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前置胎盘剖宫产术中不同输血方式对血常规及母婴结局的影响
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要"目的
!

比较不同输血方式在前置胎盘剖宫产术中的应用价值$方法
!

收集
'*,(

年
'

月至
'*,%

年
,

月于本院行剖

宫产分娩的
.'

例前置胎盘孕妇的临床资料!按照输血方式分为自体组"自体贮血式输血!

)W&'

#与异体组"异体输血!

)W&*

#!记

录两组手术前后血红蛋白"

Y@

#%血小板计数"

!M#

#%红细胞比容"

YF9

#%白细胞计数"

]\"

#%红细胞计数"

\̀"

#等血常规指标的变

化!比较两组产后出血量!自体%异体输血量!观察两组妊娠结局!统计输血并发症$结果
!

"

,

#自体组累计出血量%异体输血量均

低于异体组!差异有统计学意义"

!

#

*/*+

#&"

'

#术后!两组
!M#

%

]\"

上升!

\̀"

%

Y@

%

YF9

降低!自体组术后
Y@

%

!M#

%

YF9

水平

均高于异体组!差异有统计学意义"

!

#

*/*+

#&"
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#两组出生后
,C13

%

+C13

新生儿阿普加评分"

5

?:

;=

#及脐动脉血
?

Y

值对比差

异无统计学意义"

!

$

*/*+

#&"

&

#自体组总并发症发生率低于异体组!差异有统计学意义"

!

#

*/*+

#$结论
!

在前置胎盘产妇剖宫

产术中采用预存式自体输血方案!对产妇母婴结局无负面影响!同时可降低输血并发症发生率!安全可行!经济性高$
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产后出血是造成孕产妇死亡的主要原因#前置胎盘则为导

致产后出血的重要因素之一*而剖宫产术是目前干预前置胎

盘产妇病程的主要手段#其可快速将胎儿取出#同时可在直视

下处理胎盘#作止血处理(

,

)

*统计(

'

)显示#前置胎盘产妇剖宫

产输血率高达
%*R

#输血是处理前置胎盘产科出血的关键措

施*但目前临床上血源较为紧张#供需矛盾限制了异体输血的

推广*且倪燕等(

(

)发现#异体血液输注可能导致血源性疾病传

播#同时费用较为昂贵#经济性低*相对而言#自体输血不仅可

解决血源问题#同时可减少输血不良反应#有较高的经济性*

目前自体血输注替代异体输血已成为前置胎盘剖宫产术中的

首选输血措施*为进一步探讨不同输血方式在前置胎盘剖宫

产术中的应用价值#本院对收治的
.'

例产妇的临床资料进行

了回顾性分析#现总结报道如下!

@

!

资料与方法

@/@

!

一般资料
!

收集
'*,(

年
'

月至
'*,%

年
,

月于本院行剖

宫产分娩的
.'

例前置胎盘产妇的临床资料*纳入标准!麻醉

等级
,

或
-

级&肝肾功能'呼吸循环系统功能正常&术前血红蛋

白$

Y@

%

$

,,*

:

"

M

&血液指标正常&术前影像学确诊为前置胎

盘#胎儿无明显生长受限级宫内缺氧&均告知产妇及家属两种

输血方式利弊#产妇及家属均签署知情同意书*排除标准!合

+

&'''

+

国际检验医学杂志
'*,)

年
.

月第
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并血压系统疾病&合并严重心肝肾功能障碍者&合并急慢性感

染者&营养不良者*按输血方式分为自体组$自体贮血式输血#

)W&'

%与异体组$异体输血#

)W&*

%*自体组年龄
'(

!

(+

岁#

平均$

'./%U'/+

%岁&体质量$

),/+U+/%

%

Q

:

&麻醉分级!

,

级

,(

例#

-

级
')

例&孕周
('

!

(.

周#平均$

(&/%U,/'

%周&产次

$

,/+U*/)

%次&孕次$

&/,U,/'

%次*异体组年龄
''

!

(%

岁#平

均$

'./-U'/)

%岁&体质量$

),/)U+/)

%

Q

:

&麻醉分级!

,

级
,&

例#

-

级
'%

例&孕周
('

!

()

周#平均$

(&/.U,/,

%周&产次

$

,/%U*/+

%次&孕次$

&/(U,/,

%次*两组基线资料对比差异无

统计学意义$

!

$
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%#具有可比性*

@/A

!

方法
!

