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自体输血对体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术患者

血氧状况及凝血功能的影响'
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!!摘!要!目的!探讨自体输血对体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术患者的血氧状况及凝血功能的影响&
方法!选取该院'-'-年:月至'-''年:月收治的行体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术患者,'例!采用随机
数字表法将其分为异体组和自体组!每组<:例&异体组采用异体输血!自体组采用自体输血&观察两组患者
手术前后血液流变学#血氧指标#凝血功能相关指标及不良反应发生率&结果!术前两组血液流变学指标比
较!差异均无统计学意义$!%-/-)%"术后两组红细胞计数及血细胞比容均显著低于术前!红细胞聚集指数高于
术前!且术后自体组红细胞聚集指数显著低于异体组!差异均有统计学意义$!#-/-)%&术前两组血氧指标比
较!差异均无统计学意义$!%-/-)%"术后两组动脉血氧分压低于术前!且术后自体组动脉血氧分压显著高于异
体组!差异有统计学意义$!#-/-)%&术前两组凝血功能相关指标水平比较!差异无统计学意义$!%-/-)%"术
后两组活化部分凝血酶时间$2\FF%#b二聚体$b"b%均升高!血浆纤维蛋白原$VZ̀ %降低!且自体组2\FF#b"
b显著低于异体组!VZ̀ 显著高于异体组!差异均有统计学意义$!#-/-)%"两组不良反应发生率比较!差异无
统计学意义$!%-/-)%&结论!自体输血能降低异体输血对体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术患者血液流变
学的影响!改善患者机体血氧状况及凝血功能!且不增加不良反应发生率!具有临床推广价值&
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!!体外循环心脏手术是治疗先天性心脏病等严重
心血管外科疾病的手术之一!随着医疗技术的发展!
肺膜氧合技术作为一种提供呼吸及心脏功能支持的

辅助治疗手段也逐渐在体外循环心脏手术中得到应

用!体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术逐渐成为临床
应用的主要术式):"'*"但体外肺膜氧合辅助下循环心
脏手术受术中应切力高+失血量大及组织再灌注损伤
等影响!患者往往需进行血液输注);*"临床输血方式
主要有自体输血和异体输血'种"异体输血存在感
染+输血并发症等风险"自体输血则具有更高安全性
及临床效果"根据近年统计结果发现!在欧美国家!
外科手术自体输血应用率约,-D!在日本则高于
+-D)<")*"但目前国内关于自体输血的临床应用及研
究均处于起步阶段!相关研究也较少!笔者就此进行
研究!旨在为临床应用提供理论依据!现报道如下"
$!资料与方法
$/$!一般资料!选取本院'-'-年:月至'-''年:
月收治的行体外肺膜氧合辅助下循环心脏手术患者

,'例"采用随机数字表法将其分为异体组和自体组!
每组<:例"异体组中男''例+女:+例!年龄:+#),
岁+平均&<:/-)[)/:<'岁%自体组中男':例+女'-
例!年龄:+#)+岁+平均&<:/:'[)/:,'岁"两组患
者年龄+性别等一般资料比较!差异均无统计学意义
&!%-/-)'!具可比性"纳入标准#&:'在本院进行体
外肺膜氧合辅助下循环心脏手术%&''年龄$:,岁%
&;'男性血红蛋白&NM'%:'->$=!女性 NM%::-
>$=!均符合自体或异体输血指征%&<'患者及其家属
均知情并自愿参与研究"排除标准#&:'合并肝肾功
能障碍者%&''合并凝血功能障碍+免疫功能障碍者%
&;'合并严重外伤+感染等可引起凝血系统功能疾病
者%&<':个月内有抗凝治疗史者%&)'合并出血性疾
病+病毒感染者"本研究经医院医学伦理委员会批

准"所有患者对本研究均知情同意"
$//!治疗方法!所有患者入组后均择期行体外肺膜
氧合辅助下循环心脏手术"异体组使用异体输血!血
液来自库存异体血"自体组采用自体输血方案!使用
血液回收机回收患者术中自体血液!吸血前使用抗凝
剂处理储存器及吸引管道!收集患者术中术野内出
血!吸血过程中加入肝素抗凝!血液+肝素比例为)n
:!进行洗涤等操作!获取浓缩血细胞!并于术中+术后
进行及时回输!患者破碎细胞+血浆+细胞因子+抗凝
剂等作为废液处理"
$/'!观察指标!&:'两组血液流变学#手术前+后采
集静脉血!于;---4$#%6离心;-#%6!采用肝素进行
抗凝!使用全自动血流变分析仪对所有血液标本的红
细胞计数&@̀ 7'+血细胞比容&N7F'+全血黏度+红细
胞聚集指数进行检测"&''两组血氧指标#使用全自
动血气分析仪检测手术前后患者动脉血氧分压

&\$A''+血氧饱和度&C$A''水平"&;'两组凝血功能#
手术前后取患者外周静脉血!使用酶联免疫吸附试验检
测其血浆纤维蛋白原&VZ̀ '+b"二聚体&b"b'水平!使用
全自动凝血分析仪检测患者凝血酶原时间&\F'+活化
部分凝血活酶时间&2\FF'+凝血酶时间&FF'"&<'两
组不良反应#发热+感染+凝血功能障碍等"
$/1!统计学处理!采用C\CC''/-统计软件进行数
据分析"呈正态分布的计量资料以C[2表示!两组
间比较采用6检验%计数资料以率表示!比较采用!'

