
表
#

!

不同位置吸光度测定值和
!

值

项目
X 5 P ! \

吸光度值
$1$S"$T$1$##S $1$S"7T$1$#&6 $1$SS&T$1$#&$ $1$S#6T$1$##" $1$S#$T$1$#$%

!

值$与
X

点比较%

Z $19%9 $1$$& $1$$&

"

$1$$#

/

!

结
!!

果

除
5

点外#对照点
X

与
P

)

!

)

\9

个进样点差异均有统计

学意义$

!

"

$1$#

%#说明如果不固定进样位置#所测结果即使

是同一样本也可能不同*并且
P

)

!

)

\9

组与对照组的吸光度

值差总是单向的#总是为正或者总是为负*说明系统误差的存

在#

9

点相对误差在
Z816R

到
916R

之间*

'

!

讨
!!

论

在
/!+)5XO

的分析中#雾化器和进样系统对光谱仪的分

析性能有重要影响+

9

,

#同一份样本#在气体流量)狭缝)灯电流)

负高压)进样毛细管未堵塞等其他条件都固定的前提下#只是

在不同进样位置进样得到不同的结果#据此可以推断是由雾化

器的提升量的差异所致*

该原子吸收光谱仪采用的是玻璃雾化器#进样毛细管一端

连着一个小的玻璃限流管#另一端连着一不锈钢细管*在不同

进样位置#根据被普遍认同的流速公式
=N

#

$

*

"

I

%

$1"

$

6

+

"

7

%

$1"

#其中
*

"

I

是弯径比+

8

,

#毛细管和不锈钢细管的连接处的

角度以及毛细管本身的弯曲半径发生变化#那么单位时间内流

经毛细管的流量也会发生改变#从而引起雾化器的提升量发生

变化#出现系统误差*虽然这个误差是变化的#有时候可能随

着位置的变化转变为允许误差或等于零#但是本着对实验结果

对真实值的追求#日常测定全血
g<

时最好固定水平进样位

置#通过这一简单的改进措施来消除这一系统误差*

近年来#国内粗略统计有
#&

家原子吸收光谱仪#先后推出

了
"6

种型号的仪器+

"

,

#大多数仪器都不在医学实验室使用#本

实验无法去验证其他型号的仪器是否存在同类问题#而且不同

仪器的雾化器很多也不可通用*雾化器的评价项目有提升量)

雾化效率)记忆效应等#但是这些项目均需特殊设备和技术#一

般光谱实验室无法完成*所以对于此次实验结果的进一步探

讨还有待于更专业更高级的实验室来进行*
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"摘要#

!

目的
!

了解导致血液报废的原因!进而采取有效针对措施!减少血液的浪费!保证用血安全%方法
!

对
&$$S

!

&$#$

年血液报废原因进行归类$统计分析%结果
!

最主要的原因是梅毒抗体"抗
).+

#阳性$乙型肝炎表面

抗原"

2P(5

@

#阳性!其后依次是脂肪血
#

过期血
#

丙型肝炎病毒抗体阳性
#

破损
#

不足量
#

丙氨酸氨基转移酶高

#

人类免疫缺陷病毒抗体阳性
#

凝块
#

溶血
#

特殊抗体
#

绿浆%结论
!

为减少血液的浪费!必须做好献血前宣教

及献血征询工作!严格按标准操作规程操作!确保血液的质量和输血安全%

"关键词#

!

血液报废'

!

原因'

!

对策'

!

献血前宣教'

!

献血征询

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&$(&%)%
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对綦江县中心血库
&$$S

!

&$#$

年度血液报废情况进行统

计#对造成血液报废的原因加以分析并制订相应的预防措施#

现报道如下*

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

资料来源于本库
&$$S

!

&$#$

年度无偿献血

#"S%8

人次#所采集的全血)经采血成分科分离制备成
9#6&"

袋#入待检库*献血者通过征询)填表)体格检查)初筛用
!J)

O3

8

比重法测血红蛋白)上海试剂测血型)艾康生物的乙型肝

炎表面抗原$

2P(5

@

%金标法测
2P(5

@

合格后#采集血液入待

检库#根据需要发往采血成分科分离制备后再入待检库*检验

科检验报告出来后#标志隔离在采集)分离制备)检测过程中所

发生的不合格血液#不合格血液经质管科确认后进行报废处

理*合格血液从待检库转入合格库#发往临床使用*

$1/

!

方法
!

检查项目及标准#严格按照0献血者健康检查要

求1进行*

/

!

结
!!

果

&$$S

!

&$#$

年綦江县中心血库血液报废原因见表
#

$表
#

中数值均为血液袋数%*

-

9$8&

-

检验医学与临床
&$##

年
#$

月第
S

卷第
#7

期
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表
#

!

綦江县中心血库血液报废原因%袋&

年度 脂血 凝块 过期
5V.

高 抗
)2!W

阳性 抗
)2/W

阳性
2P(5

@

阳性 抗
).+

阳性 破损 不足量 溶血 绿浆 特殊抗体

&$$S 8& 6 %S #$ 89& S 7S 9%8 #% #S 6 $ $

&$$7 68 8 98 $ 8# 9 #$8 9$6 #S " # $ $

&$#$ 9% # 9# 6 8$ 8 7 &%7 S % $ # &

总计
#"& #& #99 #6 ##9 #" &## 78$ 8& &7 S # &

!!

粒!

5V.

为丙氨酸氨基转移酶(抗
)2!W

为丙型肝炎病毒抗体(抗
)2/W

为人类免疫缺陷病毒(抗
).+

为梅毒螺旋体抗体*

'

!