自体组择期剖宫产终止妊娠前
(

周分次采集自体

血备用#采血前
*/+<

测定心率'血压#监测胎心#采血过程中

密切监测产妇是否存在不适#

+C13

内结束采血#每次采血
'**

CM

#采血完毕后产妇饮牛奶
+**CM

#配合静注平衡液
+**

CM

#并予多糖'多铁饮食#强化饮食营养#采血
,<

后监护胎

心#

'<

后复测心率'血压#采血
,

!

(E

后行常规检查*自体血

采用枸橼酸钠磷酸盐葡萄糖
4

腺嘌呤$

"!$45

%保存液保存#

&̂

冷藏备用#预估出血量较多者#作
'

!

(

次采血#与前次间隔
,

周#共采集
'**

!

.**CM

左右*剖宫产术中密切监测患者血

气指标#若血红蛋白$

Y@

%

#

.*

:

"

M

#回输自体血#自体血贮存

不足产妇加输异体血*异体组则直接输注异体血#维持
Y@

为

.*

!

-*

:

"

M

*两组输血过程均应用血管活性药物#并强化输液

管理#保持产妇生命体征平稳*

@/B

!

观察指标
!

$

,

%统计两组产后出血量'自体输血量'异体

输血量*$

'

%记录两组术前'术后
(E

白细胞计数$

]\"

%'红细

胞计数$

\̀"

%'

Y@

'血小板计数$

!M#

%'红细胞比容$

YF9

%的变

化#采用日本
H

G

2C8I

公司生产的
bf4',P

血细胞分析仪进行

检测*$

(

%分娩后
,C13

'

+C13

采用新生儿阿普加表$
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?

4

:

;=

%

(

&

)评定新生儿情况#量表包括皮肤颜色'呼吸'肌张力运

动'反射'心搏频率等方面#正常!

,*

分&轻度窒息!

#

)

分&重

度窒息!

#

&

分#并测定脐动脉
?

Y

值*$

&

%记录两组输血并发

症发生情况*

@/C

!

统计学处理
!

采用
H!HH'*/*

软件处理研究数据#计数

资料采用
R

表示#行
!

' 检验#计数资料采用
EUC

表示#行
;

检

验#重复测量采用方差分析#组内行
MH$4;

检验#

!

#

*/*+

为差

异有统计学意义*

A

!

结
!!

果

A/@

!

两组出血'输血情况比较
!

自体组累计出血量'异体输血

量均低于异体组#对比差异有统计学意义$

!

#
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%#见表
,

*

自体组采血过程
,

例胎动频繁#

,

例心悸#给予吸氧'补液后均

好转#无其他异常反应#回输过程均无不良反应*

表
,

!!

两组出血%输血情况比较#

EUC

&

CM

$

组别
)

累计出血量 异体输血量 自体输血量

自体组
&' ,*%'+/+&U(.*/+& ,*'%/+,U,**/'( +,*%/+&U,+*/'%

异体组
&* '%-(,/),U&+*/)& +%**/&)U,%./&& *

$

*/**
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#

*/*+

#
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#
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A/A

!

两组手术前后血常规指标变化比较
!

术前#两组血常规

指标对比差异无统计学意义$

!

$
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%#术后#两组
!M#

'

]\"

上升#

\̀"

'

Y@

'

YF9

降低#自体组术后
Y@

'

!M#

'

YF9

水平均高

于异体组$

!

#
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%#见表
'

*

表
'
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两组手术前后血液指标变化比较#

EUC

$

组别
)

]\"
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e,*
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%

术前 术后
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M

%

术前 术后

Y@
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"

M

%

术前 术后

!M#

$

e,*

-

"

M

%

术前 术后

YF9

$

R

%

术前 术后

自体组
&' %/.+U,/'( )/&+U,/&, &/,+U*/'( (/..U*/,' ,'./%.U-/+& ,,*/.&U+/&& ,.'/'%U,+/'& ,-./++U,*/'% &,/*%U'/() (./.'U'/+%

异体组
&* %/-,U,/(' )/+'U,/+( &/,%U*/'+ (/.)U*/,( ,'-/+'U./,, .+/)&U&/-. ,.(/'+U,%/(, ,&+/'%U-/)& &,/*.U'/&, ((/%+U(/,,

; */',( */',+ */,.. */(%' */&'. ',/)%, */'.& '(/-.( */*() ./'(+
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$
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$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

$
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A/B

!

两组术后新生儿
5

?:

;=

评分及脐动脉血
?

Y

值对比
!

两

组出生后
,C13

'

+C135

?:

;=

评分及脐动脉血
?

Y

值对比差

异无统计学意义$

!

