
组并发症发生率较对照组显著降低#护理满意度较对

照组显著升高$

"

$

'4'1

%#以上结果提示采用基于循

证理论的临床护理路径较常规护理干预措施能够显

著促进患者病情的康复*

综上所述#采用基于循证理论的临床护理路径能

够有效改善患者的生活质量#降低并发症发生率#提

高患者的依从性#护理满意度高#值得临床推广*
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卡式微柱凝胶技术在血型鉴定及输血前红细胞

不规则抗体检验中的作用

陈利红&

!杨浩莹*

!李玖平*

#

"

&4

陕西省汉中市第二人民医院检验科
!

0*+*''

)

*4

西安交通大学

医学院附属三二一医院输血科!陕西汉中
0*+'''

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨卡式微柱凝胶技术在
$[2

和
CF#

血型鉴定及输血前红细胞不规则抗体检验中的作

用$方法
!

采用卡式微柱凝胶技术和聚凝胺法鉴定西安交通大学医学院附属三二一医院
&&01

例输血患者

$[2

和
CF#

血型及红细胞不规则抗体!观察两种方法检测
$[2

和
CF#

血型及不规则抗体检出情况!并记录

科室分布情况$结果
!

血型鉴定结果显示!卡式微柱凝胶技术鉴定
$[2

血型的一次性准确率为
))4-+]

!显著

高于聚凝胺法的
)-40*]

"

"6'4''*

#)卡式微柱凝胶技术鉴定
CF#

血型的一次性准确率为
))4)&]

!显著高于

聚凝胺法的
))4+*]

"

"6'4'+)

#$卡式微柱凝胶技术不规则抗体检测中
&,

例患者表现为阳性!阳性率为

&4+,]

)聚凝胺法不规则抗体检测中
&'

例患者表现为阳性!阳性率
'4-1]

$

*,

例不规则抗体阳性患者中血液

科&肾病科和感染科共
*&

例"

-(4'']

#!其他科室
1

例"

&)4*+]

#)有输血史者
**

例"

--4'']

#!有妊娠史者
&*

例"

(-4'']

#$结论
!

卡式微柱凝胶技术在
$[2

和
CF#

血型鉴定及输血前红细胞不规则抗体检验中结果容

易判断且稳定&可靠!操作过程简单易行!能有效保证输血的安全性$

关键词"卡式微柱凝胶技术)

!

聚凝胺法)

!

不规则抗体检验)

!

输血反应

中图法分类号"

C(104&

文献标志码"

$

文章编号"

&,0*/)(11

"

*'&-

#

'1/'0''/'+

!!

不规则抗体指除抗
/$

和抗
/[

$

$[2

血型系统%以 外的其他抗体#以
CF

血型抗体最为常见&

&

'

*不规则

+

''0

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!

.<LR;JUG?:

!

R<=BF*'&-

!

V>G4&1

!
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抗体是引起输血不良反应)疑难配血)血型鉴定困难

及新生儿溶血疾病的主要原因#对于有妊娠史及输血

史的患者#不规则抗体检验是预防新生儿溶血病及输

血安全的重要手段&

*

'

*抗人球蛋白法)聚凝胺法)蛋

白酶法及盐水法等传统输血检验方法在配血的过程

中需要反复洗涤红细胞#灵敏度低#影响因素多#耗时

长且操作繁琐#严重威胁输血者的生命安全&

+

'

*卡式

微柱凝胶技术能够快速)准确地进行血型匹配#且血

液样品需要剂量少)污染小#是一种灵敏)快速)安全

的免疫检验血型血清的方法#现将卡式微柱凝胶技术

检验红细胞不规则抗体的作用报道如下*

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

回顾性分析
*'&(

年
&'

月至
*'&1

年
&'

月在西安交通大学医学院附属三二一医院输

血并行卡式微柱凝胶技术和聚凝胺法检验的
&&01

例

患者不规则抗体及鉴定
$[2

和
CF#

血型*其中男

,+*

例#女
1(+

例(年龄
&1

"

,,

岁#平均$

('41-5

&&4(,

%岁*纳入标准!$

&

%年龄
&1

"

,0

岁($

*

%患者意

识清醒无精神或神经性疾病($

+

%临床资料完整*排

除标准!$

&

%合并有原发性疾病抑制免疫功能($

*

%严

重心)肝)肾等重要脏器功能障碍($

+

%严重血液科疾

病($

(

%依从性差无法配合治疗者*

$4/

!

方法
!

输血前患者均在空腹状态下抽取
*9.

外周静脉血#放入乙二胺四乙酸二钾$

!#D$/b

*

%抗凝

真空无菌采血管*分别采用卡式微柱凝胶技术$研究

组%和聚凝胺法$对照组%鉴定
$[2

和
CF#

血型及检

验红细胞不规则抗体*具体方法如下*

$4/4$

!

