
书书书

!论
!

著!

!"#$

例患者输血前及术前感染性指标检测的结果分析
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"摘要#
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目的
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对输血前患者进行乙型肝炎病毒"
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#$丙型肝炎病毒"
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#$人类免疫缺陷病毒"

'+)

#以

及梅毒"

,-

#等传染病的检测!了解输血前患者传染性疾病感染情况!辨别输血所致感染是入院前感染或是医源性

感染!避免医疗纠纷和医护人员的职业感染%方法
!

采用酶联免疫法对
!"#$

例患者在输血前进行乙型肝炎表面

抗原"
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#$抗
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$抗
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和抗
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检测%结果
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#%男性
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阳性率为

$72754
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#!高于女性的
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#7&
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#!差异有统计学意义"

!
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#!男$女性抗
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$抗
1'+)

$抗
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阳性检出率比较差异无统计学意义"

!

#

&2&7

#%结论
!

输血前患者血清
"

项传染性疾病指标有
&2&54

!

$#23&4

的阳性率'
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$
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$

,-

感染率与其他地区大致相同'但
'*)

感染率明显低于其他地区%

"关键词#
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感染性指标'
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乙型肝炎表面抗原'
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丙型肝炎病毒'
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梅毒'
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人类免疫缺陷病毒
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输血是治疗和抢救出血性疾病的重要手段#然而输血也可

引起多种传染性疾病的传播)近年来#安全输血越来越受重

视)为了保障临床输血安全#有效地防止输血传播疾病的发

生#

#&&&

年颁布了*临床输血技术规范+#规范要求对临床各科

有输血可能的患者进行经血液传染的传染性疾病病原体抗体

检查#主要包括病毒性肝炎,丙型肝炎,艾滋病,梅毒等传染性

疾病的检测-

$

.

)只有建立对输血或手术患者血清感染性指标

的监测#才能辨别输血所致感染是入院前已经感染或是医源性

感染#从而降低传染性疾病的传播途径#也可避免医疗纠纷的

发生#对医护人员的职业感染也起着重要的作用-

#

.
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资料与方法
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一般资料
!
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例受血者标本均来自本院
#&$$

年
5

月

至
#&$$

年
6

月住院患者输血或手术治疗前)其中男
%!7#

例#女
#3!6

例#年龄
#

!

56

岁)所有患者均在首次输血前或

手术前采集血液标本#抽取静脉血液
7=N

无需抗凝#

%3 Q

&27?

后分离血清#在
"Q

条件下保存#

$@

内检测)

$2/

!

仪器与试剂
!

乙型肝炎表面抗原$

'(./

0

%试剂盒均为

厦门英科新创科技有限公司生产#丙型肝炎病毒抗体$抗
1

'*)

%试剂盒由北京万泰生物技术有限公司生产#抗
1'+)

试

剂盒由北京华大吉比爱生物技术有限公司生产#梅毒甲苯胺红

不加热血清试验$

,RSO,

%试剂盒由上海科华生物工程股份有

限公司生产)酶标仪由德国
(:?;BC

0

公司生产)
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试验方法
!

'(./

0

,梅毒抗体$抗
1,-

%为酶联免疫法(

抗
1'*)

为双抗原夹心酶联免疫法(抗
1'+)

初筛为双抗原夹

心酶联免疫法(抗
1'+)

阳性标本送本市疾病预防控制中心进

行确证试验)试验前将试剂置室温下平衡
%&=BC

后启用#试

验中分别设置空白对照
$

孔,阴性对照
%

孔,阳性对照
#

孔,外

部质控品
$

孔#所有阳性标本做重复试验)初筛抗
1'+)

阳性

按规定程序送省疾控中心做确认试验)梅毒抗体先用

,RSO,

进行检测#阳性标本再用梅毒螺旋体凝集试验$

,-1

-/

%进行确认试验)所有操作均由专业技术人员严格按说明

书进行#每日带有室内质控#结果由酶标仪自动判读)
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统计学处理
!

