
试验!对
]"751

检测阴性而
Q1_

鉴别为
R6& %Q1

*

R7&

%Q1

阳性的献血者做定期跟踪随访"

A3G

!

检测方法
!

对血液标本采用全自动核酸分析系统做单人

份检测!检测模式为
R'&

%

R6&

%

R7&Q1_

联检)采用
B

种不

同厂家
Q1_

试剂对血液标本的
R'.1

<

*抗
:R6&

*抗
:R7&

进

行平行检测"

B

!

结
!!

果

B3A

!

BC!F

年
!C

月
!D

日至
BC!D

年
!C

月
!F

日贵阳地区

NBSGN

例献血者标本中献血者
]"751

与
Q1_

阳性检出率比

较!

]"751

检测&

R'.1

<

*抗
:R6&

*抗
:R7&

'阳性标本
S!B

例*

阳性检出率
!3BEf

!

Q1_

检测阳性标本
DGB

例*阳性检出率

C3GFf

"

B3B

!

BC!F

年
!C

月
!D

日至
BC!D

年
!C

月
!F

日贵阳地区献血

者
NBGBD

例
]"751

检测&

R'.1

<

*抗
:R6&

*抗
:R7&

'阴性标

本中
Q1_

检测阳性标本
!!S

例!阳性检出率
C3!Gf

"

B3C

!

BC!F

年
!C

月
!D

日至
BC!D

年
!C

月
!F

日贵阳地区献血

者
Q1_

阳性标本鉴别试验见表
!

"

Q1_

阳性标本鉴别率为

NB3E!f

&

FFE

%

DGB

'!单项
Q1_

阳性标本的鉴别阳性率为

BD3Ff

&

BS

%

!!S

'!

BS

例鉴别阳性标本均为
R'&:Q1_

"

表
!

!!

鉴别试验结果%

'

&

时间
_%7:Q1_ R'&:Q1_ R6&:Q1_ R7&:Q1_

BC!F

年
!C

月
!D

日至
!B

月
F!

日
SU EG G E

BC!D

年
!

月
!

日至
!C

月
!F

日
FGD BB! !N FC

合计
DGB BNN BF FE

!!

_%7

(

R'&

*

R6&

*

R7&

联检"

C

!

讨
!!

论

贵阳地区献血者血液标本
Q1_

阳性检出率为
C3GFf

!

]"751

检测&

R'.1

<

*抗
:R6&

*抗
:R7&

'的阳性检出率为

!3BEf

)其中
]"751

检测&

R'.1

<

*抗
:R6&

*抗
:R7&

'阴性标

本中
Q1_

阳性检出率
C3!Gf

!位于已报道的国内其他地区单

项
Q1_

阳性检出率
C3CNf

"

C3BBf

中位#

!:E

$

!其间差异可能

与各地病毒流行率差异*检测模式*检测标本数*

]"751

试剂*

核酸设备与试剂等因素相关"

]"751

全项检测合格而
Q1_

联检阳性的标本!所作的核

酸鉴别试验的阳性率仅为
BD3Ff

&

BS

%

!!S

')鉴别阳性的标本

均为
R'&:Q1_

"对于这一结果可能有以下原因(&

!

'单项核

酸阳性标本的病毒载量较低!病毒在样品中的不规则分布造成

的取样病毒数量误差)&

B

'

R'&

是
HQ1

病毒!对外界环境适

应性较强!

R6&

和
R7&

均是
%Q1

病毒!稳定性较差!易降解)

&

F

'核酸联检有出现假阳性结果可能"

据报道!隐匿性
R'&

感染献血者是导致
R'.1

<

血液筛

查后输血传播
R'&

的主要原因"隐匿性
R'&

病毒学检测常

表现为
R'.1

<

阴性!而
Q1_

检测阳性"贵州省血液中心

]"751

全项检测合格而
Q1_

联检阳性的标本!鉴别试验阳性

的均为
R'&:Q1_

"从此可以看出!目前贵阳地区
]"751

检

测合格献血者血液中存在的输血传播疾病风险主要是感染

R'&

"综上所述!核酸检测能进一步缩短血液检测的.窗口

期/!减少隐匿性
R'&

感染等原因造成的漏检!降低血液传染

病风险"
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BCB

例单采血小板献血反应分析

傅
!

奇!

!秦
!

瑶B

!夏代全F

#

"重庆市血液中心*

!3

供血科#

B3

成分制备科#

F3

业务部
DCCC!E

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨单采血小板时献血反应的发生原因及处理方法和措施&方法
!

重庆市血液中心
BC!F

年
!

月至
BC!D

年

!

月!采用
F

种类型的仪器单采血小板
NSEB

例!共发生献血反应
BCB

例!收集发生献血反应者的健康信息等一般资料!进行统计

分析&结果
!

