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血型系统是根据红细胞表面有无特异性抗

原
.

和
:

来划分的血液类型系统(
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血型的鉴定

即是指
.:0

血型抗原的检测'

.:Y

血型亚型的正

确鉴定与临床输血安全密切相关(

.:Y

血型亚型指

属同一
.:Y

血型抗原(但抗原结构和性能或抗原位

点数有一定差异(主要是以正反定型不一致及抗原性

弱为主要特征的多种亚型表型%
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'近期(笔者在血

型检测工作中发现
!

例献血员
.:Y

正反定型不合的

情况(经进一步对其进行血型血清学实验鉴定(确定

为
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例
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亚型(现报道如下'
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献血员李某(女(
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岁(献血
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(献血条码为
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(初筛血型为
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型'本科采用两种全

自动仪器进行献血员
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正反定型实验!
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血型仪正定为
.

(反定为
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型-
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血

型仪正反定均为
.:

型(正反定一致-两台血型仪均

为开放试剂'定型结果与献血前初检
.

型不符(进行

后续血型鉴定'
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献血员血型血清学检查
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封闭试剂检测实验结果
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反应孔有混合视野(怀

疑为
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抗原较弱'
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封闭试剂检测实验结果
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e

表示凝集(

T

表示未凝集(

MH

表示混合视野(双群
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吸收放散实验结果与抗
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血清实验结果
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血清(与本例献血员红细胞洗涤后的悬液混合后

反应(放置
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冰箱保存
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后(洗涤(再经过
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放散(用
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的
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型红细胞悬液与放散液混合后反应!

吸收能力弱于
:

型红细胞(但放散能力强于
:

型红细

胞'将抗
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血清分别与已知各型红细胞和本例献血

员红细胞分别反应(反应结果分别为!
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综上实验结果(本例献血员
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血清学鉴定符
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亚型血型学特征(故此献血员为
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血清学方法鉴定
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血型是通过检测血型抗原

和抗体来确定(
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亚型属于
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血型变异的
!

种(很

容易漏检(有的只能在唾液中检出
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物质(有的在血

清中含有不规则抗
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物

质活性的强弱程度(以及是否可通过吸收放散试验检

测到弱抗原等作为判断依据来进行
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血型亚型的

鉴定%
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'因此(在从事日常检测工作中(
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血型鉴

定正反定型不符时(需注意做进一步血清学鉴定实

验(防止亚型的遗漏%

&

&

'临床输血中(若将此献血员

的红细胞输给
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型患者(可能会导致溶血反应(输血

时若血型不合(会使输入的红细胞发生凝集(引起血

管阻塞和血管内大量溶血(造成严重后果(但可将此
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献血者红细胞输注给正常的
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型患者'故检测过
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血型亚型(对于降低临床输血风

险发生率有非常重要的意义%
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血细胞分析仪在临床工作中的广泛应用(提高了

工作效率和检验质量(同时为临床提供了更多)更好

的科学参数(然而对于原始幼稚细胞)异型淋巴细胞)

有核红细胞等异常细胞只有提示作用(红细胞和白细

胞形态异常改变及其内容物)血液寄生虫等都无法检

测(所以血细胞分析仪对形态学异常的细胞仅作为筛

选检查(不能取代人工细胞形态学分类镜检%

!

&

'在镜

检过程中(人工分类时应严格按照操作程序先在低倍

镜下浏览全片(寻找有无异常细胞(再用油镜识别分

类(避免漏诊%
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周前无明显诱因感间断性胸背部钝痛(伴脐以下

躯干肢体麻木(经卧床休息后症状缓解(经理疗按摩

治疗(效果不佳'
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周前症状加重(诉有大小便功能障

碍(行走不稳需人搀扶(伴双下肢疼痛(以右侧为重'

到当地医院就诊(行
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等影像学检查后诊断为+胸椎

管占位,(未予治疗'为求进一步诊治来本院就诊(门

诊以+胸椎管内占位伴不全瘫,收入院'

入院后检查!血常规白细胞计数
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(散点图提示+原始细胞1,和+异型淋巴细

胞1,(推片染色后低倍镜下于涂片一侧边缘可见散在

分布浆细胞样可疑细胞(血片体尾交界部未见(红细

胞无缗钱状排列(见图
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'油镜视野可见胞体直径

约
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(圆或椭圆形(胞核明显缩小(较圆(多偏于

细胞一侧(核染色质浓密成块(排列成车轮状(无核

仁(细胞质丰富(染蓝色或红蓝相混的蓝紫色(有泡沫

感(部分细胞有明显的核周淡染区(细胞质内可见小

空泡(偶见少数天青胺蓝颗粒(报告异型淋巴细胞疑

似浆细胞(占
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(连续推片数张亦同上(见图
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予以主管医生电话沟通并建议行浆细胞病相关检查'

后续检查!血清钙正常(尿本周氏蛋白阴性(血清

蛋白电泳及免疫固定电泳未见异常'
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