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新生儿溶血病三项试验在临床中的应用

辛荣传

（广西百色市人民医院输血科，广西百色５３３０００）

　　摘　要：目的　研究新生儿溶血病三项试验在临床中的应用。方法　选择该院４００例溶血病患儿的 ＨＤＮ血型检测结果及

血清三项试验阳性结果进行回顾性分析。结果　患儿 ＡＢＯ ＨＤＮ 血型检测结果显示 Ａ 型２４０例（５６．２５％），Ｂ型１３５例

（３３．７５％），ＲｈＨＤＮ型２５例（６．２５％）。血清三项试验呈阳性例数为游离抗体试验２７例（２５．７１％），放散试验６９例（６５．７２％），

直接抗人球试验９例（８．５７％）。ＨＤＮ患儿Ａ型、Ｂ型和Ｒｈ型血型所占比例分别为１４．５８％、１１．８５％和１２．００％。结论　Ａ型血

患儿发生 ＨＤＮ的概率明显高于Ｂ型血患儿，新生儿血清三项检测对新生儿溶血病诊断具有重要意义，直抗试验阳性结果是区别

ＡＢＯ和Ｒｈ溶血病的重要标志。

关键词：新生儿溶血病；　三项试验；　临床诊断

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１４．０６．０１１ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７３４１３０（２０１４）０６０６８００２

犆犾犻狀犻犮犪犾犪狆狆犾犻犮犪狋犻狅狀狅犳狋犺狉犲犲狋犲狊狋狊犻狀犺犲犿狅犾狔狋犻犮犱犻狊犲犪狊犲狊狅犳狀犲狑犫狅狉狀

犡犻狀犚狅狀犵犮犺狌犪狀

（犇犲狆犪狉狋犿犲狀狋狅犳犅犾狅狅犱犜狉犪狀狊犳狌狊犻狅狀，犅犪犻狊犲犕狌狀犻犮犻狆犪犾狋犺犲犘犲狅狆犾犲′狊

犎狅狊狆犻狋犪犾狅犳犌狌犪狀犵狓犻，犅犪犻狊犲，犌狌犪狀犵狓犻５３３０００，犆犺犻狀犪）

犃犫狊狋狉犪犮狋：犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏｒｅｓｅａｒｃｈｔｈｅｃｌｉｎｉｃａｌａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｔｈｒｅｅｔｒｉａｌｓｏｆｔｈｅｎｅｗｂｏｒｎｗｉｔｈｈｅｍｏｌｙｔｉｃｄｉｓｅａｓｅ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｒｅｔｒｏ

ｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙａｎａｌｙｚｅｔｈｅｒｅｓｕｌｔｓｏｆＨＤＮｂｌｏｏｄｔｅｓｔａｎｄｐｏｓｉｔｉｖｅｒｅｓｕｌｔｓｏｆｓｅｒｕｍｔｈｒｅｅｔｅｓｔｏｆ８０ｎｅｗｂｏｒｎｗｉｔｈｈｅｍｏｌｙｔｉｃｄｉｓｅａｓｅｉｎｏｕｒ

ｈｏｓｐｉｔａｌ．犚犲狊狌犾狋狊　ＢｌｏｏｄｔｅｓｔｒｅｓｕｌｔｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈＡＢＯＨＤＮａｒｅｔｙｐｅＡ２４０ｃａｓｅｓ（５６．２５％），ｔｙｐｅＢ１３５ｃａｓｅｓ（３３．７５％），Ｒｈ

ＨＤＮ２５ｃａｓｅｓ（６．２５％）．Ｃａｓｅｓｏｆｐｏｓｉｔｉｖｅｒｅｓｕｌｔｓｏｆｓｅｒｕｍｔｈｒｅｅｔｅｓｔａｒｅ２７ｃａｓｅｓ（２５．７１％）ｂｙｆｒｅｅａｎｔｉｂｏｄｙｔｅｓｔａｎｄ６９ｃａｓｅｓ