采用
O-OO$!2&

软件统计分析处理,计数)

资料应用
!

# 检验#

!

"

&2&7

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果
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传染病
"

项指标检出情况
!

检测的
!"#$

例患者中#

'(1

./

0

阳性
5$6

例#阳性率
$#23!4

(抗
1'*)

阳性
"!

例#阳性率

&23#4

(抗
1,-

阳性
$$5

例#阳性率
$25%4

(抗
1'+)

阳性
7

例#

阳性率
&2&54
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不同性别患者术前和输血前血液传染性指标检出情况
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男性
'(./

0

阳性率高于女性$

!

"

&2&$

%#男,女性抗
1'*)

阳

性率比较差异无统计学意义$

!

#

&2&7

%#男,女性血液传染性

疾病标志物抗
1'+)

,抗
1,-

阳性检出率比较差异无统计学意

义$

!

#

&2&7

%#见表
#

)

表
$

!

!"#$

例受血者血清四项免疫指标检测结果

检测项目 检测例数 阳性例数 阳性率$

4

%

'(./

0

!"#$ 5$6 $#23!

抗
1'*) !"#$ "! &23#

抗
1,- !"#$ $$5 $25%

抗
1'+) !"#$ 7 &2&5

表
#

!

不同性别患者术前和输血前血液传染性指标检出率%

*

&

性别 总人数
'(./

0

抗
1'*)

抗
1,-

抗
1'+)

异常总数

男
%!7# 7!6 #6 3# # !3#

女
#3!6 #7& $3 "! % %$!
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不同年龄组患者血液传染性指标检出情况
!

"&

!

!&

岁

年龄组乙型肝炎表面抗原检出率为
$72!4

#高于其他年龄组

检出率(而大于
!&

岁年龄组抗
1'*)

检出率为
$2&4

#明显高

于
!&

岁以下的年龄组患者(抗
1,-

阳性主要集中在
"&

岁以上

的患者(小于
#&

岁与大于
!&

岁患者中未检出抗
1'+)

阳性#见

表
%

)

表
%
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不同年龄组患者血液传染性指标检出率'

*

%

4
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年龄$岁% 总人数
'(./

0

抗
1'*)

抗
1,-

抗
1'+)

异常总数

"

#& %"# $"
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"2$
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#

$

&2!

%

#

$

&2!

%

&

$

&2&

%

$5

$

72%

%

#&

!

"& $!63 #$6

$

$#26

%

6

$

&27

%

#$

$

$2%

%

#

$

&2$

%

#7$

$

$"25

%

#

"&

!

!& #7&5 %6&

$

$72!

%

$!

$

&2!

%

7&

$

#2&

%

%

$

&2$

%

"76

$

$52%

%

#

!& $53" $6!

$

$&27

%

$6

$

$2&

%

"7

$

#2"

%

&

$

&2&

%

#!&

$

$%26
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患者术前和输血前血液传染性指标交叉感染检出情况
!

在异常患者中有
$5

例为两项以上的阳性)其中
'(./

0

和抗
1

,-

同时阳性者最多#有
$#

例(其次是
'(./

0

和抗
1'*)

同时

阳性有
"

例(抗
1'*)

和抗
1,-

同时阳性的有
#

例(未检测出

与抗
1'+)

同时阳性患者)

'

!

讨
!!

论

输血治疗是临床治疗和抢救危重患者生命常用的医疗措

施#但是由于病毒检测的0窗口期1问题及病毒性疾病感染途径

的多样性#对于处于0窗口期1的病毒还不能全部检测#所有仍

会有经输血感染疾病的发生#甚至会带来严重的后果-

%

.

