
河南省实施《中华人民

共和国献血法》 第 19 条规

定，献血者及其家庭成员临

床需要用血时，各按下列规

定免费用血：

献血者自献血之日起 5

年内，免费享用献血量 3 倍

的血量，自献血之日起 5 年

后至终生，免费享用献血量

等量的血量；献血量累计满

800 毫升的，10 年内免费享

用所需血量，10 年后至终生

免费享用献血量 3 倍的血

量； 献血量累计满 1000 毫

升以上的，终生免费享用所

需血量。
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自体输血
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输血并发症

亲属间发生的几率

远大于非亲属

自体输血可降低输血风险

记者在采访中，一些市民表示，既然亲属间输血

容易引起输血并发症，但用医院的血液价格不菲，有

没有两全其美的方法？ 市中心血站的工作人员告诉

记者，最好的方法就是输自己的血。

“自体输血其实就是把自己的血液在动手术前

的几周抽取并保存起来，然后在手术中使用。 自体输

血基本可以避免一般由输血带来的各种风险， 还能

减轻血库的压力。 这种做法在发达国家已经是比较

普遍的一种临床手段了。 ” 市中心血站的工作人员

说。

据了解，自体输血就是病人需要输血时，输入病

人自己预先储存的血液或失血回收的血液。 与异体

输血相比，自体输血可以节约用血，还能避免输血传

播疾病，减少使用者的医疗费用。

记者从相关网站上了解到，一般来说，自体输血

分为三种：

第一种医学上称为“术中急性等溶血液稀释”，

是在麻醉后、手术开始前，实行患者自体采血，只要

没有禁忌症， 血液稀释回输对预计术中失血达 1000

毫升～2000 毫升的大多数手术都适用。

第二种是术前自体储血， 择期手术前 2 周～3

周，对病人采自体血，可反复采血储存，在手术时或

急需时输还病人。 采取的血液可预存于血库内，一般

时间不宜超过 10 日。 很多患者可以采取这种方式，

如心功能Ⅱ级以上、身体状况好，准备择期手术而预

期术中出血多需要输血者；孕妇和计划怀孕者；有过

严重输血反应病史者； 稀有血型或曾经配血发生困

难者等。

张先生所说的输血并发症

究竟是什么呢？ 为此，记者分别

采访了有关医生及血站的工作人

员。市第二人民医院的一位临床医

生告诉记者，人类最常见的血型主

要分为 A、B、O、AB 四种，在输血的

过程中， 只能输相同血型的血液，在

血液库存紧张的情况下，O 型血可以

输给 A、B、AB血型的人。

“其实输血这个过程，从本质上来

讲，是移植的一种，即将自体或异体的

细胞、 组织和器官移植到宿主体内发挥

作用。 既然是移植，必然会伴随一系列可

能发生的免疫反应，而输血相关性移植物

抗宿主病就是其中的免疫反应之一， 同时

也是最严重的输血并发症之一。 ”这位医生

说。

他告诉记者， 输血相关性移植物抗宿主

病在患者体内迁移、增殖，进而引起严重攻击

和破坏接收者的免疫反应。 简单来讲就是，输

入人体内的血液中的白血球增殖， 并疯狂攻击

人体所产生的严重副反应。 这种可怕的输血副

作用在亲属间发生的几率远高于非亲属。尤其是

一级亲属， 即父母与子女间， 发病率要高 11 倍

~21倍。因此，为了避免这一疾病，必须最大程度地

杜绝亲属间输血， 亲属相互输血是违反医学常识

的。

“自 1998 年 10 月 1 日起施行的《中华人民共和

国献血法》第十五条规定的‘为保障公民临床急救用

血的需要， 国家提倡并指导择期手术的患者自身储

血，动员家庭、亲友、所在单位以及社会互助献血’，其

实是指在血库库存紧张的情况下，鼓励家庭互助献血者

等量换血。 家属献血后，可持献血证到所在医院，为病人

换用等量所需的血， 而不是说由病人亲属直接将血液输

给病人。 ”市中心血站的一位工作人员对记者说。

献血 800 毫升

10 年内免费用血
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第三种自体输血的方

式是血液回收式自体输血，

就是以机械吸引装置将患

者手术中流失的血液收集、

过滤，分离清洗、净化后再

回输给患者。适合腹腔或胸

腔内出血患者，或是估计出

血量在 100ml 以上的大手

术，如大血管手术、肝叶切

除手术等。“临床实践证明，

自体输血不需检测血型和

做交叉配合试验，可减少输

血反应的发生，还可在一定

程度上防止经血液传播疾

病。 于当前的意义也很明

显：采用自体输血，至少可

减少医院 1/3 的异体血用

量，有助于缓解用血紧张的

状况。 ”市第二人民医院的

一位医生对记者说。

相关：

输血并非越新鲜越好

输血的时候是不是越新鲜的血液就越好呢？ 答案是否定的。

虽然在一般情况下，吃的东西是越新鲜越好，但输血恰恰相反。因为新鲜的血液在没

有经过处理的时候，可能会含有各种病菌、病毒等。 所以，无论国际还是国内都要求血液

制品必须进行乙肝、丙肝、转氨酶、艾滋病抗体等血清学检测。

在美国，在 5天以内采集的血液不会向临床提供。 而为了尽可能降低输血相关性移

植物抗宿主病（以下简称 TA- GVHD）的发生率，除了避免亲属间输血外，非亲属的血液

制品也要在血站接受电离辐射照射， 以达到灭活淋巴细胞的作用， 从而进一步降低

TA-GVHD的发生率。

可见，输血并不是一件很简单的事，为了避免各种危害，血液制品

要经过很多步骤的处理之后，才可以安全使用。

亲属间输血或引发严重并发症

您知道吗

?


