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微柱凝胶免疫检测法在新生儿溶血病中的应用研究

蒋峻峰（重庆市大足区人民医院输血科　４０２３６０）

　　【摘要】　目的　探讨微柱凝胶免疫检测法在新生儿溶血病（ＨＤＮ）产后检测中的应用效果。方法　以２０１３年

５月至２０１４年３月于本院就诊的４０１例疑似 ＨＤＮ新生儿为研究对象，进行母婴血型鉴定，并采用微柱凝胶免疫检

测法与试管法进行直接抗人球蛋白试验（ＤＡＴ）、游离抗体试验以及放散试验检测。结果　４０１例疑似 ＨＤＮ新生

儿确诊２７５例，其中母婴ＡＢＯ血型系统不合占９６．００％（２６４／２７５），Ｒｈ血型系统不合占４．００％（１１／２７５）。ＡＢＯ血

型系统不合 ＨＤＮ患儿中，母亲为Ｏ型、新生儿为Ａ或Ｂ型占９５．８３％（２５３／２６４）。４０１例疑似 ＨＤＮ新生儿中，微

柱凝胶免疫法ＤＡＴ、游离试验与放散试验至少１项检测结果阳性者占６８．５８％（２７５／４０１），试管法检测结果为阳性

者占４４．３９％（１７８／４０１），两种方法阳性检出率比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　以微柱凝胶免疫检测法

应用进行 ＨＤＮ检测具有结果准确、操作简便、灵敏度高、特异性强等优点，值得临床推广应用。
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　　新生儿溶血病（ＨＤＮ）是由于母亲体内存在可结合胎儿红

细胞的ＩｇＧ血型抗体而引起的被动免疫性疾病，未及时治疗极

易导致高胆红素血症等并发症，严重时可导致新生儿智力缺

陷，甚至死亡［１２］。微柱凝胶免疫检测是免疫学检测常用方法，

广泛应用于血型抗体检测临床［３４］。本研究以４０１例疑似

ＨＤＮ新生儿为研究对象，探讨了微柱凝胶免疫检测在 ＨＤＮ

诊断中的应用价值。现将研究结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１３年５月至２０１４年３月与本院就诊的疑

似 ＨＤＮ新生儿４０１例，出生时间小于或等于５ｄ的新生儿

３０３例，出生时间大于５ｄ的新生儿９８例。

１．２　仪器与试剂　ＦＹＱ型免疫微柱孵育器、ＴＤ３Ａ型血型血

清学检测专用离心机、新生儿 ＡＢＯ及ＲｈＤ血型检测卡、胎儿

及婴儿 ＨＤＮ不完全抗体检测卡、放散试剂盒均购自长春博迅

生物技术有限责任公司。

１．３　方法　采集乙二胺四乙酸二钾抗凝静脉血３～４ｍＬ，无

溶血标本，且采集后立即送检。检测项目包括ＡＢＯ血型、ＲｈＤ

血型、直接抗人球蛋白试验（ＤＡＴ）、游离抗体试验、放散试验，

其中ＤＡＴ、游离抗体试验、放散试验同时采用试管法和微柱凝

胶免疫法。微柱凝胶免疫法结果判断标准：红细胞凝集块位于

凝胶表面或凝胶中判为阳性，提示血清中含有相应抗体或血细

胞被致敏；红细胞完全沉降至凝胶底部并形成红细胞扣判为阴

性，提示血清中无相应抗体且血细胞未被致敏。微柱凝胶免疫

检测注意事项：检测前采用专用离心机将检测卡离心１次（离

心时间２～３ｍｉｎ），避免使用有干胶和气泡的检测卡；检测前将

静脉血标本３０００ｒ／ｍｉｎ离心３ｍｉｎ，使纤维蛋白充分沉降，避

免血浆残留的纤维蛋白干扰检测结果；在环境温度１５～２５℃

条件下进行标本检测，避免因温度过低而产生冷凝集；加入标

本及试剂的检测卡离心１次后立即判读结果。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１９．０进行数据处理及统计学分

析。计数资料以百分率表示，组间比较采用卡方检验。犘＜

０．０５为比较差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　血型检测结果　４０１例新生儿中检出 ＨＤＮ患儿检出率

为６５．５８％（２７５／４０１）。２７５例 ＨＤＮ患儿中，ＡＢＯ血型系统不

合占９６．００％（２６４／２７５），其中母亲为Ｏ型、新生儿为Ａ或Ｂ型
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占９５．８３％（２５３／２６４），母亲为Ａ型、新生儿为Ｂ型或母亲为Ｂ

