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要"目的
!

了解患者机采血小板和单采血小板输注后的效果$方法
!

对
'$%

例需要输注血小板的患者进行输注前和输

注后的
'%<

外周血血小板计数!进行输注效果评价$结果
!

机采血小板输注后血小板计数%血小板计数增高指数"

IIY

#和血小板

回收率"

FF̂

#与浓缩组比较差异有统计学意义"

"

$

$-$+

#$机采血小板输注的有效率为
R*-(.

!浓缩血小板的有效率为
('-#.

!

机采血小板有效率明显高于浓缩血小板!差异有统计学意义"

"

$
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#$结论
!

为了提高血小板的治疗效果!尽量采用机采血小

板!减少输注次数!避免产生血小板输注无效$

关键词"血小板输注&

!

回收率&

!

治疗

!"#

!

#$-)&*&

"

/

-0112-#*()"%#)$-'$#+-#+-$*%

文献标识码"

3

文章编号"

#*()"%#)$

"

'$#+

#

#+"''*R"$'

!!

随着成分输血的不断推广#血小板输注治疗越来越被临床

医生所认可'由于中心血站提供的血小板分为机采血小板和

浓缩血小板两种#临床在申请和输注时都无法分辨出孰优孰

劣'在血小板输注的疗效判断上#血小板支持治疗和多次输血

又会导致血小板输注无效$
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'为了进一步了解患者机

采血小板和浓缩血小板输注后的效果#对本院
'$%

例输注不同

类型的血小板患者进行临床评价和分析'
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!

资料与方法

A-A

!

一般资料
!

'$#'

年
#

月至
'$#)

年
#'

月本院输注血小板

患者
'$%

例#其中机采血小板
#'R

例$机采组%#浓缩血小板
(*

例$浓缩组%'男性患者
##*

例#女性患者
RR

例'年龄
'R

"

(%

岁#血液科
#+R

例#外科
)#

例#其他科室
#+

例'

A-B

!

采集方法
!

机采血小板和浓缩血小板均由铜川市中心血

站提供#机采血小板每次输注
#

个治疗量#含血小板数大于或

等于
'-+h#$

##个'浓缩血小板每次
#$L

#每单位大于或等于

'-$h#$

#$个'以上采用
3GN

血型同型输注'

A-C

!

检测方法
!

患者输注血小板前*输注后
'%<

#分别采集静

脉血标本做血液常规分析#仪器采用日本
UgUK\b"#R$$0

血

液细胞分析仪'入院后测量记录患者的身高*体质量'血小板

输注效果采用血小板回收率$

FF̂

%和血小板计数增高指数

$
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%来评价(

'
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'输注后
'%<

#若
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#说明

血小板输注有效#否则为无效(

)
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!

统计学处理
!

采用
UFUU#(-$

统计软件#输注前后血小

板计数采用
;

检验#血小板输注效果采用
F68A152

卡方检验#以

"
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为差异有统计学意义'

B

!

结
!!

果

B-A

!

血小板输注前后血小板计数比较
!

机采组和浓缩组血小

板输注前血小板计数比较差异无统计学意义$
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%#输注后血小板计数比较差异有统计学意义
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%#机采组明显高于浓缩组'见
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血小板输注前后血小板计数比较

组别
%

输注前$

h#$

&
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% 输注后$

h#$

&

"

S
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机采组
#'R ')-R%i#'-*$ *(-#'i'*-%)

浓缩组
(* '$-*(i#*-&R %%-+%i)'-*$
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血小板输注
'%<

后
IIY

*

FF̂

值比较
!

血小板输注
'%<

后机采组和浓缩组
IIY

比较差异有统计学意义$
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%#机采组和浓缩组
FF̂

比较差异有统计学意义
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%#机采组明显好于浓缩组'见

表
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血小板输注
'%<

后
IIY

&

FF̂

值比较

组别
% IIY FF̂

机采组
#'R #&-)'i+-$( %*-%)i#$-(*

浓缩组
(* #%-)Ri%-%' )#-+*i&-R$

B-C

!

血小板输注情况的比较
!