$

*/*+

%#见表
(

*

表
(

!!

两组术后新生儿
5

?:

;=

评分及脐动脉血

!!!?

Y

值对比#

EUC

$

组别
)

出生
,C13

评分$分%

出生
+C13

评分$

C13

%

脐动脉血

?

Y

值

自体组
&' -/,'U*/., -/).U*/,, )/(%U*/*)

异体组
&* -/*,U*/(% -/))U*/,' )/(+U*/*.

; */).) */(-( */%*(

!

$

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

A/C

!

两组输血并发症发生率对比
!

自体组总并发症发生率低

于异体组#对比差异有统计学意义$

!

#

*/*+

%#见表
&

*

表
&

!!

两组输血并发症发生率对比(

)

#

R

$)

组别
)

发热 皮疹 急性肺损伤 总发生率

自体组
&' ,

$

'/(.

%

,

$

'/(.

%

*

$

*

%

'

$

&/)%

%

异体组
&* %

$

,+/**

%

+

$

,'/+*

%

,

$

'/+*

%

,'

$

(*/**

%

!

'

&/,). (/*-( ,/*%( -/',)

!

#

*/*+

$

*/*+

$

*/*+

#

*/*+

B

!

讨
!!

论

!!

前置胎盘为妊娠期严重并发症#是引起产妇产时'产后出

血的主要原因#若未及时处理可能危及母婴生命*且前置胎盘

产妇其胎盘附着部位收缩不良#子宫下段肌肉较薄#胎盘剥离

面血管闭合困难#易出现大出血#或增加子宫切除风险(

+4%

)

*同

时剖宫产术对产妇创伤较大#其出血量高于常规阴道自然分

娩#且目前血源紧张问题日趋严峻#尤其针对部分
<̀

阴性血
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及人类白细胞抗原$

YM5

%血液病孕妇*研究报道(

)

)显示#输

注异体血可能增加输血相关急性肺损伤'循环超负荷'病毒感

染及免疫抑制等不良反应发病风险*因此#如何确保前置胎盘

产妇剖宫产术的安全性#在节约用血的基础上避免异体输血所

致不良反应已成为产科研究者关注的重点课题(

.

)

*

预存式自体输血为自体输血的常用方式#尤其适用于预计

产后大量出血的产妇及稀有血型'血型鉴定及交叉配血困难'

既往有严重输血反应的患者*且临床规定#术前
YF9

$

*/((

及

Y@

超过
,,*

:

"

M

的患者均可应用预存式自体输血#其具备较

高的安全性及经济性#且无明显并发症(

-

)

*一般正常人循环血

量为体重的
.R

#大部分失血量低于循环血量
,+R

的正常人其

心率'血压基本可维持在正常范围内*马良坤等(

,*

)发现#妊娠

期产妇红细胞'血容量生理性增多#其认为
YF9

正常的产妇可

耐受
,***

!

,+**CM

的失血量#且对胎儿不会造成明显的影

响*王英兰等(

,,

)表示#孕晚期贮存式自体输血安全有效#对母

婴健康无威胁*伍少莹等(

,'

)对前置胎盘剖宫产术中分别采用

自体输血'异体输血#结果发现自体回输率达
,**/*R

#无血源

浪费#且产妇术后无明显不良反应*

本研究中自体组产妇均在剖宫产结束妊娠前
(

周进行采

血处理#且为确保安全性#采用分次采血方案#且采血过程无产

妇出现严重不良反应#肯定了自体输血的可行性*同时本研究

还发现#自体组累计出血量'异体输血量均低于异体组#表明自

体输血可减少前置胎盘产妇剖宫产术中'术后出血量#与唐毅

等(

,(

)

'效小莉等(

,&

)

'耿力等(

,+

)结论相近*此外#本研究发现#

自体组产妇术后后
Y@

'

!M#

'

YF9

水平均高于异体组#表明自

体回输相容性更高#可快速促进患者血液指标恢复*另#自体

组与异体组其新生儿评分对比差异无统计学意义#表明自体输

注对新生儿健康无影响*同时自体组产妇输血并发症发生率

明显低于异体组#肯定了自体输血的安全性*由此可知#自体

输血不仅可缓解血源供需紧张#同时可减少异体输血量#降低

输血并发症'不良反应发生率#减少前置胎盘孕妇出血量#且对

母婴健康无不良影响*

综上所述#在前置胎盘产妇剖宫产术中采用自体输血方

案#安全有效#经济性高#对产妇母婴结局无影响#且可降低输

血并发症发生率#临床推广价值高*
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