型、新生儿为 Ａ型占４．１７（１１／２６４）；Ｒｈ血型不合占４．００％

（１１／２７５）。

２．２　溶血试验检测结果　４０１例新生儿中，ＤＡＴ、游离抗体试

验与放散试验微柱凝胶免疫检测结果均为阴性者占３１．４２％

（１２６／４０１），３项试验中至少１项为阳性者占６８．５８％（２７５／

４０１）；３项试验试管法检测至少１项为阳性者占４４．３９％（１７８／

４０１）。两种方法阳性检出率比较差异有统计学意义（χ
２＝

４７．７３，犘＜０．０５）。见表１。

表１　新生儿溶血试验检测结果［狀（％）］

试验项目

ＤＡＴ 游离抗体试验 放散试验
微柱凝胶免疫法 试管法

＋ ＋ ＋ ７５（１８．７１） ４０（９．９８）

－ ＋ ＋ １４８（３６．９１） ８２（２０．４５）

－ － ＋ ３３（８．２３） １３（３．２４）

＋ － ＋ １１（２．７４） 　７（１．７５）

＋ ＋ － 　８（１．９９） ３６（８．９７）

－ － － １２６（３１．４２） ２２３（５５．６１）

　　注：＋表示阳性，－表示阴性。

３　讨　　论

ＨＤＮ是由于母婴血型不合，母亲血型抗体通过胎盘进入

胎儿血液循环中，导致胎儿或新生儿体内红细胞被破坏，属于

被动免疫性疾病。ＨＤＮ主要由 ＡＢＯ血型系统、Ｒｈ血型系统

及其他少见的血型系统不合所致，国内以 ＡＢＯ血型不合最为

常见，约占８５．３％，Ｒｈ血型不合约占１４．６％
［５７］。病情较轻的

ＨＤＮ患儿表现为贫血、水肿、肝脾肿大，病情严重时可导致新

生儿运动障碍、智力发育不全、核黄疸，甚至死亡。早期诊断和

治疗 ＨＤＮ 极为重要。目前常用的 ＨＤＮ 诊断试验包括：

ＤＡＴ、游离抗体试验和放散试验
［８９］，检测方法包括试管法和

微柱凝胶免疫法。试管法可用于血型抗原与不完全抗体检测，

但存在操作繁琐、检测耗时长、结果准确率较低等不足。微柱

凝胶免疫法可用于血型鉴定、不规则抗体筛查和鉴定、交叉配

血等血清学试验，可以代替传统的血型检测方法进行红细胞抗

原、抗体检测。与试管法相比，微柱凝胶免疫法该具有标本用

量少（更适用于新生儿）、结果容易判断、灵敏度高、准确率高等

优点［１０］。

本研究采用试管法和微柱凝胶免疫检测法对疑似 ＨＤＮ

新生儿进行ＤＡＴ、游离抗体试验和放散试验检测，结果显示３

项试验微柱凝胶法检测阳性率为６８．５８％，试管法检测阳性率

仅为４４．３９％。血型鉴定结果显示，母婴 ＡＢＯ血型系统不合

占９６．００％，Ｒｈ血型系统不合占４．００％。在ＡＢＯ血型系统不

合的患儿中，母亲为Ｏ型、患儿为Ａ或Ｂ型占９５．８３％。母亲

为Ｏ型时，外周血中的ＩｇＧ类抗Ａ、抗Ｂ抗体可通过胎盘屏障

进入胎儿血循环。母亲为Ａ型，胎儿为Ｂ或 ＡＢ型，或母亲为

Ｂ型，胎儿为Ａ或ＡＢ型也可导致 ＨＤＮ，但临床比较少见，主

要是由于母亲为Ａ或Ｂ型时，外周血中的抗Ｂ、抗Ａ抗体主要

为ＩｇＭ类抗体，不易通过胎盘屏障进入胎儿血循环。Ｏ型妇

女极易在孕前因血型物质（如寄生虫、疫苗等）的刺激产生ＩｇＧ

类抗Ａ、抗Ｂ抗体，导致其孕育的胎儿存在较高的 ＨＤＮ发病

风险。母婴Ｒｈ血型系统不合主要是由于 Ｒｈ阴性孕妇孕育

Ｒｈ阳性胎儿，一旦胎儿红细胞在分娩时因胎盘失血进入母亲

外周血，可导致母亲产生相应的血型抗体，但由于母亲为初次

致敏时产生的抗体为ＩｇＭ 类抗体，只有在抗原长期刺激后才

产生ＩｇＧ型抗体，因此Ｒｈ血型系统不合所致 ＨＤＮ不会在第

１胎发生。极少数未输过血的母亲第１次孕育的胎儿在分娩

后发生 ＨＤＮ，可能与产妇为Ｒｈ阴性而产妇的母亲为Ｒｈ阳性

有关。

综上所述，微柱凝胶免疫检测技术具有操作简单、灵敏度

高、准确率高、易于标准化（可减少操作者主观因素的影响）等

优点，已广泛应用于临床［１１１２］。微柱凝胶免疫检测技术在

ＨＤＮ检测方面也具有一定的优势，在产前及产后 ＨＤＮ早期

诊断方面具有极高的应用价值，适合临床推广应用。
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