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　　[摘要]　目的:分析临床输血患者不规则抗体的分布特点及意义。方法:回顾性分析2012-01—2017-12申请

输血的患者标本91000例,采用微柱凝胶法筛查不规则抗体,并对阳性标本进行抗体特异性鉴定,统计分析不规

则抗体的分布特点。结果:检出同种不规则抗体211例,阳性率为0.23%,其中男性患者不规则抗体阳性率明显

低于女性患者(P<0.01),检出的不规则抗体中比重最大的是 Rh血型系统,占59.24%,其次是 MNS系统,占

13.74%,其余类型分别为自身抗体(12.80%),混合抗体(3.32%)以及 Kidd系统(1.42%)。结论:输血前不规则

抗体筛查对于保障临床输血安全具有重要意义,提供 Rh5种抗原完全相符的血液,可以在一定程度上减少不规

则抗体的产生。
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Abstract　Objective:Toanalyzethedistributioncharacteristicsandclinicalsignificanceofirregularantibodies
inbloodtransfusionpatients.Method:Aretrospectiveanalysiswasperformedon91000patientsappliedforblood
transfusioninourhospitalfromJanuary2012toDecember2017.Irregularantibodieswerescreenedbymicrocol-
umngelmethod,theantibodyspecificityofthepositivesampleswasidentified,andthedistributioncharacteristics
ofirregularantibodieswerestatisticallyanalyzed.Result:211caseshadirregularantibodiesofbloodgroup,andthe
positiveratewas0.23%.Thepositiverateofirregularantibodiesinmalepatientswassignificantlylowerthanthat
infemalepatients(P<0.01).Rhsystemhadthelargestproportionofirregularantibodies,whichaccountedfor
59.24%.ThesecondwasMNSsystem,accountedfor13.74%.Othertypeswereautoantibodies(12.80%),mixed
antibodies(3.32%)andKiddsystem(1.42%),respectively.Conclusion:Thescreeningofirregularantibodiesbefore
transfusionmaybesignificanttoensurethesafetyofclinicalbloodtransfusion.Toacertainextent,thegeneration
ofirregularantibodiescanbereducedbyprovidingbloodthatisidenticalin5antigensofRhsystem withthepa-
tients.
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　　不规则抗体是指抗-A、抗-B以外的其他血型

抗体,又称意外抗体,不规则抗体的存在会导致不

同程度的输血不良反应〔1〕,因此输血患者的不规则

抗体筛查和抗体特异性鉴定,是临床输血前的重要

内容〔2〕,有助于血液的选择,保障输血安全。现对

2012—2017年我科检出的211例不规则抗体的分

布和特异性进行总结分析。

1　资料与方法

1.1　标本来源

回顾性分析2012-01—2017-12我院接收的输

血患者91000例,其中男52302例,女38698例;
年龄1~100岁,包括病房用血以及各类外科手术

备血标本。
1.2　试剂与仪器

DGGelcoombs凝胶卡(西班牙戴安娜公司),
微柱凝胶卡专用离心机和孵育器(西班牙戴安娜公

司),2005-Ⅱ台式离心机(珠海贝索生物技术有限

公司),抗体筛查细胞由本科室自制(由3个 Rh5
种抗原表型为CcDEe的 O 型献血员血液经0.9%
氯化钠注射液洗涤3次,取其压积红细胞,用0.9%
氯化钠注射液配制成3%~5%的红细胞悬液),十
谱细胞(上海血液生物医药公司)。
1.3　方法

1.3.1　标本处理标本　以3400r/min离心2~
3min,分离血浆,进行不规则抗体筛查。
1.3.2　不规则抗体筛查及鉴定　按照我科室操作

规程,对临床输血患者标本采用抗人球蛋白微柱凝
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胶法进行抗体筛查,反应卡中分别加入抗体筛查细

胞50μl和患者血清25μl,将微柱凝胶卡放入37℃
恒温孵育箱,孵育时间15min,离心后观察结果。
阳性标本应采用十谱细胞进行抗体特异性鉴定,取
抗人球蛋白微柱凝胶卡11孔,标记1~10和自身

对照,每孔加入对应细胞50μl和患者血清25μl,
置于37℃恒温孵育箱孵育15min,离心后观察结

果,根据谱细胞的反应格局判定抗体特异性。
1.4　统计学分析

对计数资料采用χ2 检验,P<0.05为差异有

统计学意义。

2　结果

2.1　不规则抗体的检出率和在不同性别中的检出

情况

对91000例患者标本进行不规则抗体筛查,
检出同种不规则抗体211例,阳性率为0.23%,女
性患者的阳性率为男性患者的2.06倍,见表1。

表1　不规则抗体在不同性别中的检出情况

性别 检测例数 阳性/例(%)

男 52302 85(0.16)

女 38698 126(0.33)1)

总计 91000 211(0.23)

　　与男性比较,1)P<0.01。

2.2　211例不规则抗体特异性分布情况

检出的211例不规则抗体中,比重最大的是

Rh血型系统,其次是 MNS系统,其余类型分别为

自身抗体,混合抗体以及 Kidd系统,20例未确定

抗体特异性,具体情况见表2。

3　讨论

211例不规则抗体中以Rh血型系统占的比例

最大,而Rh血型系统中又以抗-E比例最高,因此,
对于反复输血的患者,应输注 Rh5种抗原完全相

符的血液,避免产生意外抗体,从而提高输血的安

全性和有效性,尤其对于E抗原阴性的患者应尽量

避免输注E抗原阳性的红细胞,我科自2012年开

始试行 Rh5种抗原符合输注工作,目前符合输注

率已达90%以上。
除了输血以外,妊娠也是女性产生不规则抗体

的重要因素〔3〕,在12例抗-D患者中,女性有11例

并且都有妊娠史。由于输血与妊娠的双重因素,女
性产生不规则抗体的概率也相对男性较高。

本研究中,自身抗体所占的比例也较高,多为

表2　211例不规则抗体特异性分布 例(%)

类别 抗体种类 阳性 合计

Rh系统 抗-E 91(43.13)125(59.24)

抗-e 2(0.95)

抗-D 12(5.69)

抗-C 1(0.47)

抗-c 6(2.84)

抗-E、抗-c 12(5.69)

抗-C、抗-e 1(0.47)

MNS系统 抗-M 26(12.32) 29(13.74)

抗-N 3(1.42)

Kidd系统 抗-JKb 3(1.42) 3(1.42)

自身抗体 27(12.80) 27(12.80)

混合抗体 抗-C、抗-e、抗-M 2(0.95) 7(3.32)

抗-E、 抗-c、 抗-
JKa

1(0.47)

抗-C、抗-e 和 自

身抗体
1(0.47)

抗-E、抗-Lea 1(0.47)

抗-E和自身抗体 1(0.47)

抗-E、抗-S 1(0.47)

未确定特异性 20(9.48) 20(9.48)

总计 211(100.00)211(100.00)

非霍奇金淋巴瘤、多发性骨髓瘤、免疫性溶血性贫

血、系统性红斑狼疮患者,自身抗体容易掩盖同种

抗体而导致抗体漏检〔4〕,对于自身抗体患者应尽可

能采用输血以外的其他治疗方法。
不规则抗体是引起溶血性输血反应的主要原

因,重者可危及生命,因此在交叉配血前必须进行

不规则抗体筛查,通过此试验可以了解患者血清中

是否存在不规则抗体,进一步鉴定其特异性,及时

有效地为患者选择合适的血液进行输注,保障用血

安全。
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