
础)

6

学生性格)实践中发现#学生的性格会直接影响到

-(N

教学的效果)如在小组讨论阶段#表现强势的学生会积

极讨论发言#而一些学生较为沉默#无法真正融入
-(N

的教学

模式中来)$

%

%教材方面!目前国内临床生化检验实验教材及

其他学科实验教材#虽然经常有更新#但编排体系大多适用于

传统教学体系及方法#所设实验教学内容基本属于针对本学科

理论内容的验证性实验#不利于学生创造性的发挥及解决实际

问题能力的培养)为此#教师应要根据学科特点,学习目标,学

生特征#精心挑选典型病例#创设恰当的问题情境#激发学生的

研究热情)$

"

%评价体系!建立科学有效的定性和定量相结合

的评价系统是
-(N

教学取得良好的教学效果的保证)为公正

客观地评价
-(N

教学效果#应建立与
-(N

教学相应的,能够

定性和定量反映学生真实知识能力水平的评估体系#在定性评

估上#注重对学生的调查#着眼于学生临床能力的提高(在定量

评估上#注重对学生的学习考核#着眼于学生学习成绩的提高)

此外#在
-(N

教学过程中和结束后#要征求学生对
-(N

教学

模式的书面反馈意见#不断总结教学效果)

目前#国内对
-(N

教学模式的应用还处于探索阶段#特别

是在高等医学检验专业中如何应用仍需积累经验#不能照搬国

外原创性的
-(N

典型模式#应当对
-(N

的内涵和特点等关键

问题有合理的认识#并结合我国国情及学校教学现状进行适当

的调整#以便更好地利用它实践到我国教育体制改革中)在具

体应用并实施
-(N

时#可以先选择与临床关系密切的部分进

行试点#这样既没有忽视基本理论的学习#又能通过
-(N

生

动,灵活的教学法激发学生的学习兴趣#以探索一种符合国情,

适合学生思维的高等医学检验专业
-(N

教学模式)
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输血前
R?

血型检测的临床意义

韦贞红"广西壮族自治区河池市大化县人民医院检验科
!

7%&5&&

#

!!

"摘要#

!

目的
!

常规检测受患者
R?

血型抗原在输血中的临床意义和对输血的影响%方法
!

统计
#&&7

年
$

月

至
#&$$

年
"

月广西河池市大化县人民医院输血的患者共计
6#$

例!在输血前用凝集法进行
R?

"

[

#血型抗原检测!

观察检测结果并且分析%结果
!

在
6#$

例受血者中!

$"

例为
R?

"

[

#抗原阴性!阴性率为
$27#4

%结论
!

输血前进

行
R?

"

[

#血型抗原检测对于合理用血具有重要的临床意义!常规检测非常有必要性%

"关键词#

!

R?

血型'

!

输血'

!

交叉配血试验'

!

凝集法

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&%.&%11

文献标志码$

(

文章编号$

$!3#16"77

"

#&$#

#

&31&5771&#

!!

血型$

GE88@

0

;8H

9

%是指红细胞膜上特异性的抗原类型-

$

.

#

由于红细胞上存在的特异性抗原不同#输注含有不同抗原的红

细胞血液会发生抗原
1

抗体反应#所以在输血前常规需要做血

型检测#交叉配血#防止发生输血后溶血反应)

#&&&

年国家卫

生部制定了*临床输血技术规范+#规定在输血交叉配血前需要

常规做
/(_

血型和
R?

$

[

%血型抗原检测)本院对
#&&7

年
$

月至
#&$$

年
"

月在本院住院输血的患者
6#$

例进行
R?

$

[

%血

型抗原的检测#防止血型不合发生输血后溶血反应#确保了输

血安全#现将检测情况报道如下)

$

!

资料与方法

$2$

!

一般资料
!

患者来源于
#&&7

年
$

月至
#&$$

年
"

月在本

院住院诊治的输血患者共
6#$

例#其中男
7$!

