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输血是烧伤患者治疗中重要的手段之一!在挽救了众多烧

伤患者性命的同时!也会引起各种并发症#目前输血引起烧伤

患者的呼吸困难"急性肺损伤$

48E325E7

A

>7

b

E9

F

!

+%6

%报道很

少#本文通过报道作者临床工作中观察到的
$

例疑似输血相

关急性呼吸困难"

+%6

病例!并结合相关文献资料对输血相关

性
+%6

$

3947:@E:>?7#925432;+%6

!

VM+%6

%的诊断"治疗等方面

进行分析!现报道如下#

C

"

临床资料

""

患者!男!

K&

岁!既往体健!否认/高血压0等病史#因热液

烫伤全身多处至全身表面积$

VS/+

%

X[f

$

!

hX&f

%入院#入

院后给予抗休克"创面包扎"抗炎与支持等治疗!患者病情相对

平稳!神志清楚!精神可!血氧饱和度$

/40

J

%持续大于或等于

LWf

!未行气管切开#在入院后第
)

天
$$

)

J&

输入同型去白细

胞红细胞悬液
J

单位!速度为
)(

滴(分钟左右!输血前无明显

异常!输液速度"总补液量与尿量无异常#于
$$

)

)(

时患者自

诉胸闷!呼吸困难!查体)双侧肺部闻及湿性罗音#

/40

J

迅速

降至
X&f

!急查动脉血气分析)动脉血氧分压$

!0

J

%

[W'$

BBY

A

#立即加大给氧浓度至
)Lf

!输血减慢未停止!约
$C

后症状缓解#次日
$&

)

&&

时患者在全身麻醉下行双下肢$

VS#

/+KXf

左右%烧伤创面削(切痂上异体皮植皮术#术中麻醉效

果满意!

/40

J

'

LXf

!心率"呼吸等生命体征相对平稳!术中出

血量约为
W&&B%

!给予静脉输注去白细胞红细胞
K

单位与新

鲜同型冰冻血浆
)&&B%

#手术持续
$(&B>7

!术毕于
$J

)

)&

返

回病房#因术前血色素偏低与术后创面局面渗血!术后继续给

予静脉输注去白细胞红细胞
J

单位$

$C

左右输完%!接着输入

同型新鲜冰冻血浆
$&&B%

!另一静脉通路从
$K

)

&&

时输入同

型新鲜冰冻血浆
$(&B%

!患者术后呼吸欠平稳!麻醉未苏醒!

经口气管插管未拔除并返回病房后给予呼吸机控制呼吸!参数

设置无误!患者于
$)

)

$J

时外周
/40

J

急速下降!随即呼吸"心

跳停止!气管导管中可见少量粉红色泡沫样液体!立即抢救无

效!患者死亡#
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讨
""

论
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VM+%6

是在输血过程中或输血后
[C

$大部分在
$

&

JC

%

内出现的一种较少见的并发症&

$

'

#

J&&K

年美国食品药品管理

局$

]"+

%的数据显示!

VM+%6

上升为输血相关性死亡的首位

原因!病死率为
[f

&

$Jf

&

J

'

#其主要临床表现为输血中或输

血后的一段时间内出现急性呼吸困难"

/40

J

下降"发热"低血

压和非心源性肺水肿等&

K

'

#美国国立心肺和血液研究所工作

组强调的
VM+%6

诊断要点有)

+%6

发生在输血开始的
[C

内!

并且能排除如补液量过多引起的急性肺水肿"输血过敏反应"

输血相关性菌血症与输血性溶血反应等原因所致!胸片等检查

支持!该类患者可伴或不伴非输血因素所致的
+%6

危险因素

存在&

K

'

#加拿大联席会议放宽标准并引入/疑似
VM+%6

0的

诊断&

)

'

#

本例患者虽为特大面积严重烧伤!但输入同型去白细胞红

细胞悬液前神志清楚!在护士给予输血前/三查七对0时能准确

回答!心电监护仪数据显示无明显异常#根据输液量"输液速

度"临床表现"肺部听诊与血气分析能排除过敏"心源性肺水肿

等!所以作者认为符合
VM+%6

的诊断#但仍需肺动脉压"胸

片支持!所以诊断为输血相关性呼吸困难$
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VM"

%或疑似
VM+%6

可能更为准确#患者出现输血

后呼吸困难!继续输注并加大给氧量后好转!也可证实为非输

液量过多引起肺水肿#一般而言!去白细胞后的血制品一般不

会引起肺部急性损伤!但作者认为是否去白细胞也可能会引起

较轻微的反应!只需加大给氧就能缓解1 或另有别的机制促使

VM+%6

发生有待进一步研究#患者死亡前也有输新鲜冰冻血

浆!报道描述新鲜冰冻血浆致
+%6

发生概率最大#一方面患

者也有类似
VM"

情况的发生!此外!本例患者也可排除气管插

管引起的喉头水肿与输液量过多过快引起#

VM+%6

的发病机制尚未明确#大多数学者认为可能是通

过白细胞抗体或生物活性物质激活多形核白细胞$

!O,:

