输血前不规则抗体检测对输血安全性的影响研究
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摘要：目的：对输血前不规则抗体检测对输血安全性的影响进行研究和分析。方法：选取本院输血科收录的180例患者作为研究对象，采用随机抽样法联合患者的基本资料进行分组，分为实验组和对照组，每组90例。对照组在输血前未进行不规则抗体检测，实验组在输血前进行不规则抗体检测，然后对比两组的相关指标。结果：实验组的相关指标均优于对照组（p<0.05）。结论：在输血前进行不规则抗体检测可以提高输血的安全性，值得临床推广。
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引言：在临床治疗过程中，输血时较为常见的治疗手段。在实际的输血过程中存在一定的问题导致患者在输血治疗后产生严重不良反应[1]。在输血前没有对患者进行不规则抗体检测，使得患者出现贫血、黄疸等现象，如果不良反应比较严重，可能会有致命风险。为了提升输血治疗的安全性，需要在患者进行输血前实施不规则抗体检测，降低患者产生不良反应的概率。本次研究主要是对输血前不规则抗体检测对输血安全性的影响进行研究和分析，现报道如下。

1 资料与方法
1.1一般资料
研究时间为2020年1月~2021年1月，选取本院输血科收录的180例患者作为研究对象，采用随机抽样法联合患者的基本资料进行分组，分为实验组和对照组。其中实验组90例，男52例，女38例，年龄1~74岁，平均年龄（42.26±12.49）岁；对照组90例，男42例，48例，年龄2~76岁，平均年龄（41.34±12.17）岁；对比两组患者的一般资料（P>0.05），具有可比性。
纳入标准：（1）患者年龄在18岁以上；（2）患者精神正常，无神经系统疾病；（3）患者临床资料完整；排除标准：（1）合并心肝肾功能障碍患者；（2）存在血液系统疾病；（3）合并原发性疾病抑制免疫功能障碍。
1.2 研究方法

对照组：在输血前未进行不规则抗体检测。直接对患者进行输血治疗，在输血前不进行不规则抗体检测。在患者接受输血治疗后，护理人员要对患者进行密切的关注，避免患者在输血后出现不良反应。如果患者出现生命体征异常的现象，要及时上报医生并对其进行针对性的处理。
实验组：在输血前进行不规则抗体检测。患者在输血前进行不规则抗体检测，并采用微柱凝胶抗人球蛋白法进行输血前筛检。不规则抗体检测进行前需要做充分准备工作，准备谱细胞、筛选细胞、聚凝胺试剂等材料，随后对患者的血液进行采集，一般是采取3ml静脉血，上述采血流程需要在无菌环境下进行。随后对血液进行离心处理，离心时间3min，在无纤维蛋白凝块干扰的情况下进行检测。如果血液采集后无法立刻进行检测，需要对血液进行妥善保管，要求在2~8℃的恒温环境中保存。如果检测结果显示存在不规则抗体的患者，在输血时尽量选择相同血型，如果没有相同血型，则选择O型血型。
1.3观察指标
对比实验组和对照组的相关指标，具体内容如下：（1）对比两组的抗体结果；（2）对比两组的不良反应发生情况。
1.4统计学方法
 临床数据统一收集于Excel 2021表格，使用SPSS23.00软件分析指标，率（n,%）为计数资料，X2检验；计量资料为均差，[n（[image: ]）]表示，t检验；指标统计学以P＜0.05为标准。

2 结果
2.1两组抗体结果对比
实验组的阳性率为6.67%，远低于对照组的17.89%（p<0.05），见表1。



表1 两组抗体结果对比 [%]
	组别
	例数
	抗-c
	抗-C
	抗-D
	抗-e
	抗-E
	阳性率

	实验组
	90
	1（1.11）
	0（0.00）
	0（0.00）
	2（2.22）
	3（3.33）
	6（6.67）

	对照组
	90
	3（3.33）
	5（5.56）
	2（2.22）
	3（3.33）
	4（4.44）
	17（18.89）

	χ²
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	6.032

	P
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	0.014


2.2 两组不良反应发生率对比
实验组的不良反应发生率为8.89%。低于对照组的25.56%（p<0.05），见表2。
表2 两组不良反应发生率对比 [%]
	组别
	例数
	发热
	溶血
	过敏
	紫癜
	寒战
	总发生率

	实验组
	90
	3（3.33）
	1（1.11）
	1（1.11）
	1（1.11）
	2（2.22）
	8（8.89）

	对照组
	90
	5（5.56）
	8（8.89）
	5（5.56）
	2（2.22）
	3（3.33）
	23（25.56）

	χ²
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	8.768

	P
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	0.003



3 讨论
输血是临床治疗中使用比较频繁的治疗手段，也是救治患者的重要方式。输血在临床上使用时所面临的对象主要是产妇、癌症患者、患有免疫性疾病的患者，这类患者属于特殊人群，在进行输血治疗时，如果输入的血液与患者自身的血型不匹配，可能导致患者在输血后产生较为严重的不良反应，使患者出现发热、过敏、寒战等症状，严重时还可能会对患者的生命安全造成威胁[2]。患者在输血后出现不良反应的原因是患者自身携带不规则抗体，在输入不相匹配的血液后，这类不规则抗体对血液产生严重的排斥反应，使得患者出现不良症状。一般情况下，正常人身体中所带有的不规则抗体比较少，但是如果患者有过输血经历，则会使患者身体中的不规则抗体占比升高，使患者极易出现免疫性反应。而输血者通常是危重症患者，如果出现输血不及时会对患者产生严重的不良后果。而如果在输血过程中出现血型不匹配，则会发生抗凝现象，增加血管内栓塞，引发心血管疾病。因此，在进行输血前，需要加强血液检测，降低输血反应。不规则抗体很容易造成免疫、溶栓、免疫、溶血反应，且抗体多为IgG单倍体，主要由妊娠或输血等免疫刺激产生。在输血过程中，IgG效价的强弱与输血反应存在直接关系[4]。
为了提升临床输血治疗的安全性，医院要在患者输血前进行不规则抗体检测，并对检测结果进行分析，随后根据检测结果给予患者相应的预防措施，最大限度地降低患者的不良反应发生率[3]。如果患者在临床输血治疗后出现不良反应，会对患者的身体、心里都造成一定的影响，同时患者为了治疗不良反应还需要延长住院时间，给患者及其家庭增加了经济负担。因此，为了保障输血的安全性，要在输血前对患者进行不规则抗体检测，并根据检测结果采取相应措施进行预防，能够有效降低患者不良反应的发生。
综上所述,在患者输血前进行不规则抗体检测，能够有效降低患者输血不良反应发生率，提高输血安全性，值得临床推广。
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