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!!

摘
!

要"目的
!

该院
"%1%

(

"%13

年发生的输血不良反应进行回顾性分析!了解该院输血不良反应发生率&主要类型及处置情

况$探讨降低不良反应发生率的方法和措施!并对临床处置方式有效性进行分析$方法
!

查阅输血不良反应汇报单及病历!对反

应类型及处置方式进行统计分析$结果
!

在
0"3#

例输血中!发生输血不良反应
53

例!发生率为
%2::Y

!其中过敏反应
$"

例!占

552:Y

!发热反应
10

例占
"02#Y

!其他反应
3

例!占
$20Y

$结论
!

该院输血不良反应率大于相关资料!主要不良反应为输注血

液制剂引起的过敏反应$输血科&临床应建立规范化的用血制度并严格执行!同时应用输血新方法&新技术!降低输血不良反应

发生率$在不良反应发生后!正确&及时&有效地处置!能加快病情的治愈和好转$

关键词"输血不良反应%

!
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!

发热%

!

处置

!"#
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输血是临床上一种重要的治疗和抢救手段'血液成分复

杂*多样#几乎不存在完全同型的血液成分'有输血所导致的

不良反应是目前临床安全*有效输血存在的一项重大隐患'而

对不良反应处置是否合理#也影响着患者病情的转归(

1

)

'为了

解本院临床输血不良反应发生特点#有效降低输血不良反应发

生率#现对本院
"%1%

(

"%13

年发生的输血不良反应及处置情

况进行调查#现报道如下'

C

!

资料与方法

C2C

!

一般资料
!

"%1%

年
1

月至
"%13

年
1"

月本院接受血液制

剂输注的
0"3#

例患者$多次输注#重复计算%'

C2D

!

仪器与试剂
!

所有受血者输血前均常规进行
,VO

血型

正反定型*

)AT

血型鉴定及交叉配血试验$微柱凝胶法%#均为

同型输注'试剂由长春博迅生物技术有限责任公司生产#配套

孵育器及血清学专用离心机由长春博研科学仪器有限责任公

司生产'

C2E

!

方法
!

所有输血病例在输血后#临床医生均按要求填报

输血不良反应回报单#并送输血科保存*统计'在发生输血不

良反应的情况下#临床在处置的同时需及时通知输血科#本科

接报后#详细记录发生不良反应的情况#同时协同处理'非溶

血性输血不良反应的判断标准!输血前#确定受血者有无发热

现象#在输血中或输血后
"A

内体温大于或等于
30]

或者升

高
1]

以上#则判断为发热反应&在输血中或输血后立即出现

皮肤潮红*瘙痒*过敏性荨麻疹或胸闷*呼吸困难者则判断为过

敏反应(

"

)

'

D

!

结
!!

果

D2C

!

不同血液制剂发生输血不良反应例数
!

红细胞类制剂

1"

例#占
14Y

&血浆类制剂
"3

例#

3:Y

&红细胞类
X

血浆类制

剂
"0

例#占
$$Y

(

3

)

'

D2D

!

输血不良反应发生类型及发生率
!

在
"%1%

(

"%13

年
$

年间#本院共完成输血
0"3#

例#其中发生输血不良反应
53

例#发生率为
%2::Y

#输血不良反应发生率最高的为
"%13

年

的
121$Y

#明显高于文献资料(

$

)

'具体分析!过敏反应
$"

例#

占
552:Y

&发热反应
10

例#占
"02#Y

&其他反应
3

例#占

$20Y

'

D2E

!

不良反应处置
!

输血反应发生后#立即调慢低速或停止

输血#并根据不良反应类型进行相关治疗'过敏反应!根据过

敏反应程度及患者自身情况#使用药物地塞米松
#

(

1%M

?

静

推#或盐酸异丙嗪
1#

(

"#M

?

肌注#若发生过敏性休克时给予

抗休克治疗&发热反应!对症处置#必要时可使用地塞米松等药

物'在不良反应发生后#临床应立即上报输血科'输血科调查

原因并参与处置过程'本院发生不良反应的受血者在及时进

行相关治疗后#均治愈或明显好转#其中
#

例血液制剂未输注

完毕外(

#

)

'

表
1

!!