讨
!!

论

由表
#

可见#造成血液报废的主要原因由高至低依次为!

抗
).+

阳性
#

2P(5

@

阳性
#

脂肪血
#

过期
#

抗
)2!W

阳性
#

破损
#

不足量
#

5V.

高
#

抗
)2/W

阳性
#

凝块
#

溶血
#

特殊

抗体
#

绿浆*血液报废的主要原因是由抗
).+

阳性)

2P(5

@

阳性引起*血液检测梅毒阳性报废血液
78$

袋#位居报废第一

位#占总报废率的
"%1#R

*梅毒阳性报废率虽然逐年下降但

比例还是居高不下(

2P(5

@

阳性报废血液
&##

袋#占总报废率

的
#&1%R

*因此控制抗
.+

阳性)

2P(5

@

阳性就能控制大部

分报废血液*造成两者阳性报废主要是献血前宣教)献血征询

不到位)初筛执行不力*建议从以下几个方面来控制献血征询

和初筛*从来控制血液报废*

'1$

!

献血前宣教)献血征询

'1$1$

!

领导重视#合理安排人员#加强对征询培训*不但掌握

献血者征询理论知识#还要掌握征询方式和沟通技巧*针对献

血者献血知识的宣传普及#使有危险行为的献血者自我淘汰或

延迟献血#街头征询医生严格筛选合格献血者#街头初筛严格

把关#严把了.三道关/*血液检测只是最后一道关口*而且还

有 .窗口期/*不要重检测轻宣教)征询*因此采血现场应配

备有充足的宣教)征询人员#本库现安排
#

人达不到宣教)征询

的目的*至少
&

人征询#

#

人体检*计划采血量大时增加

人员*

'1$1/

!

质管科组织改进征询标准操作规程$

O3+

%并监督执

行*外观颜色不符合质量要求绿浆#质管科通过与献血者进行

沟通了解献血者在献血前
9I

服用多方炔诺酮$口服避孕药
#

号片%#可能是引起绿浆的原因*献血者在服药期间或有近期

服药史参加献血#即使所献血液在血液常规检验中未见异常或

有常规分离制备中未发生肉眼可见的变化#但其残存在血液中

的药物可能会对受血者产生严重的危害#直接影响临床用血安

全+

#

,

*因此在綦江县中心血库献血者征询表中增加近
#

周服

药情况一栏*

'1$1/

!

0血站质量管理规范1指出#.献血者征询区)体检区#能

对献血者进行保密性征询和正确体检#以正确判定献血者资

格*/那么征询体检就是医生与献血者通过沟通和检查#从献血

人群中选择合适的)健康的低危献血者的过程*征询涉及既往

病史及吸毒)性生活等有关内容*本库采血点多在街头#无征

询体检室或相对隔离封闭的区域*征询者与献血者多不愿提

及既往病史及吸毒)性生活等敏感内容*加之无偿献血宣传不

到位#献血者不知危险行为对受血者可能有致命的影响*只认

为.献血救人#功德无量/*因此应设立征询体检室或相对隔离

封闭的区域)不合格献血者谈话室*确保献血者隐含的需求得

到满足*

'1$1'

!

建立奖惩制度#质管科加强抽查宣教)征询关键控

制点*

'1/

!

初筛

'1/1$

!

加强筛查岗位培训#针对试纸条试验原理)正确操作中

的关键控制点及有关注意事项等内容进行培训+

&

,

*告之使用

者试纸条检测质量参数#如血样量)灵敏度)反应时间(正确使

用纸条+

9

,

*经考核合格后方可上岗*初筛人员本着对献血者

负责的态度#对献血者的健康状况给予及时反馈*在通知过程

中要注意保密#单独通知到本人*要认真核对姓名)身份证等#

确认为本人后方可告知#当面告知献血者检测结果时#要强调

检测结果为献血标准#而非临床疾病诊断标准#并为献血者做

进一步检查)主动预防和治疗提供建议#既保护献血者隐私#又

完善了献血服务+

8

,

*

'1/1/

!

办公室应给采血现场安装空调和除湿器#改善采血条

件#使温)湿度符合试纸反应条件*配置离心机等设备*

'1/1'

!

采取适量的血标本#符合试剂的检测要求*增加抗
)

.+

金标初筛(使一部分不合格献血者在采血前退出*选择高

质量试纸条#使用前进行灵敏度检查#筛选灵敏度高)特异性#

同时检出时间短的试纸条+

9

,

*随时将试纸条质量信息反馈给

厂家#促进试纸条质量稳定+

&

,

*

'1/11

!

初筛
O3+

暂无改动#需要加强执行力度*

'1/12

!

改善采血条件#使温)湿度等符合试纸保存及反应

条件*

'1/1)

!

制订阳性报废率#超出的分析原因并给予适当的惩罚*

提高工作人员责任心*质管科加强日常监督#确保严格按

O3+

操作*

输血是临床治疗的重要组成部分#是抢救和防治疾病的重

要手段之一#但同时也可能导致传染性疾病+

"

,

*通过上述的统

计分析#作者掌握了
&$$S

!

&$#$

年綦江县中心血库无偿献血

的不合格数据*血液是宝贵的资源#血站在保证血液质量安全

有效的同时应减少血液浪费*建议加强献血前的宣教工作#普

及献血知识的教育(保证献血征询人员充足和工作人员责任

心#严格按
O3+

操作(增加抗
).+

采血前的初筛项目(初筛人

员应加强培训和工作责任心(质管科日常监督应加强*最大限

度地保证血液供应#控制血液报废*
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