卡式微柱凝胶技术
!

采用江阴力博医药生物

技术有限责任公司凝胶卡进行标记#用低离子溶液将

+

种谱红细胞配成
'41]

"

'4-]

浓度#分别加入标记

好的微管中#各
1'

+

.

*分离血浆#并分别于
%

)

$

)

&

孔内加入
1'

+

.

血浆#然后在对应加入
1'

+

.

%

)

$

)

&

号不规则抗体筛查谱细胞$上海血液生物医药有限

责任公司提供%#最后放入
+0 Z

孵育器中孵育
&1

9?:

(使用专用离心机离心
19?:

!

)''=

"

9?:

离心
*

9?:

#

&1''=

"

9?:

离心
+9?:

#取出*观察结果#根据

谱红细胞反应格局来判定结果#阴性结果!红细胞完

全沉降于凝胶管底部#说明受血者和献血者交叉配血

相合(阳性结果!红细胞凝集块位于凝胶表面或凝胶

中端#说明受血者和献血者交叉配血不相合(如果出

现溶血现象#则也说明为阳性反应*卡式微柱凝胶技

术
$[2

)

CF#

血型鉴定按说明书进行操作*

$4/4/

!

聚凝胺法
!

采用珠海贝索生物技术有限公司

生产的聚凝胺试剂盒#将
+

支相同试管分别标记为主

测管)次测管和对照管*主测管!取
&

滴献血者
+]

"

1]

红细胞滴入受血者血浆中(次测管!取
&

滴受血者

+]

"

1]

红细胞滴入献血者血浆中(对照管!取
&

滴

献血者
+]

"

1]

红细胞滴入阳性对照血浆中*在试

管中分别计入
'4,19.

低离子溶液和
*

滴凝聚胺溶

液#混合均匀后#分别于室温下孵育
&9?:

和
&1@

*

+(''=

"

9?:

离心
&'@

#留取上清液
'4&9.

#检测红细

胞有无凝聚反应$若无则试验失败%*最后滴加复悬

液
*

滴#混合均匀后倒在玻璃片上#显微镜或肉眼观

察有无凝集#凝集表示献血者血液与受血者不合(无

凝集表示适合*

$[2

)

CF#

血型鉴定按说明书进行

操作*

$4'

!

观察指标
!

$

&

%观察两种方法在
$[2

和
CF#

血型鉴定情况($

*

%两种方法不规则抗体检出情况(

$

+

%不规则抗体高危科室分布情况*

$41

!

统计学处理
!

采用
"\""*'4'

软件行数据分析

处理#计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

* 检

验#以
"

$

'4'1

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/4$

!

两种方法在
$[2

和
CF#

血型鉴定情况比较
!

研究组
$[2

血型的一次性准确率为
))4-+]

#高于对

照组的
)-40*]

#组间差异有统计学意义$

!

*

6-41+*

#

"6'4''*

%(研究组
CF#

血型的一次性准确率为

))4)&]

#高于对照组的
))4+*]

#差异有统计学意义

$

!

*

6(4'&1

#

"6'4'+)

%*

/4/

!

两种方法不规则抗体检出情况比较
!

研究组
&,

例患者表现为阳性#阳性率为
&4+,]

(对照组
&'

例患

者表现为阳性#阳性率
'4-1]

#见表
&

*

表
&

!!

两种方法不规则抗体检出情况比较%

+

#

]

$&

组别
+

抗
/!

抗
/#

抗
/;

抗
/U

抗
/B

合计

研究组
&&01 1

$

'4(+

%

(

$

'4+(

%

*

$

'4&0

%

*

$

'4&0

%

+

$

'4*,

%

&,

$

&4+,

%

对照组
&&01 +

$

'4*,

%

*

$

'4&0

%

*

$

'4&0

%

&

$

'4')

%

*

$

'4&0

%

&'

$

'4-1

%

/4'

!

科室分布
!

*,

例不规则抗体阳性患者中血液

科)肾病科和感染科共占
*&

例$

-(4'']

%#其他科室

占
1

例$

&)4*+]

%(有输血史者
**

例$

--4'']

%#有妊

娠史者
&*

例$

(-4'']

%*

'

!

讨
!!

论

!!

