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摘
#

要"目的
#

观察回收式自体输血技术与异体输血技术对人工全膝关节置换术患者凝血功能'免疫功能

及炎症因子的影响&方法
#

选择
"%!2

年
'

月至
"%!&

年
'

月在该院进行手术置换人工全膝关节的
9/

例患者作

为手术中回收式自体输血组"

)

组%!选取
2%

例患者作为异体血输入组"

.

组%&检测术后
!(

及
9(

的两组患者

凝血功能指标'免疫功能及炎症因子血液指标!观察回收式自体输血技术与异体输血技术对人工全膝关节置换

术患者凝血功能'免疫功能及炎症因子的影响&结果
#

)

组患者术后
!(

与术后
9(

凝血功能指标值比较差异

无统计学意义"

!

%

%#%9

%$两组患者的凝血功能指标值比较差异无统计学意义"

!

%

%#%9

%$

)

组
MX/

h

MX$

h

+

细胞'

MX/

h

MX'

h

+

细胞与
MX!2

h

MX92

h

RS

细胞的含量均高于
.

组!差异具有统计学意义"

!

$

%#%!

%$

)

组术

后
!(

与
9(+O8"

h细胞与
+O8$

h细胞检测结果低于
.

组!差异有统计学意义"

!

$

%#%!

%$

)

组术后
!(

与术

后
9(

的可溶性
MX$%

配体"

5MX$%O

%'中性粒细胞趋化因子
7!

"

M-RM7!

%'肿瘤坏死因子
7

%

"

+R,7

%

%与白介素
72

"

-O72

%的各项指标值均低于
.

组!差异有统计学意义"

!

$

%#%!

%&结论
#

术中回收式自体输血对人工全膝关节

置换术患者凝血功能无显著影响!而且能够增强
+

细胞与
RS

细胞介导的机体免疫应答反应!同时抑制了

+O8"

及
+O8$

受体所介导的炎性反应!值得临床进一步研究推广应用&

关键词"回收式自体输血技术$

#

异体输血技术$

#

人工全膝关节置换术$

#
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##

近年来随着各级医院骨科手术技术的不断提高

及医疗保障体系的覆盖面扩大(人工全膝关节置换术

的手术率也逐年增高(由于手术创面大+失血多(因此

输血是人工全膝关节置换术中的重要程序之一)

!

*

'

但是由于人工全膝关节置换术中所需血液量大(现有

的血液储存常常不能满足用血需求(因此寻求新的输

血解决方案至关重要)

"

*

'异体输血技术具有输血后

排异反应+输血传播性疾病等缺点)

/

*

'由于自体输血

技术具有安全+可避免不良反应发生等优点(目前已

经受到国内外医疗界的广泛关注(且临床已经开展了

相关的研究与临床应用)

$

*

(但是目前回收式自体输血

技术与异体输血技术对患者凝血功能+免疫功能的影

响尚未见报道'本研究观察了
"%!2

年
'

月至
"%!&

年
'

月在本院进行人工全膝关节置换术的
!!/

例患

者的不同输血情况(观察回收式自体输血与异体输血

对人工全膝关节置换术患者凝血功能+免疫功能及炎

症因子的影响(现将结果分析报道如下'

A

#

资料与方法

A#A

#

一般资料
#

选取
"%!2

年
'

月至
"%!&

年
'

月间(

在本院关节骨科接受人工全膝关节置换术的患者共

!!/

人(其中男
2"

人(女
9!

人(年龄
/9

"

&'

岁(平均

$

99#1[!$#/

%岁&所有患者的
).Z

血型分别为!

)

型

"!

例+

.

型
/2

例+

Z

型
$/

例和
).

型
!/

例(

8>

血型

除
!

例为
8>

$

b

%外(其余均为
8>

$

h

%'手术前检查

患者的血常规+电解质+凝血
9

项(生化全项(各项指

标显示患者均无手术禁忌症'本研究得到医院伦理

委员会的批准'

A#B

#

分组与储存及输血方式
#

$

!

%手术中回收式自

体输血组$

)

组%!选取患者
9/

例(在经过患者或其家

属同意后(采用
.]7'"%%.

型血液回收机$北京万东

康源科技开发有限公司%(将手术中所有出血收集入

血液回收机的储存器中(在收集过程中使用含肝素的

生理盐水滴注防治回收的血液凝固(收集到的血液在

储存器中将组织碎块等杂质过滤去除'当储存器中

的回收血达到
&%%CO

时(启动洗涤离心全自动处理

系统(将处理后的红细胞输回至患者体内'$

"

%异体

血输入组$

.

