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随着对输血研究的不断深入和发展#输血问题越来越引起

全社会的高度关注#成为医疗卫生工作中的一个重要问题.众

所周知#异体输血会导致输血传染病+免疫抑制.而最安全有

效的输血方法是自身输血#目前发达国家已广泛开展自身输

血.我国已提倡了
1*

多年#但其知晓率却非常低#更不谈应

用#而基层医疗机构自身输血率更低#对其原因及对策总结报

道如下.

$

!

自身输血相关知识

$4$

!

定义
!

自身输血是指患者输注从自己身上采集到的各种

血液成分.自身输血可以避免血液传播性疾病和免疫抑制#对

一时无法获得同型血的患者也是惟一的血源.

$4/

!

背景
!

1010

年
OAB:!<AA

等首次报道自身输血的病例.

因种种原因一直没有引起人们的重视.

1606

年日本厚生省在

关于)输血疗法研讨会*上积极推广自身输血方针.输同种血

后起的移植物抗宿主疾病的问题重新激发了人们对自身输血

的兴趣.

$4'

!

优点
!

自身输血最大的优点是能即刻提供完全相容的#

常温的血液#缓解血源紧张问题#降低异体输血传染性疾病的

风险.杜绝了异体输血或输血后出现的发热反应+过敏反应+

移植物抗宿主反应和溶血反应(自身输血通常不需要转运+配

型+组织相溶性疾病检验#因此避免了在这些操作过程中可能

出现的技术错误(异体输血可使免疫效应细胞或免疫抑制细胞

激活#引起特异性和非特异性抑制#而自身输血减少癌症患者

输异体血引起的免疫抑制导致手术后肿瘤早期复发率增高的

可能性(对不愿接受异体血的宗教信仰者是莫大的欣慰(自身

采血#可刺激骨髓造血干细胞分化#增加红细胞生成#使患者手

术后造血比手术前快(稀释式自身输血可减低患者血液黏稠度

并改善微循环#取得对组织的最佳送氧效果(少数稀有血型和

配血有困难的患者#自身输血解决了输血上的困难(自身输血

又节约了血源.如果自身储血没有使用或未用完#又符合血液

质量管理标准还可作为额外的同种血液转让给其他需要此血

的患者#扩大了血源#降低了患者的医疗负担#提供安全用血.

所以说自身输血是一种最合理+科学+经济+安全+有效的输血.

!!

由表
1

可见#基层医疗机构自身输血率极低.仅有几次储

存式自身输血!

1666

年
1

例#献血后第
(

天在工地上受伤后在

綦江县石角医院治疗#巧合用了自身血
'**F,

(

(***

年
1

例#

是綦江县第二人民医院职工家属择期手术#储血
'**F,

#应急

用血险些发给了其他患者#术中输了自身血液
'**F,

(

(**'

年
1

例#是本血库职工择期手术储血
'**F,

#转用他人由于保

守治疗没输血.

)

例都按)无偿献血#免费用血*进行了体检和

检测#同样对血液进行了血型+免疫+生化检测#浪费了大量人

力+物力+财力.对其原因进行分析并提出对策.

$41

!

开展自身输血的理由
!

同种异体输血可导致免疫功能抑

制+输血相关性抑制物抗宿主病(异体输血有传播肝炎+艾滋病

等疾病的风险.

表
1

!

綦江县中心血库自身输血情况

年份 供血人次 供自身血人次 自身输血率$

V

%

1666 )'/5 1 *4*(06

(*** )*.. 1 *4*)(5

(**1 )'05 * *4****

(**( )*/0 * *4****

(**) )*). * *4****

(**' )51) 1 *4*(05

(**5 )/0/ * *4****

(**/ )()/ * *4****

(**. ')0' * *4****

(**0 '//0 * *4****

(**6 5/(0 * *4****

/

!

自身输血率极低的原因

/4$

!

缺乏自身输血意识
!

缺乏自身输血意识是基层医疗机构

普遍存在的问题.医生认为采+供血是血站的事(多数护士还

停在机械执行医嘱的工作方式(血站工作人员认为自身输血是

医生的事#认为只要服务态度好#做好采+供血#宣传无偿献血

及成分输血就足够了(患者及家属要求求医治病解除病苦#对

自身输血更没有意识.觉得本身就缺血还要抽血不可思议#宁

愿冒输血传染病的危险也不愿抽自己的血.因为他们只知输

血能救命#医生只告之输异体血存在一定的风险#可能发生输

血反应及感染经血液传播的疾病!过敏反应+发热反应+感染乙

型肝炎+丙型肝炎+艾滋病+梅毒+疟疾+巨细胞病毒+

-O

病毒.

从不告知输自身血有何好处!可避免经血液传播的疾病+可避

免同种免疫反应+可避免同种异体血引起的差错事故#反复放

血可刺激红细胞再生#使患者术后造血速度比术前加快.

/4/

!

管理薄弱

/4/4$

!

法规不明确
!