当输注的红细胞与患者血清中的免疫抗体不合

时#会出现严重输血反应#所以在输血前对近期多次

输血)有妊娠史)有输血史等类型的患者进行不规则

抗体筛查非常重要&

(/1

'

*传统的输血检测方法包括聚

凝胺法)酶法及盐水法等#均具有人为影响因素多)不

容易被标准化)自动化程度低)操作过程繁琐及最低

检测限高等缺点*众所周知#需要输血者往往是危急

重病患者#输血不及时轻则致残)重则致死(而如果血

型不匹配#则会发生抗凝现象#导致血管内栓塞甚至

心血管疾病#后果更为严重#因此患者受血前进行准

确快速的血液配对试验是重中之重&

,/0

'

*为降低输血

反应的发生率#美国血库协会$

$$[[

%规定交叉配血

前必须对红细胞抗原中的不规则抗体进行检测&

-

'

*

不规则抗体造成的输血反应以免疫溶血反应最

多#是较为严重的输血反应#且该抗体多为
%

8

`

单倍

+

&'0

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!

.<LR;JUG?:

!

R<=BF*'&-

!

V>G4&1

!

W>41



体#本研究两组患者检出的不规则抗体抗
/#

)抗
/!

)

抗
/;

)抗
/U

)抗
/B

均属于
%

8

`

抗体*

%

8

`

抗体是温抗体

类型#抗体分子长度为
*(:9

#由输血或妊娠等免疫刺

激产生#对相应的红细胞有致敏作用#且输血过程中

发生的输血反应与
%

8

`

效价的强弱有直接关系#迟发

性溶血性输血反应便是由
%

8

`

抗体引起的*经过检

测#研究组和对照组不规则抗体阳性率分别为
&4+,]

和
'4-1]

#与李慧等&

)

'报道的结果$

&4'+]

%相似#其

中研究组阳性率较高的是抗
/#

和抗
/!

抗体#分别为

'4+(]

和
'4(+]

#与长期临床实践中溶血性输血反应

抗
/!

抗体居首位#抗
/#

次之的结果相一致&

&'/&&

'

#证明

了本研究结果的真实性*对照组不规则抗体阳性检

出率仅为
'4-1]

#考虑与
%

8

`

抗体分子链短小#无法

有效凝聚有关*

聚凝胺主要通过低价离子介质将红细胞表面负

电荷破坏并凝集在一起#凝聚液加入后#凝集不散开

则表示为特异性#散开表示为非特异性*但是聚凝胺

法的结果会受多种因素的影响#如液体加入量的多

少#存放时间的长短等&

&*/&+

'

*作为新型的血清血型配

对方法#卡式微柱凝胶技术能够与系统调控的离心速

率配合#在细小的凝胶颗粒滤网下#快速分离非凝结

和凝结的红细胞#且每个微柱孔径只允许通过
&

个红

细胞#如果红细胞凝结成块则无法通过#留于凝胶之

上以显示阳性结果#反之则为阴性&

&(

'

*卡式微柱凝胶

技术的灵敏度与传统的检验方法比较#均高出
&

"

1

个

滴度#还能够同时检验出
%

8

R

)

%

8

`

#捕捉到非常微弱的

抗原抗体反应*祁琳等&

&1

'学者对微柱凝胶和凝聚胺法

的敏感度进行测验#结果显示#前者的敏感度为

&''4'']

#后者为
--4'']

*所以#卡式微柱凝胶的结

果准确性高#为临床输血安全带来了极大的保障*

本研究
*,

例不规则抗体阳性患者中#血液科)肾

病科和感染科共
*&

例$

-(4'']

%#其他科室
1

例

$

&)4*+]

%#表明这些科室为本院的高危科室*经过

调查#以上科室出现不规则抗体的原因均与患者自身

慢性病引发贫血有一定的相关性*如血液科患者由

于各种血液病的关系#长期贫血#需要输血支持治疗*

肾病患者#尤其是肾病终末期者体内常会聚集大量毒

素#促红细胞生成素也会因此而缺失#最终导致贫血

症状*感染肝炎病毒的患者#机体本身抗体长时间受

慢性病毒刺激(肝硬化患者尤其是慢性肝硬化患者#

常会因红细胞不能上升而要求医生多次帮其输注血

液*每输注
&

单位血浆或红细胞#患者便要承担至少

&]

的红细胞致敏风险#而多次输血之后#同种抗体发

生率便会上升至
*']

左右&

&,

'

*

综上所述#卡式微柱凝胶与传统不规则抗体检验

方法比较#可以有效避免试验过程中生物污染的发

生#提高了血型鉴定准确率#操作流程简单#灵敏度

高#检验结果能够长时间于室温下保存#方便病理回

顾研究#可在临床推广使用*

参考文献

&

&

' 许基平#练正秋#李翠莹
4

不规则抗体筛查与临床安全输

血&

^

'

4

中国输血杂志#

*'&*

#

*1

$

)

%!

-0,/-0-4

&

*

' 张晨光#张婧婧#庞桂芝#等
4

血型不规则抗体检测的方法

学评价&

^

'

4

检验医学#

*'&'

#

*1

$

&*

%!

)*)/)++4

&

+

'

R23$RR!#g

#

[!b!.!$4";=>

7

=;E<G;:B;>IA=<:@IH/

@?>:A=<:@9?AA;J?:I;BA?>:<9>:

8

LG>>JJ>:>=@<A ?̂

O

?