检验"以!#-/-)为差异有统计学意义"
/!结!!果
//$!两组血液流变学比较!术前两组血液流变学指
标比较!差异均无统计学意义&!%-/-)'%术后两组
@̀ 7及 N7F均显著低于术前!红细胞聚集指数高于
术前!且术后自体组红细胞聚集指数显著低于异体
组!差异均有统计学意义&!#-/-)'"见表:"

表:!!两组血液流变学比较$C[2%

组别 *
全血黏度&#\$(9'

术前 术后

N7F&D'

术前 术后

@̀ 7&l:-:'$='

术前 术后

红细胞聚集指数

术前 术后

异体组 <: </),[:/<+ </)'[:/); -/))[-/:- -/;,[-/-(' </-+[-/): ;/<:[-/<,' )/-+[-/)' )/),[-/)('

自体组 <: </*:[:/)' </))[:/)* -/)<[-/:- -/<-[-/-,' </::[-/)' ;/;+[-/<(' )/-,[-/): )/;'[-/)<'

6 -/-+- -/-+< -/<); :/'-) -/:(* -/:+: -/-,, '/:'-
! -/+', -/+'* -/*)' -/';' -/,*: -/,<+ -/+;- -/-;(

!!注#与同组术前比较!'!#-/-)"
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///!两组血氧指标比较!术前两组血氧指标比较!
差异均无统计学意义&!%-/-)'%术后两组\$A' 水

平低于术前!且术后自体组\$A' 水平显著高于异体

组!差异均有统计学意义&!#-/-)'"见表'"

//'!两组凝血功能比较!术前两组凝血功能相关指

标水平比较!差异均无统计学意义&!%-/-)'"术后
两组2\FF+b"b均升高!VZ̀ 降低!差异均有统计学
意义%且术后自体组 2\FF+b"b显著低于异体组!

VZ̀ 显著高于异体组!差异均有统计学意义&!#
-/-)'"见表;"

表'!!两组血氧指标比较$C[2%

组别 *
\$A'&T5$'

术前 术后

C$A'&D'

术前 术后

异体组 <: :</),[:/-< :'/*'[-/+(' +(/<;[:/:, +(/<)[:/'-

自体组 <: :</*-[:/-) :;/)+[-/++' +(/;+[:/:* +(/<'[:/:+

6 -/-,( </<,: -/:)) -/::<

! -/+;: #-/--: -/,(( -/+:-

!!注#与同组治疗前比较!'!#-/-)"

表;!!两组凝血功能比较$C[2%

组别 *
VZ̀ &>$='

术前 术后

b"b&&>$='

术前 术后

\F&9'

术前 术后

异体组 <: </;([-/,) '/('[-/))' )'+/<,[,(/,' ;'</))[*:/',' ::/<:[-/+' ::/;,[-/+:

自体组 <: </;+[-/,* ;/<+[-/*+' );:/-([,(/+: ;,-/<<[('/:;' ::/<)[-/+; ::/<-[-/+;

6 -/:-* )/),, -/-,' ;/(,: -/-<+ -/-+,

! -/+:* #-/--: -/+;) #-/--: -/+*: -/+''

组别 *
2\FF&9'

术前 术后

FF&9'

术前 术后

异体组 <: ''/+)['/;: ;</:([;/',' ::/('[-/+; ::/()[-/+,

自体组 <: ';/-<['/;; ;-/+*[;/-<' ::/*)[-/+: ::/(;[-/+'

6 -/:(* </)+* -/;<) -/-+)

! -/,*: #-/--: -/(;: -/+'<

!!注#与同组术前比较!'!#-/-)"

//1!两组不良反应发生率比较!两组不良反应发生
率比较!差异无统计学意义&!%-/-)'"见表<"

表<!!两组不良反应发生率比较&*$D%'

组别 * 发热 感染
凝血功能

障碍
其他 合计

异体组 <: '&</,,' '&</,,' :&'/<<' ;&(/;'' ,&:+/):'

自体组 <: '&</,,' '&</,,' -&-/--' ;&(/;'' (&:(/-('