（６５．７２％）ｂｙｅｌｕｔｉｏｎｔｅｓｔ，９ｃａｓｅｓ（８．５７％）ｂｙｔｈｅｄｉｒｅｃｔａｎｔｉｈｕｍａｎｂａｌｌｔｅｓｔ．ＰｒｏｐｏｒｔｉｏｎｏｆＨＤＮｃｈｉｌｄｒｅｎｗｉｔｈｔｙｐｅＡ，Ｂ，ａｎｄＲｈ

ｂｌｏｏｄｔｙｐｅｗｅｒｅ１４．５８％，１１．８５％ａｎｄ１２．００％．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　ＴｈｅｐｒｏｂａｂｉｌｉｔｙｏｆｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅｏｆＨＤＮｏｆｃｈｉｌｄｒｅｎｗｉｔｈｔｙｐｅＡｂｌｏｏｄ

ｗａｓｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｈｉｇｈｅｒｔｈａｎｃｈｉｌｄｒｅｎｗｉｔｈｔｙｐｅＢｂｌｏｏｄ．Ｄｅｔｅｃｔｉｏｎｏｆｓｅｒｕｍｔｈｒｅｅｎｅｗｂｏｒｎｓｈａｓａｎｉｍｐｏｒｔａｎｔｒｏｌｅｆｏｒｄｉａｇｎｏｓｉｓｏｆ

ｈｅｍｏｌｙｔｉｃｄｉｓｅａｓｅｏｆｔｈｅｎｅｗｂｏｒｎａｎｄｐｏｓｉｔｉｖｅｒｅｓｕｌｔｓｏｆｄｉｒｅｃｔｔｅｓｔｉｓａｎｉｍｐｏｒｔａｎｔｓｙｍｂｏｌｏｆｈｏｗｔｏｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅＡＢＯａｎｄＲｈｈｅｍｏ

ｌｙｔｉｃｄｉｓｅａｓｅ．

犓犲狔狑狅狉犱狊：ｈｅｍｏｌｙｔｉｃｄｉｓｅａｓｅｏｆｎｅｗｂｏｒｎｓ；　ｔｈｒｅｅｔｒｉａｌｓ；　ｃｌｉｎｉｃａｌｄｉａｇｎｏｓｉｓ

　　新生儿溶血病（ＨＤＮ）是有一种因胎儿红细胞表面抗原与

母亲体内相应免疫抗体结合出现免疫反应造成新生儿出现溶

血的免疫疾病［１］。ＨＤＮ发病与母亲体内ＩｇＧ血型免疫抗体

种类和胎儿红细胞表面抗原密切相关［２］。本研究通过回顾性

分析溶血病患儿的 ＨＤＮ血型检测结果及血清三项试验阳性

结果对其进行探讨，现将报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　采集２０１０年１２月到２０１２年１２月本院母婴