8

<

LG>>JL<:S

#

!<@A;=:!AF?>

7

?<

!

=;A=>@

7

;BA?E;(

P

;<=@@AHJ

P

&

^

'

4[RUC;@W>A;@

#

*'&,

#

)

$

&

%!

&*)/&+(4

&

(

' 叶应妩#王毓三#申子瑜
4

全国临床检验操作规程&

R

'

4

南

京!东南大学出版社#

*'',

!

-04

&

1

' 杨世明#潘晓莉#张勇萍#等
4

红细胞血型不规则抗体筛选

及其特异性鉴定&

^

'

4

细胞与分子免疫学杂志#

*'&'

#

*,

$

(

%!

+),/+)04

&

,

' 刘仁强#何子毅#邹文涛#等
4

多次输血产生不规则抗体及

配血时间分析&

^

'

4

广东医学#

*'&'

#

+&

$

&(

%!

&0-)/&0)&4

&

0

' 赵颖欣#王德辉#柴慧丽#等
4

血型不规则抗体筛查用于预

防和降低临床无效输血的发生&

^

'

4

中国输血杂志#

*'&1

#

*-

$

&

%!

(-/1'4

&

-

'

[N"$W%"

#

3̀%C$C#%W%$

#

\!DC!..$ !

#

;A<G4$

BF<GG;:

8

?:

8

B<@;>I

7

=;

8

:<:B

P

M?AF

7

G<B;:A<<BB=;A<<:J

E;=

P

=<=;?==;

8

HG<=<:A?L>J?;@E;=@H@U=>9;=LG>>J

8

=>H

7

@

P

@A;9

!

<B<@;=;

7

>=A

&

^

'

4̂ R;JU<@;C;

7

#

*'&1

#

)

$

)

%!

&&*4

&

)

' 李慧#徐焕铭#张毅#等
4

输血前患者不规则抗体筛查及鉴

定结果分析&

^

'

4

中国实验血液学杂志#

*'&1

#

*+

$

+

%!

-,&/

-,14

&

&'

'李洋#陈浩飞#刘金龙#等
4

脊柱手术自体血回输后的非免

疫性溶血性输血反应分析&

^

'

4

医学研究生学报#

*'&(

#

*0

$

*

%!

**+/**(4

&

&&

'

#NR$"`

#

3$[%[%$

#

2W%RN"D

#

;A<G4!BHG?XH9<L

@<GE<

8

;AF;=<

7P

I>=J;G<

P

;JF;9>G

P

@?@A=<:@IH@?>:=;<B/

A?>:?:@?BSG;B;GGJ?@;<@;

7

<A?;:A@

&

^

'

4[G>>J

#

*'&,

#

&*0

$

-

%!

&',*/&',(4

&

&*

'吕先萍#胡利亚#李建英#等
4

凝聚胺法鉴定婴儿脐血

$[2

血型
&-&1

例&

^

'

4

郑州大学学报$医学版%#

*'&'

#

(1

$

+

%!

1*-/1*)4

&

&+

'袁晓华#杨春菊
4

两种不规则抗体筛查试验的应用比较

&

^

'

4

细胞与分子免疫学杂志#

*'&(

#

+'

$

+

%!

+&,/+&04

&

&(

'

R!b3!R$CW$

#

!./$̀ f$Wg$"

#

C$#%f b

#

;A

<G4U>9

7

<=<A?E;@AHJ

P

L;AM;;:L;:X

P

J<9?:;F

P

J=>BFG>/

=?J;

8

;G

#

G?J>B<?:;1]

8

;G<:JG?J>B<?:;&']@

7

=<

P

>:;:/

J>A=<BF;<GAHL;BHII<@=;

8

<=J@

7

>@A>

7

;=<A?E;@>=;AF=><A

&

^

'

4C;E[=<@$:;@A;@?>G

#

*'&,

#

,,

$

+

%!

*(*/*(-4

&

&1

'祁琳#温会燕#林军
4

微柱凝胶法和凝聚胺法检测
%

8

`

抗

体效价的比较&

^

'

4

苏州大学学报$医学版%#

*'&&

#

+&

$

&

%!

&,&/&,*4

&

&,

'刘芬#汪泱#詹以安#等
4

大量输血时血浆与浓缩红细胞不

同比例输注对产后大出血患者凝血功能的影响&

^

'

4

实用

医学杂志#

*'&'

#

*,

$

,

%!

&'''/&''*4

$收稿日期!

*'&0/'-/&)

!!

修回日期!

*'&0/&'/'1

%

+

*'0

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!

.<LR;JUG?:

!

R<=BF*'&-

!

V>G4&1

!

W>41