"%1%

(

"%13

年不良反应发生情况

年份
总输血

$

#

%

反应例数

#

$

Y

%

过敏反应

#

$

Y

%

发热反应

#

$

Y

%

其他

#

$

Y

%

"%1%

年
1#:" 1%

$

%253

%

:

$

:%2%

%

3

$

3%2%

%

f

"%11

年
1:#5 11

$

%25"

%

5

$

#$2#

%

#

$

$#2#

%

f

"%1"

年
"35# 13

$

%2#$

%

0

$

512#

%

$

$

3%20

%

1

$

:2:

%

"%13

年
"#$" "4

$

121$

%

"1

$

:"2$

%

5

$

"%2:

%

"

$

524

%

总计
0"3# 53

$

%2::

%

$"

$

552:

%

10

$

"02#

%

3

$

$20

%

!!

f

!无数据'

E

!

讨
!!

论

输血不良反应广义上包括输血过程中和输血后因输血操

作*血液成分本身*血液质量*外来物质和微生物传播引起的副

作用和疾病&狭义的不包括血源性传染性疾病传播'本次所指

为狭义的输血不良反应'引起输血不良反应的原因是多方面

的#主要有溶血性和非溶血性两大类原因'本研究中#全部为

非溶血性不良反应'输血技术的提高#以及输血条件的改善使

得溶血性输血不良反应趋向于减少(

5

)

'

本组资料中#在
$

年间
0"3#

例输血中#共发生输血不良

反应的
53

例#发生率为
%2::Y

#高于国内文献及国外文献报

道的
%2:3Y

'过敏反应发生率$

552:Y

%远高于发热反应

$

"02#Y

%及其他反应$

$20Y

%#与国内*国外报道一致(

:

)

'过敏

反应*非溶血性发热反应程度均集中在
1

(

"

级'在数据统计

中还发现#红细胞类
X

血浆类制剂同时输注*血浆类制剂单独

输注不良反应率较高#分别占
$$Y

和
3:Y

#明显高于红细胞类

单独输注'本次未对输血人次与血液制剂输注类型不良反应

发生率进行比较'

输注血浆类或包含血浆类血液制剂引起的不良反应主要

为过敏反应(

5

)

'本院输血不良反应发生率为
%2::Y

#整体偏

+

504

+

国际检验医学杂志
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年
$

月第
35

卷第
:

期
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高(

:

)

'在对本院输血不良反应发生率偏高原因进行调查中发

现#由于输血科对临床医护人员进行相关知识培训力度不够#

临床医护人员对输血不良反应的判定标准出现偏差#同时#发

生的不良反应多为非溶血性轻度发热*过敏反应#向输血科反

馈*沟通不及时#致使将部分由于疾病本身所致的临床类似反

应计入输血不良反应#后期统计结果偏高(

0

)

'

为避免和降低输血不良反应的发生#应使医护人员充分认

识输血治疗的风险性'严格执行.临床输血技术规范/及.医疗

机构用血管理办法/等标准'加强医务人员输血安全知识培

训#提高临床合理使用成分血水平'要坚持,能不输血就不输

血#能少输血绝不多输血-的原则#鼓励自体输血#尽量减少和

避免输血不良反应#以期达到安全输血#防治医疗纠纷的发生'

参考文献

(

1

) 刘景汉#汪德清
2

临床输血学(

W

)

2

北京!人民卫生出版#

"%11

!

32

(

"

) 高峰
2

临床输血与检验(

W

)

2

北京!人民卫生出版社#

"%%:

!

1432

(

3

) 李春艳#赵国英#王悦
2

输血不良反应的几种类型及机制(

U

)

2

医疗

装备#

"%%5

#

$

$

1

%!

$0/$42

(

$

)

!+\N!! VT2)78&8;B>D@98BK87;9

(

U

)

2(D@98BK87;9

#

"%%$

#

$$

$

1"!K

''

G

%!

$!/1$!2

(

#

) 陈忠#邵景章
2

常见输血不良反应及处理(

U

)

2

实用内科杂志#

144%

#

4

$

$

%!

$5#/$552

(

5

) 杨芳年#郭玉嵩
2113

例输血不良反应情况分析(

U

)

2

中国输血杂

志#

"%13

#

"5

$

4

%!

453/45#2

(

:

) 陈富臻
2

对输血不良反应的调查分析(

U

)

2

医学检验#

"%11

#

0

$

1

%!

402

(

0

) 陈江#代琼#罗立
211$%:

例输血反应调查分析(

U

)

2

中国输血杂

志#

"%%4

#

""

$

3

%!

"":/""02

$收稿日期!

"%1$/1"/%#

%

!临床研究!

过敏性疾病患者过敏原检测结果分析

杨德平1

!

"

"

12

上海市浦东新区周浦医院检验科!上海
"%1310

%

"2

同济大学医学院临床医学系!上海
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!!