室和新生儿科高胆红素血症患儿血标本４００份。患儿出生１～

１０ｄ，其中男性２３６例，女性１６４例。所有患儿在性别、年龄、

病情等方面比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。

１．２　仪器与试剂　微柱凝胶卡：江阴力博医药生物技术有限

公司提供 ＡＢＯ／ＲｈＤ血型定型检测试剂卡。ＡＢＯ 试剂红细

胞：合肥晨光医疗用品有限公司提供的人 ＡＢＯ血型反定型用

红细胞试剂盒。

１．３　方法

１．３．１　血型鉴定
［３］
　患儿及其父母 ＡＢＯ／Ｒｈ血型采用新生

儿及父母亲抗凝血做ＡＢＯ／Ｒｈ血型鉴定。

１．３．２　ＡＢＯＨＤＮ检测
［４］
　直接试验：取新生儿溶血病检测

卡１张，滴加患儿３％红细胞悬液５０μＬ后在专用离心机中离

心８ｍｉｎ。离心后，取出检测卡观察后判定结果并记录。游离

试验：取新生儿溶血病检测卡１张，前３孔分别标记Ａ、Ｂ、Ｏ三

种血型。将Ａ、Ｂ、Ｏ三种血型的标准红细胞５０μＬ加入对应孔

中。放散试验：结合试剂盒说明书进行操作处理红细胞后，先

后将患儿放散液５０μＬ和Ａ、Ｂ、Ｏ红细胞悬液试剂５０μＬ加入

游离试验所用微柱凝胶卡的４～６孔。３７℃恒温孵育１０ｍｉｎ，

离心６ｍｉｎ后取出观察结果。１～３孔为游离试验结果，４～６

孔为放散试验结果。

１．４　疗效评定标准
［５６］
　观察试验结果时，直抗试验，游离和

放散试验均以检测出红细胞分布在微柱上端或凝胶中为试验

结果阳性，若红细胞离心后附着在微柱底部为阴性。其中，游

离试验和放散试验均以在微柱凝胶中检测出与新生儿红细胞

相结合的抗体为阳性，并以此为确诊标准。若放散试验检测结

果为阴性，且直抗试验或游离试验中有任意一种为阳性则结果

为疑似 ＡＢＯ ＨＤＮ。三项试验检测均为阴性则，排除 ＡＢＯ

ＨＤＮ。见表１。

１．５　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１８．０软件进行统计学处理，计

数资料采用卡方检验，计量资料狓±狊表示，计量资料采用狋检

验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　患儿 ＨＤＮ血型检测结果　４００例新生儿中，患儿血型分

类为 Ａ 型 和 Ｂ 型 的 分 别 有 ２４０ 例 （５６．２５％）、１３５ 例

（３３．７５％），Ｒｈ型血为２５例（６．２５％）。

２．２　血清三项试验阳性结果　４００例新生儿中共５４例确诊

为 ＨＤＮ，其中Ａ型血３５例，Ｂ型血１６例及Ｒｈ型３例对应血

型比例为１４．５８％、１１．８５％及１２．００％，差异有统计学意义

·０８６· 国际检验医学杂志２０１４年３月第３５卷第６期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｍａｒｃｈ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．６



