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"摘要#

!

目的
!

分析高效价冷抗体对血型鉴定和交叉配血试验的影响%方法
!

用
#=

!

$&[

的生理盐水反复

洗涤红细胞或二巯基乙醇"

"/0B

$来处理红细胞!将处理后的红细胞与血清进行吸收并放散后进行正'反定型及交叉

配血%结果
!

经处理后的标本正'反定型及交叉配血无异常%结论
!

应用不同方法对高效价冷抗体标本处理后再

进行正定型时均得出正确结论!且交叉配血的患者输血后无不良反应%

"关键词#

!

血型鉴定和交叉配血#

!

自身抗体#

!

血清学试验
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高效价冷抗体往往因为某些病理原因所致#其抗体效价一

般在
!(

以上#作用的温度可达
#"[

,高效价冷自身抗体不仅

给
:Y.

血型和
8F

系统定型)抗体鉴定及交叉配血带来困难#

同时还掩盖了具有临床意义的同种异型抗体的存在*

!/"

+

,作者

通过对
<

例存在高效价冷自身抗体的标本进行多种方法的处

理#有效地解决了血型鉴定及交叉配血难题#经输血后患者贫

血症状改善#病情好转,

$

!

对象与方法

$%$

!

研究对象
!

冷自身抗体增高的患者
<

例#男
=

例#女
"

例#年龄
=%<

!

)#

岁,其中肿瘤患者
(

例#感染性心内膜炎
!

例#皮肤病
!

例#肠疝
!

例,效价在
&!"

!

)!<"

之间,

$%/

!

方法

$%/%$

!

试剂
!

:Y.

血型定型试剂)抗人球蛋白试剂)抗体筛

查试剂)谱细胞)二巯基乙醇$

"/0B

&应用液均由上海医药生物

技术有限公司提供#

:Y.

反定型红细胞由本科室制备,

$%/%/

!

标本处理
!

留取乙二胺四乙酸$

RQ7:

&抗凝血
"03

和不抗凝血
&03

,$

!

&红细胞的处理!

.

从
RQ7:

抗凝管中

取红细胞#将自身凝集的红细胞
#=[

水浴
#'0@A

或用
#=[

的盐水洗涤
#

!

(

遍#洗涤后的红细胞镜检无凝集的可以用于

:Y.

正定型)

8F

$

Q

&鉴定)直接抗人球蛋白试验)自身吸收试

验和交叉配血%镜下仍凝集的可将标本置
#=[

水浴或用
#=

!

$&[

的盐水洗涤
#

遍#洗涤后的红细胞镜检无凝集的可以进

行上述操作,

/

从
RQ7:

抗凝管中取红细胞#把自身凝集的

红细胞用低离子溶液$

3+*

&洗涤
#

次#制配成压积红细胞#加

等量的
"/0B

应用液#再用
3+*

稀释红细胞浓度为
&'X

#在
#=

[

水浴
!'0@A

#镜检无凝集洗涤
#

次后用于
:Y.

正定型)

8F

$

Q

&鉴定)直接抗人球蛋白试验)自身吸收和交叉配血,$

"

&血

清的处理!

.

用
"/0B

处理血清#从干燥管中取出血清#加入等

量的
"/0B

置
#=[

水浴
#'

!

('0@A

#取出进行反定型#抗体检

查和交叉配血,

/

取处理后镜下无凝集的患者红细胞与自身

血清
!g!

混合#置于
$[

条件下吸收
#'

!

$'0@A

#冷凝集较强

的可反复重吸收#吸收后的血清进行
:Y.

反定型)抗体检查

和交叉配血试验,$

#

&血型血清学检查!

.

未处理前因血型正)

反定型#自身都出现凝集#将红细胞和血清处理后再进行血型

鉴定#正定型得出正确结果#

8F

$

Q

&均为阳性,

/

冷抗体的特

异性测定#患者血清在未稀释的情况下与
.

型成人红细胞和

.

型脐血红细胞发生凝集并作效价测定#记录因效价不同$成

人血效价高于脐血效价&判定冷自身抗体的特异性,

/

!

结
!!

果

/%$

!

在
"#[

$本科室温度为
"#[

&进行
:Y.

血型鉴定结果

见表
!