摘
!

要"目的
!

了解上海市周浦地区过敏性疾病患者的过敏原分布特征$方法
!

采用酶联免疫法对
$#%

例过敏性疾病患者

进行食入性和吸入性过敏原特异性免疫球蛋白
N

"

8\

?

N

#检测$结果
!

吸入性过敏原中!尘螨&狗上皮&猫毛&真菌&榆树花粉和梧

桐花粉
8\

?

N

阳性率较高!分别为
14233Y

&

1:2:0Y

&

1:2#5Y

&

1$2$$Y

&

1"2$$Y

和
1"2""Y

$食入性过敏原中!鸡蛋&蟹&花生&牛

奶
8\

?

N

阳性率较高!分别为
15204Y

&

1"25:Y

&

1%204Y

和
1%2$$Y

$结论
!

诱发上海市周浦地区过敏性疾病的过敏原种类繁多!

建立常见过敏原分布谱对过敏性疾病的预防和治疗有较好的指导意义$

关键词"过敏原%

!

特异性免疫球蛋白
N

%

!

体外检测

!"#

!

1%23454

"

6

27889215:3/$13%2"%1#2%:2%#3

文献标识码"

,

文章编号"

15:3/$13%

"

"%1#
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!!

随着日常生活环境中的抗原性物质逐渐增多#过敏性疾病

发病率呈上升趋势'明确过敏性疾病的过敏原对过敏性疾病

的预防*病因诊断和治疗具有重要意义(

1

)

'为了解上海市周浦

地区常见过敏原的致病情况#本文分析了过敏性疾病患者血清

学指标检测结果#旨在为过敏性疾病的预防和治疗提供科学

依据'

C

!

资料与方法

C2C

!

一般资料
!

"%1$

年
3

月至
"%1$

年
:

月于上海市周浦医

院就诊及住院治疗的患者
$#%

例#男
"%$

例*女
"$5

例#年龄
1

(

41

岁'

C2D

!

方法
!

采用不含抗凝剂的真空采血管采集所有患者晨起

空腹静脉血#常规方法分离血清标本'采用酶联免疫吸附法检

测试剂盒$苏州浩欧博生物医药有限公司%进行过敏原特异性

免疫球蛋白
N

$

8\

?

N

%检测'共检测
"%

项特异性过敏原#包括

1%

项吸入性过敏原(尘螨$屋尘螨
X

粉尘螨%*猫毛*狗上皮*蟑

螂*艾蒿花粉*豚草花粉*草花粉*梧桐花粉*榆树花粉*真菌

$点青霉
X

烟曲霉
X

交链孢霉%)和
1%

项食入性过敏原(牛奶*

花生*鸡蛋*大豆*小麦*西红柿*鱼*虾*蟹*坚果混合$榛子
X

开

心果%)'

C2E

!

统计学处理
!

采用
!+!!"%2%

软件进行数据处理和统计

学分析'计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用
'

" 检

验'

G

$

%2%#

为比较差异有统计学意义'

D

!

结
!!

果

D2C

!

过敏原
8\

?

N

检测结果
!

$#%

例患者中#检出
8\

?

N

阳性

331

例#阳性率为
:32#5Y

'食入性过敏原
8\

?

N

检测结果见表

1

#其中阳性率由高到低前
3

位依次为鸡蛋$

15204Y

%*蟹

$

1"25:Y

%和花生$

1%204Y

%'吸入性过敏原
8\

?

N

检测结果见

表
"

#其中阳性率由高到低前
3

位依次为尘螨*狗上皮和猫毛#

阳性率分别为
14233Y

*

1:2:0Y

和
1:2#5Y

'

$#%

例患者共检

测食入性和吸入性过敏原
8\

?

N

各
$#%%

例次#食入性过敏原

8\

?

N

阳性例数合计为
344

例#阳性率为
020:Y

&吸入性过敏原

8\

?

N

阳性例数合计为
5%:

例#阳性率为
132$4Y

&食入性和吸

入性过敏原
8\

?

N

阳性率比较差异有统计学意义$

G

$

%2%#

%'

表
1

!!

食入性过敏原
8\

?

N

检测结果$

#g$#%

%

检测项目 阳性例数$

#

% 阳性率$

Y

%

鸡蛋
:5 15204

蟹
#: 1"25:

花生
$4 1%204

牛奶
$: 1%2$$

虾
$3 42#5

西红柿
$% 0204

坚果混合$榛子
X

开心果%

3" :211

+

:04

+
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