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量失血急救时由于Rh(D)阴性血极缺，依据法规要

求及专家指导，经总值班负责人及分管院长同意，和

患者家属积极沟通，签署输血知情同意书，在Rh(D)

阴性患者受伤约22小时后首次输注同型Rh(D)阳

性红细胞悬液及血浆，输注A型Rh(D)阳性红悬共

计7．5U(U=200mL)，血浆2 000mL。

结 果

患者病情危重，确诊为腹腔内大出血伴失血性

休克，患者经及时输注Rh(D)阳性血，病情得到初步

控制，35小时后病情平稳转普通病房至康复出院。

讨 论

1)对于Rh(D)阴性患者的临床输血，卫生部颁

布的《临床输血技术规范》第lo条规定：对于Rh(D)

阴性患者和其他稀有血型患者，应当采用自身输血、

同型输血或配合性输血。第15条规定：急诊抢救患

者紧急输血时Rh(D)检查可除外[1]，也就是明确了

患者紧急情况下，可以不用考虑Rh(D)血型问题，但

是除同型输血外，其他方法在部分医院实现困难，在

基层如果Rh(D)阴性血源不足或不能及时运达，为

挽救患者生命，应采取其他可行的措施，针对Rh(D)

阴性患者的输血原则“]：①有抗一D者，必须输Rh

(D)阴性血；②无抗一D者，尽量输Rh(D)阴性血；

病情危重而又短时间内找不到Rh(D)阴性血时，为

了挽救患者生命，可以输注患者血型相同的Rh(D)

阳性血；③不同AB0血型问可以配合性输注，如其

他血型都可以接受0型Rh(D)阴性的洗涤红细胞，

但必须向患者及家属解释清楚并在“输血知情同意

书”中说明。

2)我国发达地区各级医院均已制定了紧急情况

下稀有血型患者输血的应急管理制度，并建立了完

整的献血者档案，以保障稀有血型患者在临床需要

用血时能够得到及时有效帮助。现格尔木地区的院

前急救中，休克占据着很重要的一部分，Rh(D)阴性

患者出现的概率也会增多；在高海拔地区，一旦出现

休克，患者缺氧程度及各组织器官的损伤程度较低

海拔地区会更为严重．本地区地广人稀，Rh(D)阴性

者极少，恤液中心无Rh(D)阴性血储存，短时间内也

不可能采集到相匹配的血液，且我市特殊的地理位置
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距离最近的省会城市西宁有近800km，Rh(D)阴性患

者休克因输血转至西宁治疗的可能性基本没有i加之

我院部分临床医生和输血专业工作者针对特殊情况

紧急抢救输血知识的欠缺，误认为Rh(D)阴性患者无

论什么情况下都必须输Rh(D)阴性血液，否则就有生

命危险，这种误导，及用血时需层层审批，程序繁琐，

也使该类患者的抢救极度困难。’临床医生都应本着

生命第一的宗旨，宁肯冒着迟发性溶血性输血反应的

风险，给Rh(D)阴性患者输入Rh(D)阳性血，而不应

盲目等待，错失抢救患者的最佳时机[2]。

3)Rh(D)阴性患者首次输注阳性血后未出现任

何反应，若RH阴性患者二次受伤出现休克，无法准

确提供病史，基层医院仅仅可以检查血型(即红细胞

是否携带有D抗原)，无法检查患者血液中抗一D抗

体的存在，致使Rh(D)阴性再次输血，特别是在危及

生命且没有Rh(D)阴性血源的紧急情况下输血矛盾

突I出，风险极大，给临床抢救带来一定的困难[5]。

4)各职能科室针对Rh(D)阴性患者的抢救应该

有所改进[3。。血液中心方面：根据情况准备库存，建

立健全献血者档案，必要时可在本地区开展类似于

“稀有血型联谊会”等活动，使原来稀少且分散的血

源相对集中起来，便于在急需时做到及时、准确的利

用有限资源；检验科方面：增加RH阴性患者D抗

体的检测项目，为RH阴性患者的输血进一步保驾

护航；临床方面：加强RH阴性患者的自身输血，避

免因抢救输入RH阳性配合型输血所造成的迟发性

溶血反应；RHj阴性患者及家属方面：出现意外应如

实告知医生患者既往输血史，且应认识到RH阴性

患者抢救的困境。
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