献血者的身体及精神因素与献血反应的发生存在明显相关性"

!

$

C3CE

$#献血反应与采集机器及献血者年龄之间

无显著相关性"

!

%

C3CE

$#枸橼酸盐中毒反应是主要的献血反应"

!

$

C3CE

$&结论
!

在采集过程中多与献血者交流沟通!并作好

护理!可降低献血反应的发生&

"关键词#

!

血小板#献血反应#供血者#副作用

"中图分类号#

!

%DEN3!

"文献标识码#

!

'

"文章编号#

!

!GN!:UFDU

"

BC!G

$

CB:CBDF:CF

!!

现在临床输注的血小板!主要是机器单采的高浓度血小 板!由于是单个献血者提供!纯度高!红细胞*白细胞等混入率

FDB

重庆医学
BC!G

年
!

月第
DE

卷第
B

期



少!能大大降低经血液传播疾病的风险和同种免疫反应发生的

机会!使其在临床中的应用日益广泛!临床需求量逐年增加"

由于采集时间较长!体外循环的血量较大!在采集时有较大量

的抗凝剂进入血循环!较易引发献血反应"为了更好地保护献

血者的身心健康!有效地降低及预防献血反应!在血小板采集

过程中!需要采取多种措施加强对献血者的护理!确保采集过

程安全和血小板质量"现对本中心
BC!F

年
!

月至
BC!D

年
!

月期间采集单采血小板时发生的
BCB

例献血反应!进行统计分

析"结果报道如下"

A

!

资料与方法

A3A

!

一般资料
!

BC!F

年
!

"

!B

月!在本中心捐献单采血小板

的无偿献血者
NSEB

例!男
DBGS

例!女
FGUF

例"按照+献血

者健康检查要求,&

\'!UDGN:BC!B

'单采血小板献血标准!对献

血者进行体检"

A3B

!

仪器和试剂
!

1@9/=.

血细胞分离机*

465

e血细胞采集

仪*

_-9@#1//*$

血细胞分离机!相应的一次性使用管路"

ECC

@"

抗凝剂
16H:1

!

C3Sf

生理盐水
!CCC@"

!葡萄糖酸钙
!C

@"

%支&含钙
!3C

<

'"

A3C

!

方法
!

输入献血者的血小板计数*身高*体质量*性别参

数到血细胞分离机!设定程序!对献血者和血细胞分离机均随

机选择进行采集!严格执行单采血小板采集操作规程"

A3E

!

献血反应的判断标准#

!:F

$

!

轻度反应(献血中或献血后!

出现眩晕*连续哈欠!口周麻木!面色苍白!呼吸心跳加快等症

状)中度反应(除轻度症状外还伴有胸闷!心悸!恶心呕吐!出冷

汗!血压下降等)重度反应(除轻*中度症状外!还可出现意识障

碍!晕厥*惊厥*抽搐*心律不齐*血压下降!脉搏细速等症状"

A3G

!

统计学处理
!

采用
5J55!F3C

软件进行统计分析!计数

资料采用
!

B 检验!以
!

$

C3CE

为差异有统计学意义"

B

!

结
!!

果

B3A

!

基本情况
!

在单采血小板献血者
NSEB

例中!出现献血

反应
BCB

例!总发生率为
B3EDf

"其中!发生轻度反应
!U!

例!

占
US3Gf

)中度反应
!S

例!占
S3Df

)重度反应
B

例!占
!3Cf

"

男性
!CF

例!占
E!3Cf

)女性
SS

例!占
DS3Cf

"

B3B

!

单采血小板机器与献血反应的关系
!

采用的
F

种单采血

小板机器的献血反应发生率差异无统计学意义&

!

%

C3CE

'!发

生献血反应以轻度反应为主!占
US3Gf

&

!U!

%

BCB

'!见表
!

"采

集双份血小板献血反应
!!S

例&

EU3Sf

'"

表
!

!!

单采血小板献血反应与单采机器的关系

!!!!

"

'

%

f

&#

机器 反应次数%总数&

f

' 轻度反应 中度反应 重度反应

1@9/=. GU

%

BGNG

&

B3ED

'

G!

&

C3NG

'

G

&

C3CN

'

!

&

C3C!

'

465

e

N!

%

BNSB

&

B3EE

'

GD

&

C3UC

'

N

&

C3CU

'

!

&

C3C!

'

_-9@#1//*$ GF

%

BDUD

&

B3EF

'

EG

&

C3NC

'

G

&

C3CN

'

C

总计
BCB

%

NSEB

&

B3ED

'

!U!

&

B3BN

'

!S

&

C3BF

'

B

&

C3CB

'

B3C

!

