
负极板#术中避免冲洗液浸湿负极板)一次性负极板严禁反复

使用)术中调整负极板一定要注意导电胶完整性)禁止将报

警系统消声#发出报警声音时#应立即停止使用#查明原因)

'5/5/

!

功率大小调节适宜
!

术前检查好高频电刀各部分连接

及负极板粘贴是否正确#手术开始应由小到大逐渐调试输出功

率#不能盲目随意加大输出功率#特别是超过安全范围长时间

地使用)密切观察清醒手术患者的反应#全麻手术者巡回护士

也应注意观察患者皮肤情况)

'5/5'

!

正确使用电刀笔
!

一次性手控电刀笔接触不良时#禁

止使用)因为反复使用可导致按钮失去回弹力#在未使用时也

处于工作状态#稍不注意就会发生皮肤烫伤#甚至有遇乙醇等

易燃物质发生火灾的可能)可反复使用的高压电刀笔使用完

毕时#可用湿布将污渍擦拭干净#不可直接用水冲洗或浸泡)

电刀的作用面积会随着电刀头上的凝结物而增加#电流强度也

会相应的减少#会影响术中的止血和切割#因此#术中应及时清

除电刀头上的凝结物,

(

-

)洗手护士必须及时用刀背或专用的

电刀擦清理刀头上的焦痂组织#以免影响使用效果)妥善保管

电刀头#暂不用时#应放置于器械托盘上或采用
/)79

注射器

的空筒固定在术者便于取放的地方#勿放置于妨碍医生操作的

部位及患者暴露的体表)另外#做小儿手术时由于要求刀头与

组织接触面小#可利用橡胶红尿管套在刀头前端#减少刀头与

组织的接触面积#避免刀头对组织的无谓电灼伤)

'5/51

!

避免旁路烧伤
!

患者佩戴的金属首饰必须在术前取

下)所有使用高频电刀的患者在摆放体位时均不能让皮肤接

触金属#包括手术床*头架*搁手板*托腿架等)安装心脏起搏

器的患者禁止用高频单极电刀#可采用高频双极电刀)手术快

结束时及时关闭面板开关#防止电刀笔掉落地面不慎发生旁路

烧伤)
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术前患者乙肝 丙肝 梅毒 艾滋病感染现状分析

曹
!

霜!曾若婉"福建医科大学附属漳州市医院检验科
!

:4:)))

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨手术输血前患者乙肝%丙肝%梅毒%艾滋病等疾病的感染情况$方法
!

对输血前
*2*2'

例

患者用酶联免疫法检测乙肝%丙肝%艾滋%梅毒标志物$结果
!

乙肝病毒感染率
*;5'/3

!丙肝感染率
)5/'3

!梅毒

感染率
*5:43

!艾滋感染率
)5*'3

$结论
!

输血前患者乙肝病毒感染率较高$

"关键词#

!

乙肝'

!

丙肝'

!

梅毒'

!

艾滋病

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

K

文章编号$

*4+/$2(''

"

/)*/

#

*4$/)42$)/

!!

为掌握本院手术前输血前乙肝*丙肝*梅毒*艾滋病的感染

情况#作者对检验科做术前检查和输血前检查的患者进行乙

肝*丙肝*梅毒*艾滋病标志物检测#现将结果报道如下)

$

!

材料与方法

$5$

!

标本来源
!

血标本收集于从
/)**

年
*

!

*/

月本院收诊

的术前患者
*2*2'

例#离心分离血清#分别进行乙肝*丙肝*梅

毒*艾滋病标志物检测)

$5/

!

方法
!

乙型肝炎表面抗原$

-K?<

1

%*丙型肝炎病毒

$

-HT

%*梅毒螺旋体$

=.

%用酶联免疫法#阳性者分别视为乙型

肝炎病毒$

-KT

%*

-HT

*

=.

感染者#试剂盒由厦门英科新创公

司提供)人类免疫缺陷病毒$

-MT

%用酶联免疫法#阳性者视为

艾滋病感染者#试剂盒由珠海丽珠公司提供)

/

!

结
!!

果

*2*2'

例患者血清中的乙肝*丙肝*梅毒*艾滋病标志物检

测结果见表
*

)

表
*

!

*2*2'

例患者样本中乙肝%丙肝%梅毒%艾滋病感染情况

项目 检测总数$

,

% 阳性总数$

,

% 阳性率$

3

%

-K?<

1

*2*2' :('' *;5'/

抗
-HT *2*2' (; )5/'

抗
=. *2*2' /') *5:4

抗
-MT *2*2' /2 )5*2

'

!

讨
!!

论

-KT

*

-HT

*

-MT

*

=.