例#女
"&7

例(初

次输血患者
5&$

例#二次或以上输血患者
$#&

例(输血指征选

择血红蛋白小于
!&

0

"

N

#或者是大出血,出血不止等急需输血

者(所有患者在输血前常规进行
/(_

血型抗原检测#并且同

时采用上海血液的
+

0

T

"

+

0

Y

抗
[

血清检测
R?

$

[

%血型抗原)

$2/

!

方法
!

$

$

%

R?

$

[

%血型抗原检测时间!择期输血者时间选

择在输血前
$@

检测#急诊输血者选择输血前进行受血者
R?

$

[

%血型抗原检测)$

#

%

R?

$

[

%血型抗原检测方法-

#

.

!采用凝集

法检测#先按照常规方法制备浓度为
%4

!

74

的受血者红细

胞悬液#取干净消毒无污染试管
$

支#加入抗
[

血清试剂后再

加入
$

滴受血者的红细胞悬液混匀#置入专用
%"&&;

"

=BC

#离

心
$7.

后取出#轻轻晃动试管#在显微镜下观察#出现凝集情

况为阳性#无凝集为阴性)对于阳性,阴性需要做对照观察#阴

性进一步做确证试验仍为阴性可以确定为
R?

$

[

%血型阴性)

$

%

%输血血液选择!

R?

$

[

%阴性者采用
/(_

同型
R?

$

[

%阴性血

液或者自体血输注#

R?

$

[

%阳性者采用
/(_

同型
R?

$

[

%阳性

血输注)

/

!

结
!!

果

在本组
6#$

例患者中#共发现
R?

$

[

%抗原阴性者
$"

例#占

/

775

/

检验医学与临床
#&$#

年
"

月第
6

卷第
3

期
!

NFGT:@*EBC

!

/

9

;BE#&$#

!

)8E26

!

U823



全部受检患者的
$27#4

#

6

例患者给予同型
R?

$

[

%阴性血液输

血#自体血液输注者
%

例#

#

例患者为急诊输血#所有患者输血

全程顺利#均未发生输血反应#见表
$

)

表
$

!

6#$

例受血者
R?

%

[

&抗原检测结果及构成比

R?

$

[

%抗原 发生例数$

*

% 构成比$

4

%

R?

$

[

%抗原阴性
$" $27#

R?

$

[

%抗原阳性
6&3 652"5

合计
6#$ $&&2&&

'

!

讨
!!

论

在
$6"&

年#

NFC@.>:BC:;

与
aB:C:;

用恒河猴$

R?:.H;=8C1

K:

D

%的红细胞重复注入家兔的体内#引起家兔血清产生抗体#

进一步与人体血清试验发现了人体
R?

血型系统#一般将红细

胞上含有
[

抗原的红细胞称为
R?

阳性#无
[

抗原称为
R?

阴

性)白种人约
574

的为
R?

阳性人群#在我国汉族和大多数的

少数民族中#

R?

阳性者占大多数#

R?

者阴性者为少部分人群#

汉族一般为
&2!4

!

$2&4

的比例-

%

.

#塔塔尔族比例最高#可以

达到
$7254

-

$

.

)

R?

血型系统是遗传多态性的红细胞血型系

统#是红细胞血型中最复杂的一个系统#已经发现的抗原多达

77

种-

"

.

)

R?

抗原只存在于红细胞上#在临床上最常见和关系

最为密切是其中的
[

,

*

,

A

,

M

和
:7

种抗原)

R?

血型抗原的等

位基因在
$

号染色体上#相对分子质量在$

%&

!