（犘＜０．０５）。血清三项试验中游离抗体试验呈阳性的为２７例

（２５．７１％），放散试验呈阳性的为６９例（６５．７２％），直接抗人球

蛋白试验阳性为９例（８．５７％）。见表２。

表１　　血清三项试验结果及对应诊断结果

直接抗人球蛋白试验 游离抗体试验 放散试验 诊断结果

－ － － 非 ＡＢＯＨＤＮ

－ － ＋ 确诊 ＡＢＯＨＤＮ

＋ － ＋ 确诊 ＡＢＯＨＤＮ

－ ＋ ＋ 确诊 ＡＢＯＨＤＮ

＋ ＋ ＋ 确诊 ＡＢＯＨＤＮ

－ ＋ － 疑似 ＡＢＯＨＤＮ

＋ ＋ － 疑似 ＡＢＯＨＤＮ

　　－：试验结果呈阴性；＋：试验结果呈阳性。

表２　　血清三项试验阳性结果

新生儿血型
游离抗体试验

（狀）

放散试验

（狀）

直接抗人球

蛋白试验（狀）

确诊率

［狀（％）］

Ａ型 １７ ４１ ６ ３５（１４．５８）

Ｂ型 ８ ２５ ２ １６（１１．８５）

Ｒｈ型 ２ ３ １ ３（１２．００）

合计 ２７ ６９ ９ ５４（１３．５）

χ
２ １８．６８２１ ５３．９８２７ ５．９０４８ ４２．９２０５

犘 ０．０００１ ＜０．０００１ ０．０５２２ ＜０．０００１

２．３　确诊患儿血清三项试验结果　４００例高胆红素血症患儿

中，５４例确诊为 ＨＤＮ，总阳性率为１３．５％。其中，直抗试验和

游离抗体试验均阴性１２例（２２．２２％），仅游离试验阴性１４例

（２５．９３％），仅直接抗人球蛋白试验阴性２１例（３８．８９％），三项

者均阳性７例（１２．９６％）。

３　讨　　论

ＨＤＮ为临床造成新生儿死亡的一大重要原因，可导致胎

儿出现发育停滞、畸形、流产及新生儿高胆红素血症［７］。其主

要发病机制为患儿与母亲血型不合，造成母体免疫系统产生抗

体与患儿红细胞表面抗原相结合，致使新生儿出现红细胞凝集

并破裂出现溶血。ＨＤＮ可破坏患儿体内红细胞，增加肝脏和

脾脏负担，导致患儿出现肝脾肿大、黄疸等症状。同时，患儿在

溶血过程中失去红细胞，血液供氧能力降低，其供氧无法满足

自身生理功能正常运转，出现缺血性贫血、发育迟缓等症状。

若溶血继续发展恶化，将引起胎儿畸形、死胎、流产等严重后

果。对新生儿进行早期 ＨＤＮ检查，尤其是血清三项指标试验

可较高程度的检测出新生儿发生 ＨＤＮ的情况，有利于临床对

新生儿的诊疗和提高新生儿存活率［８］。

ＨＤＮ发病率在很大程度上与患儿血型和母亲血型相关。

有研究显示，我国 ＨＤＮ发病率在母亲为Ｏ型血、胎儿为 Ａ型

血或Ｂ型血时最高
［９１０］。此外，Ｒｈ血型系统中出现 ＨＤＮ的

比例一般在１５％～２０％，且 Ｄ 抗原在其发病总数中占多

数［１１］。临床诊疗中，通常以母亲血清ＩｇＧ抗Ａ及ＩｇＧ抗Ｂ效

价大于或等于６４为判断是否可能引起 ＨＤＮ的标准。当效价

大于或等于１２８时，ＨＤＮ发生率明显增高，对新生儿的健康造

成较大威胁［１２］。此时较大可能引起新生儿黄疸、死胎等，应适

当选择药物以降低孕妇血清抗体效价，保证母婴健康。本研究

中，新生儿直接抗人球蛋白试验阳性例数仅为９例（８．５７％），

游离抗体阳性例数为２７例（２５．７１％），差异有统计学意义

（犘＜０．０５），表明其体内存在抗体，但并不一定致敏出现溶血。

与相关研究中直抗试验阳性和游离试验阳性疑似 ＨＤＮ相符。

直接抗体试验阳性或放散抗体试验阳性中任何一个均可确诊，

但只有可直接反映致敏红细胞状况的释放抗体试验阳性才可

保证诊断可靠性。近年来，随着母婴血型与 ＨＤＮ发病率的关

系研究成果不断更新，ＨＤＮ的检测方法日趋完善。利用机体

ＩｇＧ抗 Ａ（Ｂ）效价状况，通过Ｒｈ系统与 ＡＢＯ系统对 ＨＤＮ可

能性进行诊断将更加准确。此外，本研究结果显示５４例 ＨＤＮ

患儿血型检测结果中，Ａ型血３５例，Ｂ型血１６例及Ｒｈ型３例

对应血型比例为１４．５８％，１１．８５％及１２．００％（犘＜０．０５）。这

说明，在高胆红素血症新生儿中，Ａ型血患儿发生 ＨＤＮ的概

率明显较Ｂ型血患儿和 Ｒｈ型血患儿高，且Ｂ型血患儿出现

ＨＤＮ概率相对较低。

综上所述，本研究中共５４例确诊为 ＨＤＮ，总阳性率为

１３．５％（５４／４００），其中仅直接抗人球蛋白试验阴性和三项者均

阳性分别为占３８．８９％和１２．９６％（犘＜０．０５）。表明新生儿血

清三项检测对新生儿溶血病诊断具有重要意义，直接抗人球蛋

白试验阳性结果是区别 ＡＢＯ 和 Ｒｈ溶血病的重要标志。同

时，Ａ型血患儿发生 ＨＤＮ的概率明显高于Ｂ型血患儿，可根

据患儿与母亲血型做出相应防治措施，对于临床关于新生儿

ＨＤＮ的诊疗和防治具有重要意义。
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