'!讨!!论
围术期输血是各种外科手术的必要手段!通过及

时补充患者凝血因子!改善患者机体微循环及低血容
量症状)**"但异体输血存在感染+输血并发症+稀有
血型配型难等不足!加之临床血液资源紧缺!因此成
分输血+自体输血等被提出并在临床逐渐得到应
用)(*"自体输血能减少异体血液需求量!且使用自体
输血能降低乙型肝炎+梅毒的传染性!减少疾病感染
风险"随着原国家卫生和计划生育委员会,关于进一
步加强血液管理工作的通知-的颁布!自体输血技术

也逐渐在国内得到推广),*"有研究指出!在体外肺膜
氧合辅助下循环心脏手术患者中应用自体输血还能

降低溶血+发热等输血并发症!提高抢救效率)+*"
本研究结果可见!在体外肺膜氧合辅助下循环心

脏手术患者中应用自体输血后!术后两组 @̀ 7及

N7F均显著低于术前!红细胞聚集指数高于术前!且
术后自体组红细胞聚集指数显著低于异体组!提示相
较异体输血!自体输血能进一步维持患者血液流变学
稳定"分析其原因可能与自体输血应用中血液储存
时间更短!红细胞等活性物质变化更轻微有关"自体
输血通过对患者自体血液过滤+离心+洗涤!可清除大
部分破碎的红细胞及炎症物质等!减少变形+破碎红
细胞对患者机体正常血液的影响!从而降低患者红细
胞聚集+变形功能等改变"而关于本研究两组患者

@̀ 7及 N7F等均发生变化!分析其可能与患者机体
免疫排斥的清除作用有关"自体输血引起的免疫排
斥症状更小!因此自体输血 @̀ 7及 N7F+红细胞聚
集指数水平波动更为轻微!对患者血液流变学稳定效
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果更为理想"白伟等):-*则在腹部手术患者中应用自

体输血!本研究结果与其基本相符!均证实自体输血
有助于患者血液流变学稳定"

其次!血液在人体中主要承担氧气运输作用!因
此!输血后患者血氧指标变化是评估输血效果的最直
接指标"本研究显示!术前两组血氧指标比较!差异
均无统计学意义&!%-/-)'%术后两组\$A'+@̀ 7+

N7F水平低于术前!且术后自体组\$A'+@̀ 7+N7F
水平显著高于异体组!提示自体输血还能提高患者机
体血氧代谢!改善患者血氧状态"分析其原因可能与
自体血保存时间更短有关"在异体血使用过程中!新
鲜血液经处理后需进行保存!但随着保存时间延长!
血液5N值及Y$_ +a_及血红蛋白可能出现游离!表
现为血浆中游离血红蛋白等水平升高!导致其氧离曲
线偏移!导致运氧+携氧能力减弱!引起患者机体血氧
指标变化)::":'*"自体血输血则来自患者术中出血!虽
在离心+清洗等过程中可能对患者红细胞等存在损
伤!但与库存的异体血相比!其保存时间更短!因此表
现出更优的携氧能力!进而提高患者血氧状态"

凝血功能障碍是输血患者常见并发症!因此尽可
能减弱输血对患者凝血功能变化的影响一直是临床

医护人员关注的重点话题之一):;":<*"本研究可见!术
前两组凝血功能相关指标水平比较!差异均无统计学
意义&!%-/-)'%术后两组 2\FF+b"b均升高!VZ̀
降低!提示'种输血方式均会对患者机体凝血功能产
生影响!但笔者也发现!两组患者指标变化均在正常
范围内"分析其原因可能与人体自身凝血机制平衡
有关"人体凝血是一个有内源性或外源性凝血系统
激活配合血小板聚集共同完成的过程!无论自体输血
还是异体输血!均可能引起患者血小板等水平变
化):)*!但在此期间!人体凝血系统功能并未发生紊乱!
因此'种方式对患者凝血系统影响均在可接受范围
内"而关于患者b"b变化!笔者猜测其可能与手术操
作引起的凝血纤溶系统的激活有关"但本研究结果
可见!术后自体组 2\FF+b"b显著低于异体组!VZ̀
显著高于异体组!证实自体输血对患者凝血功能的影
响更小"最后!本研究还对患者不良反应发生率进行
了观察!发现两组不良反应发生率无显著差异!证实
相较异体输血!自体输血并不会增加患者不良反应!
具有较高安全性"

综上所述!自体输血能降低异体输血对体外肺膜
氧合辅助下循环心脏手术患者血液流变学的影响!改
善患者机体血氧状况及凝血功能!且不增加不良反应
发生率!具有临床推广价值"但本次研究样本较少!
且全为本院患者!可能对本研究可信度造成一定影
响!此结论还需多中心+大样本研究证实"
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