组%!筛选条件为血红蛋白$

YI

%

$

&%

F

"

O

及红细胞压积$

YA;

%

$

%#"9O

"

O

且无法输入自体血

采集的患者(共
2%

例(在经过患者或其家属同意后(

根据术中术后各项指标监测与渗血情况来确定输入

异体血的量'

A#C

#

指标检测
#

所有患者分别于术后
!(

及
9(

采

集外周血(使用全自动血凝分析仪$日本
U_UPTe

M)79/%

%测量活化部分凝血活酶时间$

)*++

%+凝血

酶原时间$

*+

%+凝血酶时间$

++

%+

X7

二聚体$

X7X

%及

!

(

27

二磷酸果糖$

,X*

%的含量水平'使用流式细胞仪

$美国
.?AWCD6M

=

;:,OTe

%测定
MX/

h

MX$

h

+

细胞与

MX/

h

MX'

h

+

细胞(

MX!2

h

MX92

h

RS

细胞+

+O8"

h细

胞与
+O8$

h细胞的含量'使用全自动酶标仪$瑞士帝

肯
,9%

%测定可溶性
MX$%

配体$

5MX$%O

%+中性粒细

胞趋化因子
7!

$

M-RM7!

%+肿瘤坏死因子
7

%

$

+R,7

%

%与

白介素
72

$

-O72

%的含量'

A#D

#

统计学处理
#

所有数据使用
U*UU!/#9

软件进

行分析(采用配对
B

检验(计量数据以
G[A

表示(以

!

$

%#%9

表示差异有统计学意义'

B

#

结
##

果

B#A

#

两组患者术后
!(

与术后
9(

凝血功能指标的

检测结果
#

分析两组患者在术后
!(

与
9(

的凝血功

能指标
)*++

+

*+

+

++

+

X7

二聚体及
,X*

指标结果发

现!

)

组患者术后
!(

与术后
9(

凝血功能指标值比

较差异无统计学意义$

!

%

%#%9

%&

)

组与
.

组患者凝

血功能指标值比较差异无统计学意义$

!

%

%#%9

%'结

果见表
!

'

B#B

#

两组患者术后
!(

与术后
9(

免疫功能指标的

检测结果
#

分析两组患者术后
!(

与
9(

的
MX/

h

MX$

h

+

细胞与
MX/

h

MX'

h

+

细胞(

MX!2

h

MX92

h

RS

细胞的检测结果发现(自体组各项指标值均高于异体

组(差异具有统计学意义$

!

$

%#%9

%&

)

组术后
!(

与

9(+O8"

h细胞与
+O8$

h细胞检测结果低于
.

组(

差异有统计学意义$

!

$

%#%9

%'结果见表
"

'

B#C

#

两组患者
5MX$%O

+

M-RM7!

+

+R,7

%

与
-O2

的检

测结果
#

分析两组患者术后
!(

与术后
9(

的

5MX$%O

+

M-RM7!

+

+R,7

%

与
-O2

的检测结果发现(

)

组的各项指标均低于
.

组(差异有统计学意义$

!

$

%#%9

%'见表
/

'

B#D

#

不良反应
#

除自体组患者手术后发生切口感染

!

例(异体组患者术后发生切口感染
"

例外(两组患者

无其他术后不良反应的发生(两组患者切口感染的发

#
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生率比较差异无统计学意义'

表
!

##

两组患者凝血功能指标检测结果$

G[A

%

组别
) )*++

$

5

%

++

$

5

%

*+

$

5

%

X7X

$

C

F

"

O

%

,X*

$

C

F

"

O

%

)

组
9/

#

术后
!( /$#9[9#$ !2#"["#/ "%#![/#% /%#9[$#& 2/#$['#2

#

术后
9( /9#![9#& !2#9["#9 "%#$["#2 /!#"[9#! 2$#'[1#!

.

组
2%

#

术后
!( /$#'[9#1 !2#1["#/ "%#"["#9 /%#'[9#/ 2$#/[&#2

#

术后
9( /9#/[9#! !2#$["#! "!#%["#& /!#"[9#2 2/#1['#$

##

注!

!

%

%#%9

(两组患者凝血功能指标术后差异无统计学意义

表
"

##

两组患者凝血功能指标
!

值

项目
)*++

$与
.

组比较%

++

$与
.

组比较%

*+

$与
.

组比较%

X7X

$与
.
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表
/

##

两组患者术后
!(

与术后
9(

免疫功能指标的检测结果$

G[A

%

组别
) MX/

h

MX$

h

MX/

h

MX'

h

MX!2

h

MX92

h

+O8"

h

+O8$

h

)

组
9/

#

术后
!( $/#"[2#!%

!

"2#9[/#$%

!