献血者年龄与献血反应之间的关系
!

比较不同年龄组!

献血反应发生率差异均无统计学意义&

!

%

C3CE

'!见表
B

"

B3E

!

献血反应发生情况
!

枸橼酸盐中毒发生率
C3NCf

!占献

血反应总算是的
BN3Nf

)疲劳*睡眠不足发生率
C3EEf

!占献

血反应总算是的
B!3Uf

)其他原因较少见"见表
F

"

表
B

!!

单采血小板献血反应与献血者年龄的关系

!!!!

"

'

%

f

&*

'jNSEB

#

年龄 反应次数%总数 轻度反应 中度反应 重度反应

!U

"

FC UC

%

F!EU

&

B3EF

'

NF

&

C3S!

'

G

&

C3CN

'

!

&

C3C!

'

F!

"

DC NB

%

BUFC

&

B3ED

'

GG

&

C3UF

'

G

&

C3CN

'

C

D!

"

EC FU

%

!DSG

&

B3ED

'

FF

&

C3D!

'

E

&

C3CG

'

C

%

EC !B

%

DGU

&

B3EG

'

S

&

C3!!

'

B

&

C3CB

'

!

&

C3C!

'

总计
BCB

%

NSEB

&

B3ED

'

!U!

&

B3BN

'

!S

&

C3BF

'

B

&

C3CB

'

表
F

!!

单采血小板献血反应与各种诱因的关系

!!!!

"

'

%

f

&*

'jNSEB

#

诱因 次数 轻度反应 中度反应 重度反应

枸橼酸盐中毒
EG

&

C3NC

'

DN

&

C3ES

'

U

&

C3!C

'

精神紧张
BU

&

C3FE

'

BU

&

C3FE

'

C C

空腹*饥饿
FD

&

C3DB

'

FD

&

C3DB

'

C C

疲劳*睡眠不足
DD

&

C3EE

'

DC

&

C3EC

'

D

&

C3CE

'

C

体质量偏轻

&

DE

"

ESK

<

'

BB

&

C3BN

'

!U

&

C3BB

'

D

&

C3CE

'

C

采前

J"_

$

!NCn!C

S

%

"

!U

&

C3BB

'

!D

&

C3!N

'

F

&

C3CF

'

!

&

C3C!

'

总计
BCB

&

B3ED

'

!U!

&

B3BN

'

!S

&

C3BF

'

B

&

C3CB

'

C

!

讨
!!

论

C3A

!

一般情况下!献血者捐献一个治疗量的单采血小板&

&

B3En!C

!!个血小板'!其血小板计数大约可降低
FCf

!采血后

的血小板计数在
NB0

内即可恢复到单采前水平"据文献报

道#

F

$单采血小板对献血者无害!捐献单采血小板过程中很少发

生献血反应!作者单位
BC!F

年全年发生单采血小板献血反应

比例 仅
B3EDf

"与 文 献 报 道 基 本 相 近#

D:E

$

!较 陈 晓 文#

G

$

&

G3BCf

'和杨京娟#

N

$

&

E3Bf

'的报道低"

C3B

!

献血反应原因分析
!

献血反应与采集机器基本无关&见

表
!

')与献血者年龄的相关性也小&见表
B

'"笔者认为这些都

不是献血反应的主要诱因"献血者的身体和精神因素是诱发

单采血小板献血反应的重要原因&见表
F

'!心里紧张*空腹*饥

饿*疲劳*睡眠不足等因素诱发的献血反应达
ED3Ef

!尤其是

疲劳*睡眠不足等"可能是因为单采血小板采集时间较长!刺

激迷走神经兴奋!导致血压下降!脑供血不足!加之自身的疲劳

等!就很容易引发献血反应"因此!在献血前的体检征询过程

中!要详细询问献血者的情况!发现献血者疲劳或睡眠不足的!

建议暂缓献血!对空腹者要求就餐后献血)在采集过程中!多与

献血者交流沟通!消除紧张心理!营造温馨的献血氛围!降低献

血反应的发生"

C3C

!

献血反应的类型分析
!

枸橼酸中毒反应是单采血小板过

程中常见的献血反应#

U

$

!主要表现为口唇*面部*指尖等麻木!

重者手足抽搐*出血倾向*血压下降*心率缓慢甚至心跳骤停"

在血小板采集过程中发生率较高!因为在采集时使用了血液保

存液!其成分为枸橼酸钠*枸橼酸*葡萄糖!其中的枸橼酸及钠

盐能与血中的钙离子螯合!消耗血钙"单采血小板采集时间相

对较长!献血者血液中的游离钙离子随采集过程逐步被消耗而

导致血钙水平降低!从而引起枸橼酸中毒反应"从表
F

可以看

出!枸橼酸中毒反应发生率较高!发生率
C3Nf

!占献血反应

DDB

重庆医学
BC!G

年
!

