
3.4　定期培训
　　我院是一所大型的教学医院 ,进修生 、实习生流动频繁。因

此, 医教部制定了电子病案首页书写规范 ,由质量控制科定期向

进修生 、实习生 、和新上岗的医生进行培训 , 提高他们的统计意

识和质量意识, 引导他们对软件进行规范化操作 ,正确录入病案

首页每一项基础信息 , 并且定期要求各级医生认真学习《医疗、

护理技术操作常规》第四版 ,按要求认真填写首页的每一项 , 保

证各项数据的准确。这样 ,只有在抓好全员培训 、提高整体素质

的基础上 ,才能确保各项网络统计数据的完整 、准确 、及时。
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宫外孕术中自体血回输致蓝色尿液 1例

A case report of blue urine caused by autotransfuse shed mediastinal blood in operation

of extrauterine pregnancy

吴　畏
1
,刘　强

2
　　(第三军医大学附属大坪医院:1 药局;2 妇产科 , 重庆 400042)

　　患者 ,女 , 27岁 ,因停经 33 d , 阴道流血 6 d ,下腹痛 2 d ,门诊

以宫外孕 、贫血(中度)收住。术中发现腹腔内积血约 1 200 ml ,

按500 ml血加含有 0.5 g枸橼酸钠作抗凝剂的生理盐水 100 ml

稀释 ,用 8 层生理盐水纱布过滤 ,共回收血液约 900 ml。术中共

输入血定安(琥珀酰明胶)500 ml , 自体血 500 ml ,生理盐水约 1

000 ml。自体血回输约 500 ml后, 发现患者尿液颜色加深 , 用干

净纱布蘸取 ,纱布呈淡蓝色 ,此时检查伤口 , 无异常渗血 , 患者心

率99次 min , 呼吸 20 次 min , 血压 90 60 mmHg , 生命体征平稳。

于是停止自体血回输 , 并冲洗膀胱, 尿液颜色恢复正常。术后,

又将余下的自体血继续回输, 患者尿液颜色再次加深 ,用纱布蘸

取, 仍然呈淡蓝色 ,为避免对患者肝 、肾功能的影响 ,停止自体血

回输 ,换为 5%葡萄糖注射液 , 未作特殊处理, 严密观察数小时

后, 患者尿液颜色逐渐恢复正常。术后复查肝 、肾功能 ,均正常。

术中及术后的尿量均正常。现该患者已治愈出院。

讨论

　　自体血回输是一个安全 、有效并被广泛使用的方法 , 但在

回收血液的过程中可因挤压 、温度 、出血时间过长等原因造成

红细胞破裂 , 释放出大量血红蛋白(包括α2-巨球蛋白)。在回

输过程中自体血如果未经洗涤(以去除其中的血红蛋白),则可

造成患者血浆血红蛋白浓度增高[ 1] 。 正常状态下 , 血液中的

Cu2+主要以与α2-巨球蛋白结合成铜蓝蛋白的形式存在 , 血浆

血红蛋白浓度增加可直接导致血浆中 Cu2+含量升高[ 2] 。另有

　　作者简介:吴　畏(1975-),女 ,重庆市人 ,药师 ,主要从事治疗药物监测以

及药物不良反应监察方面的研究。电话:(023)68757944-8006

　　收稿日期:2002-03-18;修回日期:2002-06-27

报道表明 ,孕妇血清 Cu2+含量明显高于正常[3] 。因此我们推

测 ,该患者由于出血时间过长(以下腹痛开始计为出血时间 , 共

2 d), 而且自体血未经洗涤即回输 , 可能导致了血浆血红蛋白浓

度增高 ,造成血浆中 Cu2+浓度大幅度升高 , 而肾脏对 Cu2+的重

吸收能力有限 ,以致较多的 Cu2+随尿液排出 , 尿液由于 Cu2+的

存在而呈蓝色。过去已有 Cu2+摄入过多而导致蓝绿色粪便 、唾

液的报道[ 4] , 该患者自体血回输的过程中出现蓝色尿液可能是

出于同样的原因。停止自体血回输 ,输入 5%葡萄糖注射液后 ,

血浆中 Cu2+浓度逐渐降低至正常范围 , 尿液颜色恢复正常。

　　全国临床输血规范定为出血在 6 h 以内可以收集 、回输。

由于出血时间过久可造成红细胞破裂 , 血液成分发生较大改

变 ,回输后可能造成较多不良反应 ,因此目前临床上提倡使用

自体血回输机 ,如 Cell Saver自体血回输机 ,罐型回收机 , 连续性

自体血回收机等 ,将回收的自体血过滤 、洗涤后 , 以红细胞悬液

回输 ,则更为安全[ 1] 。
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