0血站基本办法1+0血站质量管理规范1

未提到自身输血.只有我国卫生部颁发的0医疗机构临床用血

管理办法1中规定#对平诊患者和择期手术患者#经治医生应当

动员患者自身储血+自体输血#或者动员患者亲友献血.自身

储血+自体输血由在治医疗机构采集血液.

/4/4/

!

领导重视不够
!

领导重视成分输血#对自身输血很少

提及是普遍存在的.未能将开展自身输血纳入日常管理内容#

也未作为考核+晋升指标.卫生部的)医疗质量万里行*检查没

对自身输血提出要求.

/4/4'

!

质量管理部门不重视
!

很多医疗机构没有输血科#更

没有输血质量管理委员会.0中国输血技术规范1没要求质管

/
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科对自身输血进行控制与管理#加之血库本身的质管科成立比

较晚#人员紧缺+仪器设备不足+经验不丰富#有些工作暂时无

法开展.

/4'

!

管理不当

/4'4$

!

基层医疗机构无自身输血的管理组织#甚至没有输

血科.

/4'4/

!

基层医疗机构工作人员素质不高#缺乏自身输血相关

知识#输血技术知识都比较滞后.

/4'4'

!

岗位分工不明确#无专人管理自身输血新项目的开展.

/4'41

!

医院与血站$血厍%不能很好地相互协作!收入+责任+

风险.

/41

!

基层医疗机构自身输血潜力不足

/414$

!

基层医疗机构工作人员受教育水平不高#多是中专或

大专毕业#而且多是医疗+护理+检验专业人员#缺少输血技术

方面的人才.实习期间多数没到输血科或血液中心实习.参

加工作后外出进修机会少.

(*1*

年本院才新增加了输血技术

职称#但是获得输血技术职称的人员可以在哪些岗位工作还是

个困扰.

/414/

!

基层医疗机构高级人才缺乏#无人带头开展自身输血

研究和实践.

/42

!

资源不足

/424$

!

信息资源方面
!

$

1

%缺乏广泛+客观收集自身输血信息

的意识.$

(

%不能及时充分掌握信息.外出参观学习+进行学

术交流+阅读各类杂志及网上查询等是获得自身输血信息的有

效途径#然而由于工作忙+人员紧缺#资金有限#基层医疗机构

人员外出学习+交流机会少#而且基层医疗机构无图书馆或无

专人管理图书馆.仅有0中国输血杂志1+0医师进修杂志1+0国

外医学1+0护士进修杂志1等基础技术杂志#但都没有得到充分

的利用.$

)

%不能积极主动地学习自身输血知识.据有关调查

资料表明#医务人员在工作后未去过图书馆者占
(*V

#更不要

说基层医疗机构的人员了.

/424/

!

人力资源
!

基层医疗机构的人员每人一个岗位或多个

岗位#工作太忙#没有时间开展自身输血这样的新项目.

/424'

!

物力及财力资源
!

资金投入不足#缺乏自身输血的必

要设备也是导致自身输血率极低的重要因素.

/4)

!

缺乏动力

/4)4$

!

由于受传统观念的影响#认为开展自身输血这样的新

项目是领导+专家们的事.

/4)4/

!

基层医疗机构在提拔+晋升中的论资排辈现象极大挫

伤相当一部分人#特别是受高等教育的年轻人的积极性.

/4)4'

!

特殊人才基金到了基层一般都没有#开展自身输血新

项目得不到支持.开展新项目投入的资金#增加了工作量与风

险#但没有相应的报酬.

/4.

!

自身输血的操作繁琐
!

自身输血繁琐的操作让医务人员

比较冷淡#一个患者做预存式自身输血#在采血+观察+血液保

存过程中都有可能出现意外#需要医务人员非常细致地工作.

'

!

提高自身输血率的对策

'4$

!

加强自身输血意识

'4$4$

!

医务人员要努力学习并宣传自身输血的优点.

'4$4/

!

医务人员要努力学习并掌握不宜进行保存式自身输血

方面的知识.

'4$4'

!

医务人员向广大群众宣传0献血法1+教育普及血液知

识#使他们了解正规采血无损健康.对平诊患者和择期手术的

患者#动员自身储血+自身输血.

'4/

!

完善管理体制

'4/4$

!

将自身输血率纳入对医院$血库%或医院$血库%的领导

的年终考核内容#使领导重视.

'4/4/

!

加强采供血人员+医院输血科人员和临床医生的三方

合作,

1

-

.充分调动全体工作人员积极参与自身输血#创造良好

的环境#奖罚分明.对善于动员+开展自身输血并获得成绩的

给予适当的精神+物质奖励.作为职称评定+提拔的优先条件.

在保证医疗安全的前提下#对于符合自身输血条件而没有向患

者及家属解释而输异体血的给予批评+教育以及适当的处罚.

'4/4'

!