月第
DE

卷第
B

期



BN3Nf

"因此!在采集前应该让献血者口服钙制剂!必要时在

采集过程中也要让献血者口服钙制剂!这样能有效预防枸橼酸

中毒反应的发生"+献血者健康检查要求,规定献血者
J"_

%

!ECn!C

S

%

"

才能捐献单采血小板"文献报道!采前献血者

J"_

$

!NCn!C

S

%

"

时!由于采集时间较长!更容易发生枸橼酸

中毒反应#

S

$

"从表
F

可以看出!采前献血者
J"_

$

!NCn!C

S

%

"

时!也偶有献血反应发生!且有
!

例重度献血反应)采集双份

血小板的献血者发生献血不良反应
!!S

例&

EU3Sf

'!明显偏

高#

!C

$

"所以建议在招募献血者时!尽可能选献血者
J"_

%

!NCn!C

S

%

"

者"

C3E

!

献血反应的预防与处理
!

本研究有
B

例重度反应发生!

遵医嘱静脉推注
!Cf

葡萄糖酸钙注射液后!较快恢复正常!无

严重并发症出现"其余
BCC

例献血者经对症处理后均在
FC

@9+

内恢复正常"因此!对献血反应的预防应严格按照单采血

小板献血者体检标准筛选献血者!尽可能选择双臂静脉较粗的

健康献血者!同时详细了解其身体和精神状况!避免空腹或睡

眠不佳时献血"在采集血小板的过程中!积极采取有效的预防

措施"为献血者提供舒适的献血环境"保证机采室光线充足!

维持适宜的温度和湿度!尤其是冬天注意保暖!应为献血者提供

免费的食物及饮料!在献血区域播放一些视频或音频节目!让献

血者在献血过程中始终保持愉快的心情!有利于消除其紧张的

心理"血小板采集时间较长!献血者与医护人员相处
!0

以上!

献血服务在很大程度上影响着献血者的心理活动"所以!医护

人员要努力提高业务技术水平!保证采集过程的规范与顺利!针

对不同的个体进行心理评估!密切关注采集过程中献血者出现

的各种反应!积极及时处理!对不同的献血者有针对性地进行服

务!尤其需要做好献血者的心理护理#

!!:!B

$

!对献血者出现的各种

语言和身体方面反应!及时加强护理并保证护理质量"
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西藏林芝市
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"

BC!E

年无偿献血人群状况调查分析

尚
!

丽!李玉江!涂东晋

"西藏自治区林芝市中心血站
!

UGCCCC

$

!!

"摘要#

!

目的
!

了解林芝市中心血站自建站来自愿无偿献血人群结构状况!为推动本市无偿献血可持续健康发展及无偿献

血宣传%招募工作提供科学依据&方法
!

对林芝市
BC!B

年
!C

月至
BC!E

年
G

月无偿献血人群的献血信息进行分析&结果
!

F!ED

名无偿献血者年龄在
!U

"

EE

岁!其中以
!U

"

BN

岁比例最高!占
EF3SFf

#男性献血比例高于女性#汉族在无偿献血者中所占的比

例为
UC3DDf

!藏族无偿献血者所占的比例为
!B3SCf

#重复献血者比例为
BF3NBf

&结论
!

有针对性地做好无偿献血宣传%招募

工作!能使林芝市无偿献血的队伍不断壮大!保障无偿献血工作有效发展!确保临床用血需要&

"关键词#

!

供血者#年龄分布#性别作用#汉族#藏族

"中图分类号#

!

%DEN3!

"文献标识码#

!

'

"文章编号#

!

!GN!:UFDU

"

BC!G

$

CB:CBDE:CB

!!

为了了解林芝市无偿献血人群的结构状况!更好地开展无

偿献血活动!对西藏自治区林芝市中心血站启动以来参加无偿

献血人群年龄*性别*民族及首次和重复献血人群进行了统计

分析"为进一步制订有效的献血宣传方式!献血招募途径提供

科学依据!推动本市无偿献血工作又好又快地发展"

A

!

资料与方法

A3A

!

一般资料
!

BC!B

年
!C

月至
BC!E

年
G

月林芝市的
F!ED

名无偿献血者"

A3B

!

方法
!

收集林芝市中心血站计算机信息管理系统数据库

&海默血站信息管理软件')采供血信息采集软件!血站常规管

理工作相关记录!采供血业务相关表单记录等!进行统计分析

和归纳整理"

B

!

结
!!

果

林芝市无偿献血者人群年龄在
!U

"

EE

岁!主要分布在

EDB

重庆医学
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!
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