机采组血小板输注有效率明显

高于浓缩组#两者比较差异有统计学意义$
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血小板输注情况的比较

组别 输注例数$

%

% 有效例数$

%

% 无效例数$

%

% 有效率$

.

%

机采组
#'R ### #( R*-(

浓缩组
(* +% '' (#-$
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讨
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血小板输注是治疗和预防因血小板减少或功能缺陷引起

出血的最为有效的治疗方法'目前#血小板主要通过机器采集

和手工分离的方法制备而成'机采血小板具有具有产量高*浓

度高*质量好的特点#浓缩血小板多从多名供血者的血液分离

制备#输血后安全性不高'输血的不良发生率分别为
$-%.

*
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#输血的安全性分别为
&&-$.

*

&)-$.
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'中心血站由

于供血者的问题#无法保证所有的血小板制品均采用机采制

备#所以临床在选择血小板输注治疗时只能按照血站提供的血

液制品'

反复输注血小板的患者可产生血小板抗体'血小板输注

产生同种免疫会导致血小板输注无效(

+

)

'输注的次数大于
*

次时#血小板输注有效率仅为
#+-)R.

(

*
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'血小板输注无效多

发生在出血表现严重*病情重*年龄大*以及免疫相关疾病

中(

(

)

'部分患者多次输注血小板#机采组和浓缩组的有效率分

别为
R*-(.

和
(#-$.

'提高输注有效率较为经济的方法是选

择
3GN

同型*

JS3

和
JF3

交叉配型均相合的单采血小板进

行输注'

JS3

和
JF3

抗体的检测在基层实验室中无法完

成#目前血站又无法提供供血者的数据库#导致输血无效率偏

高'减少血液病患者血小板输注次数*降低血小板的输注阈值

尤为重要'对于无发热*感染*凝血功能障碍等危险因素存在

+

R*''

+

国际检验医学杂志
'$#+

年
R

月第
)*

卷第
#+

期
!

Y2;MS8EK6@

!

3:

B

:1;'$#+

!

Z59-)*

!

[5-#+



的血液病患者#输注阈值定位
#$h#$

&

"

S

是安全的'在患者病

情不稳定*无出血表现和明显出血时#输血后血小板计数应当

维持在
'$h#$

&

"

S

与
+$h#$

&

"

S

以上(

R

)

'血小板输注应当采

取个体化的治疗方案#调整血小板的输注频率和次数'进行血

小板的输注应当根据体质量*出血状况等#选择合适时机进行

血小板输注(

&

)

'随着输注频率的增加#输注无效也增加#提高

输注单采血小板的数量来减少输注的频率#减少接触抗原和受

免疫的机会(

#$

)

'

机采血小板输注在输血前后的血小板计数#以及
IIY

和

FF̂

的指标评价上#明显优于浓缩血小板'临床在选择血小

板的品种上#应当优先考虑机采血小板'血站应当加大对血小

板捐血者的宣传#满足临床对于机采血小板的需求'为了提高

血小板的治疗效果#尽量采用机采血小板#减少输注次数#避免

产生血小板输注无效'
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尿
>3SG

&

-

#"Ka

&

[3a

及血清
<1"Î F

联合检测

对早期糖尿病肾病临床价值的探讨

祁从辉#

!李
!

进#
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江苏省建湖县第三人民医院检验科!江苏建湖
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江苏省建湖县计划生育指导站!江苏建湖
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!

要"目的
!

探讨尿微量清蛋白"

>3SG

#%

-

#

"

微球蛋白"

-

#

"Ka

#%

["

乙酰
"

.

"!"

氨基葡萄糖苷酶"

[3a

#及血清超敏
I"

反应蛋

白"

<1"Î F

#联合检测对非胰岛素依赖型糖尿病"

[Y!!K

#患者早期肾损害的临床价值$方法
!

将
#$+

例非胰岛素依赖型糖尿病

"

[Y!!K

#患者依据尿微量清蛋白的排出量分为早期糖尿病肾病组"

![

#

('

例%单纯糖尿病组
))

例!选取
*$

例同期健康体检者作

为对照组!分别检测尿
>3SG

%

-

#

"Ka

%

[3a

及血清
<1"Î F

水平!同时根据患者血糖控制状况!将患者分为血糖控制良好组和血

糖控制不良组!将各组测定结果进行对比和统计学分析$结果
!