卫生局应组织成立由血库工作人员+医生+麻醉师+护

士及领导组成的自身输血专业组织.合理安排岗位#分工明

确#使自身输血有计划+有措施+能落实+有监督.并有机会对

自身输血的患者进行完整的观察#收集+整理资料#及时调整和

修改输血治疗方案.根据自身输血的法律法规#明确术前自身

储血由输血科$血库%负责采血和储血.经治医生负责输血过

程的医疗监护.手术室内的自身输血包括急性等容性血液稀

释和术野自身输血及术中控制低血压等医疗技术由麻醉科医

生负责.由自身输血专业组织人员负责协调医院与血站$血

库%的合作.

'4'

!

加强自身输血知识的学习#提高整体素质

'4'4$

!

对医生+护士+麻醉师+输血科$血库%工作人员开展多

层次+多渠道+多样化的继续教育#以提高血液工作者的整体素

质.多层次即对不同层次的人员)对症下药*#从血液生理+全

血+成分输血到自身输血进行有计划+有步骤地学习与培养(多

渠道即自学+远程教育+成人高校+业余大学+输血技术职称考

试+短期培训班或输血技术交流会(多样化即不断组织和举行

各种形式的输血讲座+讨论会等.

'4'4/

!

派人到自身输血开展好的单位进修学习#熟练掌握自

身输血的各项操作技术及自身输血的观察+护理并对其他工作

人员进行传+帮+带和掌握丰富的理论知识.并组织讲解自身

输血的方式.$

1

%稀释式自身输血!在术前采集患者一定量的

血液#同时补充晶体液和胶体液以达到正常血容量的血液稀

释.血液处于稀释状态#减少术中红细胞丢失.采出的血液于

手术后期再回输给患者.$

(

%保存式自身输血!把自己的血液

预先储存起来#以备将来自己需要时用.身体状况好#准备择

期手术#而预期术中出血多需要输血者(孕妇或计划怀孕者(有

过严重输血反应的患者以及稀有血型+配血困难的患者(边远

地区供血困难而可能输血者(健康人也可预存.适合保存式自

身输血.对于可能患有菌血症或正在使用抗生素的患者#肝功

能不良者#有严重心脏病患者#贫血+出血+血压偏低者#发生过

迟发性昏厥献血者#采血可能诱发疾病发作和加重的患者不适

合保存式自身输血.$

)

%回收式自身输血!回收式自身输血可

分为外伤时回收式自身输血术中自身输血+术后回收式自身输

血.哪些人适合#哪些人不适合自身输血(自身输血对患者有

些什么样的影响(孕妇采血是否会影响母亲和胎儿健康(自身

输血的方式及怎样采血(自身输血的注意事项(自身输血的监

护及并发症的预防措施等,

(

-

.

'4'4'

!

请专家+教授来指导开展自身输血工作.上岗人员均

经培训考核合格#并有审批档案(制定自身输血每项工作的标

准操作规程(拟订岗位责任制#并严格执行#执行情况均有记

录.质量管理部门进行监督#统计分析与持续改进.

'4'41

!

通过广播电台+展版等方式宣传#使广大群众了解自身
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输血的相关知识.

'41

!

重视信息
!

广泛阅读#积极参加各类学术活动#充分利用

现代设备$如网络%及时了解和掌握自身输血的现状和动态.

如!免疫疗法+细胞移植+基因治疗等.

'42

!

督促加强自身输血
!

将开展自身输血列入医务工作者的

考核内容#与工资+奖金挂钩并作为晋升+提拔的依据.

'4)

!

广开渠道#增加投入
!

争取政府部门的重视#增加投资.

以保证自身输血设备的齐全和人力资源的培训经费.

'4.

!

操作简单+自动化
!

研制和批量生产自身输血的仪器#使

操作简单+自动化(仪器设备和耗材便宜化(售后服务及时正规

化.当然这需要一个过程.

综上所述#自身输血是一种很有发展前景的输血方式#是

减少输血相关并发症最安全的输血方式#是节流血源或创伤出

血患者救治的重要措施.只要不断学习和总结#争取资金的投

入#把储存式自身输血先开展起来#逐步实施保存式自身输血+

稀释式自身输血+回收式自身输血.
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溶血对生化检验项目结果的影响
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本研究就
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全自动生化分析仪对常规
1(

项生化检测项目溶血前后进行检测#就溶血干扰的机制+溶血

原因+溶血对常用生化指标测定的影响及其防范措施等问题进

行探讨#报道如下.
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材料与方法
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标本来源
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标本为常规生化检测的
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份血液标本#且血

清无肉眼可见的黄疸+乳糜及溶血.
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全自动生化分析仪#

由日本
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光学株式会社生产.由四川省迈克公司提

供#同一标本用同一批号的试剂进行检测.
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方法
!

用上述
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份血清标本#溶血前分别检测如下项
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项

生化项目.然后模拟临床上常规的溶血现象用竹签轻轻将试

管中的血块搅拌捣碎#使其离心后呈肉眼可见的红色$血红蛋

白大于
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%即为溶血#再将溶血后的标本按溶血前的方法

上机重新测定以上
1(

项生化项目.要求溶血后的检测间隔时

间在
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之内.
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统计学方法
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采用配对
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项生化指标在溶血前的测定结果
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