,

/%/

!

处理后标本或水浴中血型正)反定型结果见表
"

,

/%'

!

用
"/0B

处理血标本后进行正反定型得出的结果见表
#

,

/%1

!

<

例血型物质测试均为分泌型#正定型为
.

型的
(

例患

者通过血型物质检查均含有
]

物质#正定型为
Y

型的均含有

Y

和
]

物质#正定型为
:

型的含有
:

和
]

物质,

/%2

!

直接抗人球蛋白均为阳性#抗
/6#N

也均为阳性#冷自身

抗体具有抗
/+

特异性,本组研究的
<

例患者中只有
#

例在

$[

冰箱反复吸收完全#其余
(

例吸收不全
%

经过将冷自身抗

体去除以后交叉配血均相合#多次输血均没有出现不良输血

反应,

表
!

!

未处理血样血型正)反定型反应

,

正定型法

抗
/:

抗
/Y

抗
/:Y

血型
反定型法

: Y .

自身

对照
血型

( h h h :Y h h h h .

" h h h :Y h h h h .

! h h h :Y h h h h .
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注!

h

表示凝集,

表
"

!

处理后红细胞或水浴中血型正)反定型结果

,

正定型法

抗
/:

抗
/Y

抗
/:Y

反定型法

: Y .

自身

对照
血型

( \ \ \ hhhhhhhh \ \ .

" \ hhhh hhh hhhh \ \ \ Y

! hhhh \ hhhhh \ hhh \ \ :
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注!

h

表示凝集%

\

表示不凝集,

表
#

!

患者血型标本经
"/0B

处理后正)反定型结果

,

正定型法

抗
/:

抗
/Y

抗
/:Y

反定型法$

+7:

结果&

: Y .

血型

物质

自身

对照
血型

( \ \ \ hh hh \ ] \ .

" \ hhhh hhh hhhh \ \ Y] \ Y

! hhhh \ hhhh \ hhhh \ :] \ :
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注!

h

表示凝集%

\

表示不凝集,
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讨
!!

论

冷自身抗体的存在效价低于
!(

#在室温和
#=[

几乎不影

响血型血清学试验#属生理性冷抗体%病理状态下的冷自身抗

体往往因为某些病理原因引起抗体效价升高#抗体效价及作用

温度均较高#会给
:Y.

和
8F

系统定型)抗体鉴定和交叉配血
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带来困难 ,本文报道的
<

例冷自身抗体效价均大于
!(

#效价

在
&!"

!

)!<"

之间#室温下血型的鉴定正反定型结果都不一

致#经过
#=

!

$&[

水浴或洗涤后正反定型均得出一致的结果,

提示在鉴定血型时遇到正反定型不符又怀疑是冷抗体引起时#

最好把标本保持在
#=

!

$&[

环境中或用
#=

!

$&[

生理盐水

洗涤
#

次,

+

D

*

抗体是由
&

个免疫球蛋白单体通过二硫键连接起来

的分子#

"/0B

是巯基化合物#可灭活
+

D

*

抗体#使其亚单位间

的二硫键断裂#导致
+

D

*

大分子降解而失效,同时巯基化合

物又可温和还原
+

D

W

抗体间的二硫键#由于连接重链的二硫键

被打开#使得
+

D

W

抗体的两个
,EL

片段末端之间的跨度增加

$具有较大舒展性&,冷自身抗体主要是
-!<+

D

*

抗体#分子

大#是完全抗体#能直接凝集红细胞,本文
<

例受冷自身抗体

影响的
:Y.

正反定型病例#通过
"/0B

的灭活作用使
+

D

*

抗

体聚合力丧失#所以正定型得出了和血型物质测定相互印证的

结论,又由于
"/0B

在解除因
+

D

*

性质的冷自身抗体引起凝

集的同时也解除了血清中抗
/:

)抗
/Y

中的
+

D

*

类抗体#使得本

文
<

例反定型直接离心的结果表现为
:

型)

Y

型)

:Y

型和
.

型,有资料显示#血清中的抗
/:

)抗
/Y

)抗
/:Y

抗体大多数是

+

D

*

类性质的抗体#仍有
+

D

W

成分#在正常献血员中#

+

D

W!

