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新生儿溶血病阳性检出率的差异分析

聂摇 锋,杜摇 喆

[摘要]目的:探讨不同日龄、母婴不同血型组合及直抗、游离、放散“三项试验冶新生儿溶血病(HDN)阳性检出率的差异。 方

法:采用微柱凝胶法检测技术对母婴进行 ABO 及 Rh(D)血型鉴定,患儿直抗、游离、放散试验,母亲 Rh(D)阴性做不规则抗体

检测,然后对不同日龄、母婴不同血型组合及“三项试验冶的阳性率进行分析统计。 结果:418 例胆红素升高患儿确诊为 HDN
的有 186 例,总阳性率 44. 50% ;其中患儿臆3 d 组 125 例(49. 21% ), > 3 ~ 7 d 组 38 例(39. 18% )、 > 7 d 组 23 例(34. 33% ),3
组 HDN 阳性率差异有统计学意义(P < 0. 05);母婴 O鄄A 组 95 例(66. 90% )、O鄄B 组 91 例(57. 96% ),2 组 HDN 发病率差异无

统计学意义(P > 0. 05);直抗、游离、放散阳性率分别为 7. 66% 、31. 82%和 44. 50% 。 结论:HDN 以 ABO鄄HDN 为主,患儿臆3 d
检出率最高,放散试验阳性率最高,为诊断直接依据。
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Variance analysis of the positive detection rate of hemolytic disease
NIE Feng,DU Zhe

(Department of Transfusion Medicine,The People忆s Hospital of Xuancheng,Xuancheng Anhui 242000,China)

[Abstract] Objective:To investigate the differences of the positive detection rate between different day鄄age,different blood group of
mother鄄baby,and " direct antiglobulin test,indirect antiglobulin test and dilution test" of child in hemolytic disease of the newborn
(HDN). Methods:The ABO and Rh(D) blood groups in mother鄄baby were identified using the micro鄄column gel agglutination assay.
The direct antiglobulin test,indirect antiglobulin test and dilution test in children,and the irregular antibody in mother with negative Rh
(D) were examined. The positive rates of the different day鄄age,blood group of mother鄄baby and " three tests" in detecting the hemolysis
were analyzed. Results:Among 418 neonates with high bilirubin,186 cases were diagnosed as HDN,the total positive rate of which was
44. 50% . Among 186 HDN children,the neonates 臆3 days old in 125 cases(49. 21% ),neonates > 3 days and 臆7 days in 38 cases
(39. 18% ),and neonates > 7 days in 23 cases(34. 33% ) were identified,the difference of which was statistically significant(P <
0. 05). The blood group of mother鄄baby as O鄄A in 95 cases(66. 90% ) and O鄄B in 91 cases(57. 96% ) were found,the difference of
which was not statistically significant(P > 0. 05). The positive rates of the direct antiglobulin test,indirect antiglobulin test and dilution
test were 7. 66% ,31. 82% and 44. 50% ,respectively. Conclusions:The most common type of HDN is ABO鄄HDN,the detection rate of
neonates 臆3 days old is the highest,and the positive rate of dilution test is highest,which can be used as the directly diagnostic basis
of HDN.
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摇 摇 新 生 儿 溶 血 病 ( hemolytic disease of the
newborn,HDN)是指母婴血型不合,孕母体内 IgG 类

抗体通过胎盘进入胎儿体内,继而破坏胎儿红细胞

而产生的免疫性溶血性疾病[1]。 临床上最常见是

ABO 血型系统,其次为 Rh 血型系统,其他血型系统

不合引起的 HDN 较少见。 胎儿或新生儿红细胞被

母亲 IgG 类抗体所致敏,并在胎儿的单核 - 巨噬细

胞系统内受到免疫学破坏,临床上表现为黄疸、贫
血、水肿、肝脾肿大,甚至死胎、新生儿死亡等溶血病

的症状和合并症。 实验室可通过直抗、游离、放散

“三项试验冶对患儿进行检测,从而判断患儿有无

HDN,为临床诊断治疗提供可靠的依据。 为了解患

儿不同日龄、母婴不同血型组合及“三项试验冶HDN
阳性检出率的差异,现将我院 2013 年 1 月至 2016
年 8 月 418 例胆红素升高患儿血样的检测结果作一

