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7 0 0 例机采血浆供浆者不良反应的观察

O b s e r v a t i o n o n t h e a d v e r s e r e a c t i o n s o f 7 0 0 d o n o r s P l a s m i c a P h e r e s i s b y

P C S Z

成小玲
’

林武存 张 红 夏志荣
.

曾 杰 (第三军 医大学附属西南 医 院输 血科 ) 重庆
,

4 0 0 0 38

对 7 00 例机 采血浆 供浆者在 采集血浆 过程 中的反 应进行 2 结果见表 1
、

2

了观察
,

现将观察分析结果报告如下
。

表 1 机采血浆供浆者不良反应 调查
1 材料与方法 一一一一一 , 一一下爵石蔽厂一一一

性别 例数 合计

1
.

1 设备

P C S
: 型血浆 自动分离机 ( P l

a s
nr

a 。 o
ll

e e t i o n s y s t e m Z )
,

一

次性 全密闭 管道系 统
,

均 由美 国 H A E M O N E T CI S 公 司生产 ;

抗凝剂 为 4
.

56 %构椽酸钠注射液
,

抗 凝血 比例为 1 : 1 6
,

上海

血液中心生产
。

1
.

2 供桨者资料

男性 6 37 例
,

女性 63 例
,

按献 血标准 规定体检合格
,

血管

充盈
,

年龄 24 ~ 25 岁
,

12 h 未进 高脂饮食者
。

1
.

3 采桨方法

安装一次性全密 闭管道系统
,

排空气体
,

选择收集血 浆程

序
,

连接抗凝剂并按 比例在体外 自动加人抽出 的血 液中
,

单臂

间断循环
,

离心机速度 7 o 00
r
/m in

,

采血泵
_

速 90 m l/ m in
,

回愉

泵 速 9 0 m l / m i n ,

循环血量 1 3 5 0 ~ 1 6 0 0 m l二采集时间
:

最短 2 5

m i n ,

最长 4 0 m i
n ,

平均 2 8 m i
n ;
收集 血浆 5 3 0 m l /人

;
使用抗凝

剂
:

最少 8 4 m l
,

最多 1 5 0 m l
,

平均 8 9 m l
。

1
.

4 统计学处理

r 检验
。

头昏
、

恶心
、

大汗 口唇上肢麻木或肌 肉痉挛

男

女

合计

2 3
.

2

1 3 1
.

9

63763700

试
: P < 0

.

05 与 男性 比较

表 2 抗报剂用 l 与拘摊酸盐反应的关系

抗砚荆用 t ( m l) 有 反应 无反应

461.114.0.923.1

反应 率 ( % )

216700

6592013692护沪笋88 4 ~ 1 0 0

1 0 1~ 1 3 0

1 3 1~ 1 5 0

合什

△
:

女性 2 例
,

男性 1 例 ; ▲ :

均为男性供策者

3 讨论

.
成小玲

,

女
,
4 4 岁

,

副主任技师

在 7 00 例机采血浆供浆者中
,

拘椽酸盐反应 8 例
,

主要症
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状表 现为
:
口唇

、

上肢发麻
。

其中 1 例较为严重
,

出现上 肢肌 肉

痉挛
,

血 压下降 ( 8 / s k P a)
,

心 率缓慢 (4 O 次 / m i n)
,

经对症治疗

后症状好转
。

拘椽 酸钠 为多价络合剂
,

可结合 血液 中的 C a Z+ ,

起 到抗凝

血作用
。

正 常情 况下拘椽酸钠在人体代谢中分解很快
,

同时人

体血 中拘椽酸 盐含量增 加
,

能刺激 甲状旁腺 释放 甲状腺 素
,

动

员骨 钙向血 中释放
,

使血 中钙 离子水平上 升 lj[
,

所 以不 会发生

拘摊酸钠 中毒 反应
。

但 是如果输人速度较快或用 量较大
,

构椽

酸钠在体内来不及分 解代谢
,

可引起血液 中 C
a Z +
过低

,

出现低

血钙症状如畏寒
、
口唇发麻

,

肢体发麻痉挛
、

严重者可发生心率

不 齐
,

甚至 心室颤 动川
。

经观察发现
:

①女性对拘椽酸钠的耐受

性 较男 性 差
,

反 应率 ( 3
.

2 % ) 明 显 高 出男 性 (0
.

94 % )
,

P <

0
.

0 5
.

而且
,

发 生拘椽酸钠反应的女性供浆者抗凝剂用量均在

85 ~ 88 m l 之 间
,

而男性供浆者拘椽酸钠反应多 在输人抗凝剂

1 0 0 m l 以上 出现
,

这可能是由于女性供浆者体重较轻
,

对拘椽

酸钠更 为敏感所 致
。

②拘椽酸盐反应率与拘椽酸钠抗凝剂用 量

成正 比
。

抗凝剂用量低于 1 0 0 m l
,

反应率为 0
.

46 % ;抗凝剂用量

在 13 1 ~ 15 0 m l 时
,

反应率升至 23
.

1 %
。

③拘雄酸盐反应与红

细胞 回输速度有关
。

拘椽酸盐反应 多在第三或第 四个循环流程

红细胞 回输 时出现
,

适当减慢 流速
,

延长红 细胞 回输 的时间
,

可

预 防此类反应发生
。

④在 8 例发生构椽 酸盐反应的供浆者中采

浆时间最短 的为 2 7 m i
n ,

最长 3 5 m i n ,

平均 5 2
.

2 4 m i
n ,

较总体

平 均采浆时间 (2 s m i n )略长
,

这 与发生反应后放慢红细胞 回输

速度有关
,

与拘粉酸盐反应无直接关 系 ( 尸 > 0
.

0 5 )
。

引发拘椽酸盐反应 的诱 因有
:

供浆者过 度劳累
、

空腹
,

体内

血钙水平偏低 ; 采血不畅或供浆者红细胞压积 ( cH )t 较高
.

增加

采血循环流程
,

引起抗凝剂 使用过 量
。

防治措施
:

①禁止空腹献

血
,

采血前睡 眠要充 足
,

避 免抽血管不充盈或 H ct 偏高的供浆

者
.

②发现 口 唇发麻
,

应立即减慢辘注速度
,

症状常可减轻或消

失
。

③必要时可 口服 10 % 葡萄糖酸钙液 20 m all 〕 ,

或从另一条静

脉缓慢注射 10 写葡萄糖酸钙溶液 5 ~ l0 m l( 参照文献「1〕
:

每输

人构摊 酸盐血液 I L
,

静脉注射 10 %葡 萄糖酸 钙溶液 10 m l )
,

同时注惫观察心率变化
。

关健词 献血
;
拘椽酸钠
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