等传染性疾病是以血源性传染为主

的疾病)

-K?<

1

携带率仍稳定在高感染率状态#

-HT

感染率

也较高#这与不良饮食习惯*静脉吸毒等有关,

*$/

-

)

人体感染乙型肝炎病毒及发病后可向着慢性肝炎*肝硬化

和肝癌方向发展)因此#尽早检测并发现乙肝病毒感染对患者

治疗*控制传染源具有重大意义)抗
-HT

阳性患者大部分有

输血史#其阳性率与输血次数及输血量等有关)这显示丙肝感

染与医源性感染有关)梅毒主要是通过性接触传播#也可以通

过血传播)中国梅毒发病率呈上升趋势)

-MT

病毒主要是通

过血液途径传播#其次是不洁性接触传播,

:$(

-

)

目前#由输血感染引起的医疗纠纷也日益增多)给患者*

医院和医务工作人员带来很大的损害)输血前进行乙肝*丙

肝*梅毒*艾滋病检测#既可及早发现患者存在的疾病#又可保

护医务工作者的安全#避免医源性疾病的传播#以减少因治疗

而可能引起的医疗纠纷)
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初筛血型不符原因分析及预防措施

王明芬"贵州省遵义市中心血站检验科
!

'4:)))

#

!!

"摘要#

!

目的
!

分析初筛
<K,

血型鉴定和实验室血型鉴定不符的原因!以减少血型初筛错误率$方法
!

统计

/)**

年该市无偿献血者
(/)4:

例中初筛与实验室血型不符的例数及原因分析$结果
!

无偿献血者
(/)4:

例中初

筛血型不符
'+

例!其中初筛定型错误
:2

例"亚型
*

例#!错定率为
)5)23

!计算机录入错误
*'

例!条码标记错误
/

例!留样错误
*

例$结论
!

初筛
<K,

血型鉴定不符大多数是人为因素导致!应重视血型初筛工作!严格遵守操作规

程!以减少初筛血型错误的发生$

"关键词#

!

初筛'

!

血型鉴定'

!

血型不符'

!

<K,

血型

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

K

文章编号$

*4+/$2(''

"

/)*/

#

*4$/)+)$)/

!!

血型鉴定是无偿献血者血液检测必检项目#本站血型鉴定

程序是献血前由体采科采集献血者指血#以抗
$<

*抗
$K

血型定

型试剂用纸板法做正定型#献血后用从血袋上留取的标本由实

验室做正*反定型确认)虽然
<K,

血型纸板法初筛简单*易操

作#但血型初筛是在献血现场进行#受场地*环境*人员*温度等

影响#检测结果存在一定的错误率,

*

-

)作者对
/)**

年
*

!

*/

月在工作中发现的
'+

例初筛血型不符情况进行了回顾与分

析#现报道如下)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

/)**

年
*

!

*/

月无偿献血者
(/)4:

例#其中

血型不符
'+

例)

$5/

!

试剂与仪器
!

抗
$<

*抗
$K

血型定型试剂$上海血液生物

医药有限责任公司%(

/3

试剂红细胞$自制%

,

/

-

(

P=<U

全自动

加样仪$瑞士
-@7B8#%6

公司%(

ì 24

型微量振荡器$姜堰市新

康医疗器械有限公司%(

.%?>BE%6

数字血型仪$深圳市爱康电子

有限公司%)

$5'

!

方法
!

献血前初筛#玻璃毛细血管采集献血者无名指末

梢血#采用纸板法#使用抗
$<

*抗
$K

血型定型试剂做正定型)

血液采集完后#从血袋上留取适量血液标本于贴有条码的真空

试管中#送实验室采用微板法做正*反定型)正*反定型不符

者#则用试管法继续确证,

:

-

)凡有和初筛血型不符者#实验室

必须提取相应血袋辫子进行重复确认)同时#填写质量改进报

告单送质量管理科追踪原因#对疑难血型送输血研究室采用血

型血清学方法做进一步鉴定,

:

-

)

/

!

结
!!

果

'+

例血型不符原因及分布见表
*

)

:2

例初筛定型错误#

占
)5)23

#具体原因见表
/

)

表
*

!

'+

例血型不符原因及分布

血型判定

正确错误

初筛

错误

不符原因

招募科计算

机录入错误

成份科计算

机录入错误

体采科计算

机录入错误

体采科条码

标记错误

留样

错误

< , 4 c c c * c

< K */ c / c c *

< <K ' c c c c c

K < : * * c c c

续表
*

!

'+

例血型不符原因及分布

血型判定

正确错误

初筛

错误

不符原因

招募科计算

机录入错误

成份科计算

机录入错误

体采科计算

机录入错误

体采科条码

标记错误

留样

错误

K , ' c / / c c

K <K * * c c c c

, < * c * c c c

, <K / * * * c

<K < / c * * c c

<K , * * c c c c

</K K * c c c c c

合计
c :2 ( + ( / *

!!

注!

c

为无数据)

表
/

!

:2

例初筛定型错误原因

复检血型 初筛血型
,

错误原因

< , 4 :

例抗原抗体反应比例不当#

:

例判读错误

< K */ ;

例判读错误#

(

例试剂加反

< <K ' :

例交叉污染#

/

例乙肝快述诊断试剂污染

K < : /

例试剂加反#

*

例结果报告时填写错误

K , ' /

例血样混淆#

:

例抗原抗体反应时间过短

K <K *

混匀细胞时携带污染

, < *

标本含强冷凝集

, <K /

判读错误

<K < / K

弱凝集

<K , *

判读错误

</K K *

弱
<

$

<

亚型%

'

!

讨
!!

论

造成各种血型不符的原因大多数并不属于技术方面的原

因#主要是由于人为因素造成#如计算机录入错误*留样错误*

条码上血型标记错误*抗
$<

或抗
$K

血清交叉滴错*结果判读错
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