%黏

附活性而引起&

(

'

#在免疫介导调节学说中最常见的抗体是抗

人类中性粒细胞抗原$

Y,+

%

#K4

的抗体!少数为抗血液供体中

性粒细胞的白细胞凝集素抗体&

[

'

#/二次打击0学说局限性在

于
VM+%6

患者在输血前身体健康!因择期手术而并发
VM+#

%6

&

W

'

#但似乎不能用于解释本例患者中去白细胞红细胞悬液

可能引起
+%6

#最新研究成结果表明!在给患者输血时!如果

供血者血液中含有
Y,+#K4

特异性抗体!这种抗体通常会与

受血者的某种血型蛋白结合!引起白细胞聚集粘连!阻塞肺部

的微血管!进而导致
+%6

&

X

'

#但这种抗体对携带者本身无害!

只有在通过输血转移至他人体内时才可能有危险#

目前为止!国内外烧伤患者引起
VM+%6

的文献报道相对

较少#虽然烧伤科为 /输血大户0!但是由其引起的并发症容

易被烧伤本身或合并症"并发症所掩盖#作者认为主要是烧伤

患者有着其自身的特殊性!大面积深度烧伤患者本身或治疗过

程中就容易引起肺水肿"肺部感染导致肺通气"换气功能障碍#

此外!患者行气管切开"机械通气不能描述"不方便于行胸片等

检查都是漏诊的原因#此外!与医护人员对此认识不足也有一

定的关系#故此!由于烧伤患者自身的特殊性!

VM+%6

更应引

起烧伤科医务人员的重视#

VM+%6

多认为是由于肺部毛细血管损伤导致通透性增

加!并非液体超负荷!目前资料表明!给予利尿"应用激素&

L

'

"按

过敏反应与急性心源性肺水肿处理效果均不理想!而且可能因

此加速病情的恶化!严重时甚至加速患者死亡#因此!在输血

($W

重庆医学
J&$X

年
J

月第
)W

卷第
(

期



过程中密切观察对防治
VM+%6

极其重要#本例患者首次出

现这种症状时并未考虑与输血有关!所以未停止输血!似乎与

别的文献不一致&

$&

'

#是否只有质的原因而没有量的因素!还

有待对其机制进一步的研究#

血制品包括全血"新鲜冰冻血浆"红细胞悬液等均可引起

VM+%6

&

$&#$$

'

#过去一直认为
VM+%6

只是偶尔才会发生#然

而!最近有文献表明!是否含有抗体的血液所引起的
VM+%6

的发生率竟分别占
K[f

和
$(f

!大大高于通常文献报道的

&'(x

发生率&

$J

'

#因此!充分地认识和发现
VM+%6

病例很重

要#预防
VM+%6

的方法在于控制供体的血源"控制有怀孕史

的供体血源及过筛供体血源是否存在人类白细胞抗原$

Y%+

%

或
Y,+

抗体!资料显示!对献血者筛查白细胞抗体可以减少

由抗体介导的
VM+%6

的概率&

$K

'

#应主张使用去除血浆的成

分血液或男性供体血!建议减少成分血液中的白细胞"抗体和

脂类物质!并缩短血液的库存时间#-血库及输血标准.也要求

对血源供体进行评估#研究的主导者之一"格赖夫斯瓦尔德大

学的安德烈亚斯2格赖纳赫教授表示!研究人员可以通过基因

工程大量生产此种血型蛋白!并利用基于这种血型蛋白的验血

法排查出哪些供血者的血液中含有
Y,+#K4

特异性抗体!从

而预防因输血造成的
+%6

&

$)

'

#此外!临床医生提高对
VM+%6

的认识*严格掌握输血指征!减少不必要的输血也很重要#
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肾小管间质性肾炎
#

眼色素膜炎综合征
$

例#

雷
"

蕾$

!李
"

凡$

!王大洪J

!熊维建$

$

"重庆市中医院(

$'

肾病科#

J'

眼科
"

)&&&J$

$

""

"中图法分类号#

"

M[LJ'L

"文献标识码#

"

R

"文章编号#

"

$[W$#XK)X

"

J&$X

$

&(#&W$[#&J

""

肾小管间质性肾炎
#

眼色素膜炎综合征或称肾小管间质性

肾炎
#

葡萄膜炎综合征$

3ETE5?>7329:3>3>4572

=

C9>3>:47;EH2>3>:

:

F

7;9?B2V6,1

%!于
$LW(

年由
"0SM6,

等&

$

'首先描述并定

义的一类伴有眼色素膜炎的特发性急性间质性肾炎*该病常见

于女性!儿童及青少年多见!也可见于成人&

J

'

#该病发病率小!

国内临床报告较少!在实际临床诊治过程中容易误诊"漏诊#

现将本院诊治并随访
J

年的
$

例
V6,1

患者报道如下#

C

"

临床资料

""

患者!女!

((

岁!

J

年$

J&$)

年
(

月%前以/发现血肌酐$

R9

%

升高
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