分析。

1摇 资料与方法

1. 1摇 研究对象 摇 418 例胆红素升高患儿,其中男

224 例,女 194 例;年龄 3 min 至 1 个月。 收集患儿

及其母亲 EDTA鄄K2 抗凝血各 3 mL。
1. 2摇 仪器与试剂摇 TD鄄3A 型血型血清学多用离心

机、FYQ 免疫微柱孵育器均由长春博研科学仪器有

限公司提供;LC鄄10C 低速离心机由安徽中科中佳科
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学仪器有限公司提供;新生儿溶血病检测卡玉、卡
域,血型检测卡、抗人球蛋白检测卡以及酸放散试剂

均由长春博迅生物技术有限责任公司提供,ABO 标

准红细胞和抗体筛检细胞由上海血液生物医药有限

责任公司提供。
1. 3摇 方法摇 将 ABO 标准红细胞及抗体筛检细胞、
患儿及其母亲红细胞均配制成 0. 8%体积浓度的红

细胞悬液待用;患儿母亲血型及患儿血型鉴定、直
抗、游离、放散试验及不规则抗体筛检试验均严格按

照微柱凝胶卡说明书操作。 需要强调的是放散试验

我们采用的是酸放散试验,与传统的热放散比较,可
避免因热放散 56 益加温而产生的红细胞溶血现象,
且试验条件要求不高,可操作性强,人为干扰因素

少,结果稳定,阳性率高。 结果判读:红细胞留在微

柱上端或分布在凝胶中为试验结果阳性,红细胞完

全沉降至微柱底部为试验结果阴性,“三项试验冶只
要放散试验阳性即可确诊,放散试验阴性而直抗试

验和 /或游离试验阳性为可疑,三者均阴性排除诊断。
1. 4摇 统计学方法摇 采用 字2 检验。

2摇 结果

摇 摇 418 例胆红素升高患儿中确诊为 HDN 186 例,
总阳性率 44. 50% ;其中 ABO鄄HDN 186 例,Rh鄄HDN
0 例;186 例确诊 ABO鄄HDN 的患儿日龄臆3 d 阳性

率 49. 21% , >3 ~ 7 d 39. 18% , >7 d 34. 33% ,差异

有统计学意义(P < 0. 05)(见表 1)。

表 1摇 患儿确诊 ABO鄄HDN 不同日龄结果比较(n)

确诊时间 / d n 阳性 阴性 阳性率 / % 字2 P

臆3 254 125 129 49. 21

> 3 ~ 7
> 7

97
67

38
23

59
44

39. 18
34. 33

6. 20 < 0. 05

合计 418 186 232 44. 50

摇 摇 186 例确诊 ABO鄄HDN 的患儿,母婴 O鄄A 组阳

性率 66. 90% 、O鄄B 组 57. 96% 、母婴其他组合(O鄄O
或母亲非 O 型)和母亲 Rh(D)阴性组均未检出,差
异有统计学意义(P <0. 01),而母婴 O鄄A 组和 O鄄B 组

差异无统计学意义(字2 =2. 54,P >0. 05)(见表 2)。
186 例确诊 ABO鄄HDN 的患儿,单独放散试验阳

性 52 例,直抗和放散试验均阳性 1 例,游离和放散

试验均阳性 102 例,直抗、游离和放散三项试验均阳

性 31 例。 直抗、游离和放散试验阳性率分别为:
32 / 418 ( 7. 66% ), 133 / 418 ( 31. 82% ), 186 / 418

(44. 50% )。

表 2摇 患儿确诊 ABO鄄HDN 母婴血型不同组合结果比较(n)