%#

%

h$&

% 的蛋

白质为其表达产物#并且蛋白质的氨基酸排列序列决定了抗原

的特异性#其中抗原性最强的为
[

抗原#其次为
M

,

*

,

A

,

:

抗

原)

[

抗原多肽主要依赖红细胞膜外精细的表面结构#所以抗

原性强#

M

,

*

,

A

,

:

抗原在抗原性弱#交叉配血不合时#才进行

M

,

*

抗原的筛选#大多数医院输血科没有检测条件无能力检

测)临床上少见有关于
M

抗原阴性输血的相关报道#

M

抗原输

血的情况国内报道资料也只是十余例#考虑与
M

抗原产生的

抗体强度弱,效价低有关-

7

.

(并且交叉配血试验本身对抗
M

检

出率也是很低#尤其在初次输血的情况下更不容易检出-

!

.

)因

为以上原因#在临床输血前一般
/(_

血型和
R?

$

[

%血液抗原

检测是常规检测项目#其他抗原一般不做常规检测)

人体红细胞的这种特异抗原性表达#表现在刚出生后人体

不存在
R?

天然的抗体#只有
R?

$

[

%阴性的人接受了
R?

$

[

%阳

性的血液后才会产生
R?

抗体#所以可能在初次输血的情况

下#无论是
R?

$

[

%阳性还是
R?

$

[

%阴性的情况#输注
R?

$

[

%阳

性一般不会出现溶血反应#二次输血时
R?

$

[

%阴性患者受到

初次输血产生的抗体影响#会发生溶血反应)正是因为以上原

因#部分人觉得首次输血既然怎么都不会发生溶血反应#而对

R?

血型检测的重要性心理重视不够)如母亲是
R?

$

[

%阴性

血型的情况下#怀孕有
R?

$

[

%阳性的胎儿时#即会产生
[

抗

体#胎盘血管损伤等情况
[

抗体的分子较小#可以进入母体引

起母体血液产生抗
[

抗体#成为
R?

$

[

%阳性的特性)本组资

料中#

6#$

例输血患者
R?

$

[

%抗原阴性者
$"

例#占全部受检患

者的
$27#4

#

R?

$

[

%抗原阴性率高于报道资料(

$"

例患者中有

#

例是妊娠高血压综合征分娩期出现大出血#患者出血不止#

在输血前交叉配血试验发现患者为
R?

$

[

%抗原阴性#考虑到

可能存在胎儿产生的抗体进入母血的可能性#进一步确证仍为

R?

$

[

%抗原阴性才给予
R?

$

[

%抗原阴性血液输血#未发生异常

反应#患者最终痊愈出院)

由于
R?

$

[

%抗原阴性较少见#并且受到血液储存条件限

制#在大多数医院输血科都没有存储有
R?

$

[

%抗原阴性血液#

在血站也仅有少量储存#容易发生无血的情况(所以一般需要

在输血前
$@

提前进行交叉配血试验#并且检测
R?

$

[

%抗原#

一旦有
R?

$

[

%抗原阴性#可以争取充足时间找到合适的血液

输血(急诊的情况下如找不到配型血液#可以考虑自体输血#或

者选择输注
R?

$

[

%抗原阳性的新鲜冰冻血浆#因为血浆中不

含
[

抗原#为抢救生命争取机会和时间)但是
R?

$

[

%阴性患

者输血时应尽量遵循以下原则-

3

.

!$

$

%有抗
1[

者#必须输
R?

$

[

%阴性血($

#

%无抗
1[

者#尽量输
R?

$

[

%阴性血($

%

%无抗
1[

者#病情危重而又短时间内找不到
R?

$

[

%阴性血#为了抢救患

者生命#可以输配血相合的
R?

$

[

%阳性红细胞)临床输血在

非情急情况下#均应该按照输血原则输血#才能保障临床输血

安全)
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例临床输血不良反应回顾性调查分析

蔡德康"云南省文山州人民医院检验科
!

!!%&&&

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探索降低输血不良反应的有效措施!建立科学$合理$高效的输血机制%方法
!

对文山州人民

医院
#&&5

年
$

月至
#&$$

年
5

月输血不良反应回报单进行统计分析%结果
!

#"&73

例次输血中!发生输血不良反

应
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