道如下)

$

!

临床资料

$#$

!

病例分析
!

患儿#男#

<&E

)左眼眼红水肿十余天#分泌

物多而稠)于
!$"$

年
=

月来松原市中心医院眼科门诊就诊)

当日及次日连续
!

次取眼分泌物做培养及药物敏感试验#均从

分泌物中分离出奇异变形杆菌$

X#+1GA31B1*

&#后经左氧氟沙

星-氯霉菌等敏感药物抗菌治疗
"$E

后痊愈)

$#/

!

细菌培养及鉴定
!

以无菌棉拭子采集眼部分泌物
!

份#

"

份直接涂片-染色镜检#为革兰阴性杆菌#偶见球形和丝状%另

"

份接种血琼脂平板及中国蓝琼脂平板上#置
&'

#

&4h

孵育#

!%D

后菌株蔓延成波纹状薄膜#布满整个培养基表面$即迁徙

现象&)进一步做涂片染色镜检为革兰阴性杆菌#两端钝圆#有

明显的多形性#呈球形和丝状)生化反应!氧化酶$

Z

&-苯丙氨

酸脱氨酶$

`

&-脲酶$

`

&-硫化氢$

`

&-明胶液化$

`

&-吲哚

$

Z

&-鸟氨酸$

`

&-动力$

`

&-七叶甘$

Z

&-麦芽糖$

Z

&-木糖

$

`

&-水杨甘$

Z

&-

:0X

试验$

`

&-氯霉素敏感性为敏感)

$#'

!

药敏试验结果
!

对左氧氟-环丙沙星-诺氟沙星-氯霉菌

等敏感)

/

!

讨
!!

论

奇异变形杆菌是变形杆菌属中的一菌种#属肠杆科#具有

迁徙现象的兼性厌氧菌#以氧化和发酵形式分解糖类对#营养

无特殊要求#生长温度
"$

#

%&h

#在营养琼脂和血琼脂上均可

生长)变形杆菌可引起人的原发性和继发性感染#是泌尿道感

染的主要病菌之一#并与泌尿道结石的形成$尿液碱化&有一定

的关系)可继发尿道感染引起菌血症#还常引起伤口-呼吸道

等多种感染)由变形杆菌造成的新生儿脐带感染可导致高度

致死性菌血症和脑膜炎)奇异变形杆菌亦是婴儿肠炎的病原

菌之一)从眼分泌中分离出此菌#在本院非常少见)此病例提

示临床医生应重视细菌培养#给患者以合理而经济的用药)
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