和

+

D

W"

要多于
+

D

W#

和
+

D

W$

#所以这部分的反定型通过间接抗

人球蛋白试验后会得出与正定型一致的结论*

#/$

+

,刘建萍等*

&

+

唾液)

"/0B

处理血清
+

D

*

)

+

D

W

效果分析显示#

"/0B

有对高效

价的
+

D

*

去除不彻底的情况#但处理后不影响
+

D

W

效价的测

定,本文结果与其报道相似#所以
"/0B

处理后的
<

例血清因

+

D

*

去除不彻底而直接离心会得出有
:

)

Y

)

.

)

:Y

血型#但由

于不影响
+

D

W

效价的测定#所以反定型通过间接抗人球蛋白试

验后会得出与正定型一致的结论,

对于冷自身抗体影响血型正反定型和交叉配血等情况往

往也可以通过自身吸收来得到适合于反定型和交叉配血的血

清#但是由于患者近期$

#

个月内&输过血#又因为本组研究的
<

例患者贫血都比较严重#用于吸收的血标本就很难得到满足#

所以能完全吸收者只有
"

例$

""%"X

&%另外#有
=

例患者近期

输血比较频繁#影响吸收效果#可能与输入的血有关#因献血者

的红细胞在输血后
"

!

!"

周内仍然存在于受者体内#这种输入

的红细胞在血液循环中可能吸收同种异体抗体也影响自身抗

体的吸收*

$

+

,所以#如因高效价冷自身抗体影响血型鉴定和交

叉配血#最好不用单一的方法去解决问题#可以上述几种方法

配合应用#以便输血能顺利)安全地进行,本组
<

例患者经过

上述处理#经输注相合的血液后无输血反应发生#贫血逐渐改

善#病情得到了缓解,
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"摘要#

!

目的
!

了解尿毒症酸碱失衡的特点和即时血气分析的应用价值%方法
!

对
"'')

年
!

月至
"'!'

年
!

月在贵州省人民医院肾内科确诊的'资料相对完整的
"!=

例慢性肾功能不全尿毒症患者进行回顾性分析!同步取静

脉血送检血常规'生化检测及取动脉血送检血气分析%结果
!

"!=

例尿毒症患者酸碱失衡发生率为
)(%!=X

#代谢

性酸中毒
)#

例!占
)!%#=X

#糖尿病肾病发生率更高!为
<!%'$X

!且以混合性失衡为主#伴合并症时混合性酸碱失

衡发生率为
)'%)&X

%结论
!

有必要对尿毒症患者进行常规血气分析%

"关键词#

!

尿毒症#

!

血气分析#

!

代谢性酸中毒
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尿毒症患者常合并各种酸碱失衡#当合并其他疾病时#可

出现混合性酸碱失衡#而且严重的酸碱失衡可加重多器官损

害#是尿毒症的死亡原因之一,作者通过观察
"!=

例首诊为慢

性肾功能不全尿毒症患者的血气指标变化#旨在了解尿毒症酸

碱失衡的特点和即时血气分析的应用价值,

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

回顾性分析本院肾内科
"'')

年
!

月至
"'!'

年
!

月确诊的)资料相对完整的慢性肾功能不全尿毒症患者

"!=

例#诊断标准参考2中国肾脏病学3

*

!

+

,其中男
!!<

例#女

<)

例#平均年龄$

$=%&>!'%<

&岁,原发疾病!慢性肾炎
&$

例#

糖尿病肾病
(=

例#高血压肾病
&<

例#其他
#=

例,排除急性肾

功能不全)慢性肾功能不全急性加重以及入院前已行血气分析

并治疗者,

$%/

!

方法
!

静脉血标本送检血常规)肝功能)电解质等项目#

同步取动脉血送检血气分析,血气分析诊断标准根据第
=

版

2诊断学3

*

"

+

,常规行心电图)超声心动图及胸片等检查,

/

!

结
!!

果

"!=

例尿毒症患者中伴血气指标紊乱
!)=

例#占
)(%!=X

#

其中代谢性酸碱失衡
!'"

例#代谢性酸中毒
)#

例#占
)!%#=X

%

呼吸性酸碱失衡
"'

例%二重酸碱失衡
&!

例#代谢性酸中毒合
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