母婴血型 n 阳性 阴性 阳性率 / % 字2 P

母婴 O鄄A 组 142 95 47 66. 90

母婴 O鄄B 组 157 91 66 57. 96

母婴其他组合

(O鄄O 或母亲非 O 型) 110 0 110 0. 00 135. 79 < 0. 01

母亲 Rh(D)阴性组

(2 例婴儿 RhD 阴性) 9 0 9 0. 00

合计 418 186 232 44. 50

3摇 讨论

摇 摇 HDN 的特征在于在母体循环中存在 IgG 抗体,
其针对的是存在于新生儿红细胞上的父系的抗原,
这导致能穿过胎盘的 IgG 抗体引起了溶血并使致敏

红细胞在新生儿脾脏中被巨噬细胞破坏[2]。 最常

发生的血型系统是 ABO 和 Rh 两个血型系统,造成

ABO鄄HDN 的抗体主要是 IgG 抗 A、IgG 抗 B、IgG 抗

AB,这些抗体常常存在于一些 O 型孕妇体内。 所以

ABO鄄HDN 最常见于 O 型母亲所生下的非 O 型新生

儿,并且可以在第一胎发病;造成 Rh鄄HDN 的抗体比

较复杂,最常见的有抗 D、抗 E、抗 c 等,由于这些

IgG 类抗体的产生均需要明显的免疫刺激,如孕产

史、输血史等,所以那些没有明显免疫刺激的孕妇,
一般不会生下 Rh鄄HDN 的婴儿。

HDN 是由于母婴血型不合而引起的血型免疫

性疾病,可发生于胎儿和新生儿早期。 本研究结果

显示,患儿臆3 d 阳性率最高,患儿 > 3 ~ 7 d 其次,
患儿 > 7 d 最低,差异有统计学意义(P < 0. 05),与
陈倩等[3]报道一致。 这是因为早期送检的新生儿

血样中含有较多的致敏红细胞和游离的抗体,随着

时间的延长,致敏红细胞和游离抗体数量越来越少,
从而导致检出率降低。 鉴于 HDN 发病对患儿的严

重损害,及早诊断和治疗非常重要,结合本研究结果

说明尽早送检可提高 HDN 阳性指标检出率,供临床

早期明确诊断并及时治疗。
HDN 主要以 ABO 血型不合为主,多数发病原

因是胎儿为 A、B 型,母亲为 O 型。 但理论上讲母亲

为 A 型,胎儿 B 型或 AB 型,或母亲 B 型,胎儿 A 型

或 AB 型也可发病,但这种现象临床非常少见。 这

是因为 A 型或 B 型孕妇的抗 B 抗体或抗 A 抗体主

要为 IgM,不易通过胎盘屏障进入胎儿血液循环[4]。
本研究中 O鄄A 组阳性率 66. 90% 、O鄄B 组阳性率
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57. 96% ,母婴其他血型组合未检出阳性病例也证实

了这一点。 而 O鄄A 组和 O鄄B 组差异无统计学意义

(P > 0. 05),与张楠等[5] 报道一致,但与韩文导报

道[6]不一致。 说明 ABO鄄HDN 的发生率与患儿 A、B
血型的分布存在地区和环境的差异有关。

虽说 Rh鄄HDN 以 D 抗原不合最为多见,临床表

现也最严重。 但本研究中 9 例 Rh(D)阴性产妇生

产的 7 例[另 2 例婴儿 Rh(D)阴性]Rh(D)阳性婴

儿无一例检出 HDN,说明其母亲体内并无抗 D 抗

体,后经不规则抗体检测证实。 Rh鄄HDN 多发生于

Rh(D)阴性的母亲孕育 Rh(D)阳性的胎儿。 但在

第一胎时产生的抗体浓度不高,常处于初次免疫反

应的潜伏阶段,一般不会发病。 另外有文献[7] 报道

Rh(D)阴性个体中约有三分之一不会产生抗 D,所
以一个 Rh(D)阴性的产妇即使多次怀孕 Rh(D)阳
性的孩子也不一定会出现 Rh鄄HDN。

HDN“三项试验冶是诊断患儿是否患有 HDN 的

重要证据,其意义分别为:直抗试验检测新生儿红细

胞上是否存在相应的免疫抗体;血清游离抗体试验

检测新生儿血清中是否存在游离的血型抗体;抗体

放散试验与直抗试验相同也是检测新生儿红细胞上

的免疫抗体,只是其需要特殊的方法,将被致敏的红

细胞上的免疫抗体放散下来,再检测放散液中的抗

体。 放散阳性及凝集的强度比直抗强,这是因为放

散试验是用了大量压积红细胞进行放散,从而使抗

体浓缩,故阳性强度高于直抗试验。 本研究显示所

有确诊为 HDN 的患儿直抗阳性率最低(7. 66% ),

这与患儿红细胞膜上的血型抗原发育不全、密度小、
抗 体 结 合 少 有 关。 放 散 试 验 阳 性 率 最 高

(44. 50% ),与韩际梅等[8] 报道一致。 因此,“三项

试验冶以抗体放散试验最为敏感,阳性即可确诊,其
他试验结果可供参考。

HDN,尤其是 ABO鄄HDN 在我国发病率较高,所
以我们要不断提高 HDN 的检测技术与能力,规范各

项实验操作规程,为临床诊断 HDN 提供准确及时的

实验室结果,从而为患儿赢得更好的治疗时机。
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