!#'&[%#"!

!

'#1![!#%!

!

9#/![%#91
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#

术后
9( /&#/[9#2%

!

""#1[/#9%

!

!#2![%#!1

!

1#"![!#"$

!

&#'![%#1!

!

.

组
2%

#

术后
!( /9#/[$#1% "!#/["#1% !#"&[%#!2 !$#"/[!#12 '#/&[!#%9

#

术后
9( /!#2[$#"% !&#2["#!% !#%"[%#!$ !'#9!["#/! !"#$![!#22

##

注!与
.

组比较(

!

!

$

%#%!

C

#

讨
##

论

##

异体输血是目前临床采用的主要输血方式(但异

体输血技术具有输血后排异反应以及输血传播性疾

病等缺点)

97&

*

(也可能会影响机体的正常免疫功能导

致炎性反应的发生(异体输血的血源主要来自于志愿

者无偿献血(由于目前临床手术量的增加(所需求的

血液也越来越多(导致临床用血出现了供不应求的局

面(因此寻找新的输血解决方案迫在眉睫'回收式自

体输血技术具有安全+可避免不良反应发生等优

点)

&

*

(目前已经受到国内外医疗界的广泛关注(国内

目前临床应用较多)

'71

*

(但关于回收式自体输血对人

工全膝关节置换术患者凝血功能+免疫功能及炎症因

子的影响尚未见相关报道'

由于术中回收式自体输血需要洗涤红细胞(在洗

涤过程中可能会导致凝血因子的损失(从而导致凝血

障碍的发生)

!%7!!

*

'目前临床上术中回收式自体输血

严格限定了抗凝剂的使用(可以有效降低凝血障碍的

发生率'输血后凝血功能障碍会使凝血时间延长(本

文观察术中回收式自体输血$

)

组%与异体输血$

.

组%两组患者相关凝血指标的结果(发现
)

组患者术

后
!(

与术后
9(

凝血功能指标值比较差异无统计学

意义$

!

%

%#%9

%&

)

组与
.

组患者凝血功能指标值比

较差异无统计学意义$

!

%

%#%9

%'结果表明(与异体

输血术相比(术中回收式自体输血术对患者凝血功能

没有影响'自体组患者的
X7X

与
,X*

的含量与异体

输血组相比较差异无统计学意义(进一步说明术中回

收式自体输血不会对人工全膝关节置换术患者的凝

血功能造成明显影响'

异体输血中的血液来自外部(成分中含有抗原类

物质(可能会导致输血者产生排异反应使机体免疫应

答发生改变)

!"

*

&术中回收式自体输血的血液来自患者

本身(成分中不含有免疫效应物质(不会引起排异反

应及机体免疫应答发生改变(另一方面还具有免疫应

答的正调控作用)

!/

*

'

+

淋巴细胞与
RS

细胞是体内

最重要的免疫应答细胞(参与机体的多项免疫过

程)

!$

*

'本研究观察两组患者的
+

细胞及
RS

细胞的

变化水平(结果显示(自体组术后
!(

及
9(

的
+

细胞

及
RS

细胞的数量均高于异体组'

+O8"

与
+O8$

是

体内重要的细胞膜表面受体(主要介导了
R,7

(

.

信号

通路的激活(从而使机体产生炎性反应'本研究结果

#
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显示!自体组的
+O8"

及
+O8$

的含量均低于异体

组'以上结果说明术中回收式自体输血能够增强
+

细胞与
RS

细胞介导的机体免疫应答反应(同时抑制

了
+O8"

及
+O8$

受体所介导的炎性反应'

输血过程会导致机体炎性反应的发生(免疫细胞

的
+O8"

与
+O8$

受体参与了
R,7

(

.

信号通路的激

活(

R,7

(

.

信号通路激活后通过一系列反应会使下游

的
5MX$%O

+

M-RM7!

+

+R,7

%

与
-O2

等炎性反应分子

表达量增加(从而使机体的炎性反应发生)

!97!2

*

'本次

研究结果显示
)

组
5MX$%O

+

M-RM7!

+

+R,7

%

与
-O2

等炎性反应分子表达量均低于
.

组(结果显示差异具

有统计学意义$

!

$

%#%!

%(结果说明!术中回收式
)

组的免疫炎症因子表达量低于
.

组(机体的炎性反应

程度低'

D

#

结
##

论

##

术中回收式自体输血对人工全膝关节置换术患

者凝血功能无显著影响(而且能够增强
+

细胞与
RS

细胞介导的机体免疫应答反应(同时抑制了
+O8"

及

+O8$

受体所介导的炎性反应(值得临床进一步研究

推广应用'
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