)近年

来#随着人们生活,文化,物质等各项水平的提高#人们的法律

意识和自我保护意识越来越强#健康问题越来越得到人们的高

度重视#安全输血的问题也就显得更为突出)为进一步明确责

任#避免医疗纠纷和医疗事故#卫生部在要求对血液和血制品

必须严格检测的基础上#明确规定输血者与受血者均应进行血

清乙型肝炎病毒$

'()

%,抗
1'+)

,抗
1'*)

和梅毒抗体检

测-

"

.

)

我国是乙型肝炎感染率较高的国家之一#目前我国有乙型

肝炎患者
%&&&

万)据文献报道#受血者输血前检测
'(./

0

阳性率为
$#2%4

-

7

.

)本次检测结果显示#该院患者在输血前

检测的传染性疾病标志物阳性率达到
$72#54

#与有关文献大

致相同#说明有相当部分患者在入院前已感染了传染性疾病)

各项检测指标中
'(./

0

感染率居首#阳性率为
$#23!4

#说明

以乙型肝炎为本地区的主要感染源)男,女性的
'(./

0

感染

率男性高于女性$

!

"

&2&7

%(传染性疾病标志物阳性率男性高

于女性#且主要以
#&

岁以上年龄段感染为主#与乙型肝炎的流

行特征相符)说明近年来区域内广泛使用乙型肝炎疫苗进行

预防接种和预防宣传起到了重要的作用)另外#医院一次性医

疗器械的规范使用#也降低了院内感染的发生率)有国外文献

报道
'()

和
'*)

复合感染率为
#74

左右#本研究显示有
#

例患者同时感染
'()

和
'*)

#表明存在一定比例的
'()

和

'*)

复合感染#其往往加重病情#使肝脏损害更严重#应该引

起高度的警惕)

'*)

主要经血液或血液制品传播#其他传播途径如母婴

传播,性传播和家族内接触性传播#约半数的
'*)

感染途径

不 明 确)据 文 献 报 道#输 血 前 患 者 抗
1'*)

阳 性 率 为

$25!4

-

!

.

)本文检测的结果明显低于文献报道#可能与本省内

严格规范和控制血液制品质量管理和输血感染有关)然而#

'*)

感染在男性与女性以及在各个年龄段中差异并无统计学

意义#预防和控制
'*)

感染仍是一项艰巨的任务#必须加强

对丙型肝炎的防治宣传#积极干预)

梅毒具有高度传染性的性传播疾病#主要是性接触传播#

也可以是输血传播和母婴传播)近年来#梅毒再次复发#且增

长明显#隐匿性患者数有所上升#并且由于血液性疾病都存在

感染的0窗口期1#输血前检测只可以发现一部分隐匿性梅毒患

者#由此可见手术和输血前的检测是非常必要的-

3

.

)本研究结

果显示#梅毒抗体阳性检出率为
$25%4

#与以往报道的结果大

致相同)本试验检测发现以
#&

岁以上年龄组检出率为高#可

能由于该年龄段人群由于受性开放思想的影响#可能会存在不

良性行为或婚外性行为#引起梅毒感染)从性别上看#两组差

异无统计学意义#说明了在各类人群中该病传播的广泛性)本

次检测发现有
$#

例患者同时存在
'()

和梅毒交叉感染)对

于这些患者#绝大多数有不洁性交史#少部分患者曾多次参加

有偿献血,使用过血液制品等)因此进一步加大梅毒宣传教育

和防治力度已刻不容缓#呼吁全社会公民洁身自好#保持健康

的生活方式)

艾滋病是全球面临的,最可怕的威胁健康疾病之一#由于

目前还没有找到真正有效的治疗手段#大部分医学专家认为要

阻止
'+)

的传播#应该把研究重心放在艾滋病预防上)

'+)

几种传播途径!血液传染,性交,共用被污染的静脉注射针头,

母婴垂直传播)有资料报道#我国约有
3&4

艾滋病患者未参

加检测#艾滋病感染多数为性传播)我国累计报告艾滋病感染

患者近
$5

万多例#

'+)

仍在蔓延-

5

.

