简易毛细管离心法改良应用技术
分离自体红细胞的探讨
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【摘要】 简易毛细管法改良应用操作简单，设备器材易得，尤其适用于基层医院近期已输血患者血型、Rh分型定型及疑难输血处理分析。 
【关键词】简易毛细管离心法 分离自体红细胞
在近期有输血史患者中，由于细胞密度差，毛细管法近心端多为新生患者红细胞，远心端多为陈旧的献血员红细胞[1-2]。对比输入细胞，人体新生成红细胞比重较轻，通过离心分离顶部为新生自体红细胞。对于近期输血患者，这是一种简易分离自体红细胞方法。
1 材料与方法
1.1材料
1.1.1标本 
我院近期接收外院转院输血患者EDTA抗凝全血标本。
1.1.2设备器材 
输血科基本设备器材：普通标本离心机；卡式离心机；50-200ul可调加样；200ul吸头；打火机；泡沫板。
1.2方法 
1.2.1 标本离心
EDTA抗凝全血标本3500转离心3-5分钟备用。
1.2.2 制作简易封口吸头 
取洁净200ul吸头，用打火机灼烧吸头针尖封口，冷却后插至泡沫板备用。
1.2.3 提取待检血样
用加样枪吸取离心后EDTA抗凝全血标本（洗涤后效果更佳）白膜交接层红细胞200-250ul至封口吸头，尽量避开白膜层，防止吸入白细胞及血小板等。
1.2.4 离心封口吸头血样
将离心封口吸头血样放至普通离心机3500转离心10-12分钟，倾斜取出插至泡沫板上，倾斜面与水平面平行。
1.2.5 稀释加样
用加样枪吸取封口吸头离心后血样，提取倾斜液面由上而下吸取20-25UL于300ul盐水中稀释待检测。
1.2.6 加样离心
将稀释液按照检测项目SOP加样离心。
1.2.7 读取结果
离心完成，读取结果，判断分析。
2 结果
2.1 简易毛细管法改良应用分离自体红细胞，用于实验结果清晰，能直观判断出ABO及Rh血型，有效解决输血后患者结果出现双群等疑难问题（结果如下图1-6）。




1.ABO疑难血型案例：
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处理前                处理后           前后ABO血型对比
 
2.Rh疑难血型案例：
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处理前                处理后          前后Rh血型对比
3 讨论
常规试剂卡只能检测正常结果，针对输注不相合血液后卡式法出现正反定血型不合和（或）Rh血型不合导致双群情况出现，导致无法定型，毛细管离心法能有效解决此问题；但基层医院基本未配置毛细管离心机，导致无法有效检测出正确结果。而简易毛细管离心法改良应用技术设备器材为输血科常规操作设备，无需专用毛细管离心机，操作简单，且此种方法效果显著，得到科室同仁一直认可。笔者在实践中多次更改实验方法步骤体会：根据患者输注不同红细胞血量及造血功能不同可能会出现轻微双群情况，可增加标本及封口吸头离心时间得以解决。此方法实验设备器材易得，操作简便，方法易于掌握。可作为输血后疑难ABO血型及Rh分型有效检测手段，值得在输血专业尤其基层医院推广。
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