![

组尿
>3SG

%

-

#

"Ka

%

[3a

及血清
<1"Î F

水平明显高于对

照组"

"

$

$-$#

#$血糖控制良好组各检测指标明显低于血糖控制不良组"

"

$

$-$#

#$结论
!

尿
>3SG

%

-

#

"Ka

及
[3a

联合检测

是诊断
[Y!!K

患者早期肾损害的敏感指标!可提高糖尿病肾病"

![

#的检出率!同时结合血清
<1"Î F

浓度检测对于早期发现肾

损伤%及时合理治疗和病情动态监测具有重要意义$
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糖尿病$

!K

%是由多种因素导致机体胰岛功能减退*胰岛

素抵抗等而引发的糖*蛋白质*脂肪*水和电解质等一系列代谢

紊乱综合征#糖尿病肾病$

![

%是糖尿病常见和多发的并发症#

也是非胰岛素依赖型糖尿病$

[Y!!K

%致残和死亡的主要原因

之一(

#

)

'由于该病起病隐匿#早期常无明显临床表现#而临床

一旦出现持续性蛋白尿#肾功能将出现不可遏制的进行性恶

化#直至终末期肾衰竭(

'

)

'因此在病变的早期选择理想的检测

指标#对治疗和延缓
![

的发生具有重要意义(

)

)

'本文通过对

患者尿微量清蛋白$

>3SG

%*

-

#

"

微球蛋白$

-

#

"Ka

%*

["

乙酰
"

.

"

!"

氨基葡萄糖苷酶$

[3a

%及血清超敏
I"

反应蛋白$

<1"Î F

%

水平的联合检测#并将各组结果统计分析#探讨其在
![

早期

的临床价值'

A

!

资料与方法

A-A

!

一般资料
!

'$#)

年
(

月至
'$#%

年
#$

月在本院内分泌科

收治的
[Y!!K

患者
#$+

例#年龄
)+

"

(R

岁#平均年龄
+$-+

岁#尿常规蛋白检查全部阴性#病程
'

"

##

年#所选病例均符合

世界卫生组织$

XJN

%

#&&&

年制定的糖尿病诊断标准(

%

)

#并且

排除原发性肾损害或药物性肾损害*严重感染*恶性肿瘤*妊娠

和严重心肝疾病等'其中并发早期肾损害
('

例$

![

组#

>3SG'$

"

'$$>

B

"

S

%#男
%'

例#女
)$

例#平均年龄
+#-+

岁#

其余
))

例为单纯糖尿病组$

>3SG

$

'$>

B

"

S

%男
'$

例#女
#)

例#平均年龄
%&

岁&选取同期健康体检者
*$

例作为对照组#其

中男
)(

例#女
')

例#年龄
)*

"

(+

岁#平均年龄
+#-#

岁'

A-B

!

标本采集
!

收集各组检测对象晨尿
#$>S

#

)+$$A

"

>02

离心
#$>02

#取上清液分别检测
>3SG

*

-

#"Ka

*

[3a

#留尿当

天清晨空腹抽取静脉血
)>S

#分离血清检测
<1"Î F

*糖化血

红蛋白$

JE3#C

%'

A-C

!

方法
!

尿
>3SG

*

-

#

"Ka

*血清
<1"Î F

均采用免疫透射

比浊法#测定试剂为北京九强生物有限公司免疫增强透射比浊

产品'

[3a

测定采用对硝基苯酚$

F[F

%比色法测定#试剂由

上海太阳生物有限公司提供'以上各试验均在日立
($*$

型全

自动生化分析仪上进行'血糖控制情况通过测定患者血清糖

+

&*''

+

国际检验医学杂志
'$#+

年
R

月第
)*

卷第
#+

期
!

Y2;MS8EK6@

!

3:

B

:1;'$#+

!

Z59-)*

!

[5-#+