#发患者数不断上升)虽

然本次检测抗
1'+)

阳性率很低#但是由于人口的流动性很强#

危害很大#因此应该加强对其监测筛查#可有效地防止艾滋病

的传播)
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症状患者除上述原因外#可能由于病区多数是年纪较大的脑梗

死患者#脑组织梗阻后缺血反应相对迟钝#糖尿病患者常合并

自主神经病变#自主神经病变有可能累及交感神经,肾上腺髓

质系统功能#因此这些患者也不易被察觉)对高血钾引起的心

脏停搏复苏非常困难#高浓度补钾时必需心电监护,专人监守#

低血钾所致医疗事故较少#因此医生对高血钾的重视程度要高

于低血钾#患者对低钾认识不足#这些也是低钾患者未被察觉

即被视为无症状的原因)

本次统计分析发现#夏,秋季的低钾患者约是冬,春季的
#

倍#无症状患者所占比例也高#考虑到广东地区夏,秋季气温较

高#周围环境温度常在
%& Q

以上#为此作者做了高温下

$

%&Q

%肝素钠抗凝血放置一定时间对采用离子选择性电极间

接法检测钾的干扰实验#实验结果证实存在严重负干扰#总体

差异
P$234

!

P$5274

#平均差异
P$$254

#是总允许误差的

#

倍)肝素钠抗凝血可缩短标本前期处理时间#加快急诊及常

规生化检验报告速度#并且避免了分离血清时血液凝固时间长

所带来的对血细胞在体外代谢的影响#更接近人体实际情

况-

5

.

#同时也是
+OM

相溶抗凝剂#被临床广泛使用)以往文献

-

61$&

.因标本因素对血钾的检测干扰报道以正干扰居多#田振

红和王富江-

"

.报道过高浓度肝素钠对离子选择性电极检测钾

离子有负干扰#但现在医院使用的真空抽血管大多是流水线成

批生产浓度恒定肝素钠抗凝管#人为影响因素甚少)本文前期

做过血清与血浆对比#相差约
&2$

!

&2%==8E

"

N

#与文献报道

一致-

$$

.

)从早晨抽取住院患者血液至送达实验室检测出结果

期间#

#?

的待检时间是存在的)本研究结果显示#包含有钾

检测项目的标本在周围环境
%&Q

放上
#?

即可使结果下降

$$254

#分析其原因#可能是高温促进带有较多负电荷的肝素

钠与带正电荷的钾结合#干扰了钾电极对钾离子的响应#造成

结果下降#放置
"?

后下降的幅度较小#比
#?

的结果下降

#2#4

#从另一个方面证实了上述的推论)

综上所述#住院患者实验室检测低血钾而无临床低钾症状

发生的原因与多因素有关#临床应加强对有重病,慢性病的老

年患者予以重视血钾的监测#早期诊断和治疗#预防患者发生

无症状低血钾危害#夏季住院患者使用离子选择性电极间接法

检测肝素钠抗凝血浆钾离子标本应及时送检#并使标本始终处

于
##

!

#7Q

#以确保检验结果对临床诊断的有效性#减少医疗

隐患#降低医疗纠纷)
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例手术前和输血前血清学检测结果显示#部分

患者在术前和输血前已存在不同程度的
'(./

0

,

'+)

,

'*)

,

梅毒感染)对患者术前进行检查发现阳性患者#提醒医务人员

加强自我保护#在医疗过程中注意操作规范#减少医疗损伤#是

避免职业感染的重要手段)通过对手术前患者输血进行四项

指标检测#可使院方掌握患者第一手资料#同时可使患者对自

己术前和输血前的检验结果有一个明确的认识#为区分患者是

否为输血后经血传播疾病而引起的医疗纠纷提供了临床依据#

同时也是医患双方自身保护的一种有效措施)因此#输血前检

测患者血清感染性指标具有重要的临床意义)
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