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2019 ～ 2023 年英德市人民医院临床用血情况分析

林志娜

广东省清远市英德市人民医院输血科　广东清远　513000

摘　要：目的 回顾性分析英德市人民医院临床用血数据，为血液采集、成分制备、血液供应和血液资源调配管理提供参

考。 方法 对英德市人民医院输血科管理信息系统回顾性分析 2019 ～ 2023 年该医院血液供应的变化情况，对各成分血使用

状况进行分析。结果 英德市人民医院 2019 ～ 2023 年血液成分输注量红细胞、血浆、冷沉淀、血小板占比分别为 46.19%、

36.37%、16.67%、0.77%，成分输血比例均为 100%；年度血液使用总量差异性不大，O 型红细胞、血浆、冷沉淀占比分别

为 40.90%、44.81%、43.43%；A 型红细胞、血浆、冷沉淀占比分别为 26.72%、25.20%、26.06%；B 型红细胞、血浆、冷沉

淀占比分别为 26.32%、24.47%、25.31%；AB 型红细胞、血浆、冷沉淀占比分别为 6.06%、5.52%、5.20%。结论 近 5 年英德

市人民医院临床用血以红细胞和血浆为主，各种成分血以 O 型为主，A 型、B 型次之，AB 型最少，定期开展临床用血分析，

有助于指导临床用血持续改进及血液资源的储备调度。
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在面对某些疾病时，输血是拯救生命的唯一方法 [1]。随

着医学进步、医疗机构组织架构优化和输血在临床救治中作

用的不可替代，输血科建设越来越受到临床各方的关注 [2]。

英德市人民医院于 2015 年核定为三级综合医院，2017 年 7

月独立设置输血科，2023 年 7 月通过三级甲等综合医院评审，

临床用血管理日益复杂多变，科学合理存储和调配各类血

液制品，节约血液资源，尤显重要。为进一步指导优化临床

用血，合理利用血液资源及提高用血安全，现对该院 2019

年～ 2023 年临床用血情况进行统计分析，报告如下。

1 材料与方法

1.1 材料来源 

从英德市人民医院输血科穿越医院血液联网系统收集

获取 2019 年～ 2023 年血液制品使用数据，包括总量，全血、

各成分用血、各血型用血量及占比等。

1.2 方法

本次研究中各血液品种用量统计单位（U），依据国标

《GB18469-2012 全血及成分血质量要求》和《血站技术操

作规程（2019 版）》相关规定，即每 200mL 全血计 1U；

200mL 全血分离制备的红细胞计 1U；1 个治疗量单采血小

板计 10U；100mL 血浆计 1U；200mL 全血制备的冷沉淀计

1U。成分输血率 = 成分血用量 /（全血用量 + 成分血用量）

×100%[3]。

1.3 统计学分析

所有临床用血信息利用 Excel2007 进行数据的汇总和分

析处理，计数资料以用血量和占比表示。

2 结果

2.1 临床用血状况

2019 ～ 2023 年 英 德 市 人 民 医 院 临 床 血 液 使 用 总

量 2019 年 最 少，2022 年 最 多， 其 余 各 年 份 略 有 增 减，

幅 度 为 -8.85% ～ 16.45%， 其 中 2020 年 较 2019 年 增 加

11.56%，2021 年较 2020 年下降 1.22%，2022 年较 2021 年

增加 16.45%，2023 年较 2022 年下降 8.85%；成分输血比例

均为 100%，临床应用红细胞占比最多，其次是血浆和冷沉淀，

血小板最少，构成比分别为 46.19%、36.37%、16.67%、0.77%；

见表 1。

表 1  2019-2023 年英德市人民医院临床用血情况

年份 用血总
量（U）

红细胞
（U，%）

血浆
（U，%）

冷沉淀
（U，%）

血小板
（U，%）

成分
输血

率

2019 9203.00 4182.00
（45.44） 3770.00(40.96) 1241.00(13.48) 10.00(0.11) 100.00

2020 10267.25 4696.75
（45.74） 3322.50(32.36) 2098.00(20.43) 150.00(1.46) 100.00

2021 10142.50 5191.50
（51.19） 3576.00(35.26) 1285.00(12.67) 90.00(0.89) 100.00

2022 11810.50 5285.00
（44.75） 4424.50(37.46) 2051.00(17.37) 50.00(0.42) 100.00

2023 10765.75 4751.25
（44.13） 3890.00(36.13) 2024.50(18.81) 100.00(0.93) 100.00

合计 52189.00 24106.50
（46.19） 18983.00(36.37) 8699.50(16.67) 400.00(0.77) 100.00
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2.2 不同血液品种及血型使用情况

该医院近 5 年不同血液品种不同血型 O 型用血量最多，

其次是 A 型、B 型，AB 型用量最少。其中 O 型红细胞、血浆、

冷 沉 淀 占 比 分 别 为 40.90%、44.81%、43.43%；A 型 红 细

胞、血浆、冷沉淀占比分别为 26.72%、25.20%、26.06%；

B 型红细胞、血浆、冷沉淀占比分别为 26.32%、24.47%、

25.31%；AB 型红细胞、血浆、冷沉淀占比分别为 6.06%、

5.52%、5.20%；由于血小板近 5 年整体用量较少，本文不

予统计分析。详见表 2- 表 4。

表 2  2019-2023 年各血型红细胞使用情况 [U(%)]

年份 A 型 [U（%）] B 型 [U（%）] O 型 [U（%）] AB 型 [U（%）]

2019 1110.50(26.55) 1079.50(25.81) 1719.00(41.10) 273.00(6.53)

2020 1235.00(26.29) 1181.25(25.15) 1965.00(41.84) 315.50(6.72)

2021 1373.50(26.46) 1407.50(27.11) 2068.50(39.84) 342.00(6.59)

2022 1481.50(28.03) 1382.00(26.15) 2149.50(40.67) 272.00(5.15)

2023 1240.50(26.11) 1295.25(27.26) 1956.50(41.18) 259.00(5.45)

合计 6441.00(26.72) 6345.50(26.32) 9858.50(40.90) 1461.50(6.06)

表 3  2019-2023 年各血型血浆使用情况 [U(%)]

年份 A 型 [U（%）] B 型 [U（%）] O 型 [U（%）] AB 型 [U（%）]

2019 936.50(24.84) 922.50(24.47) 1660.00(44.03) 251.00(6.66)

2020 1004.50(30.23) 685.50(20.63) 1479.00(44.51) 153.50(4.62)

2021 759.50(21.24) 786.50(21.99) 1814.50(50.74) 215.50(6.03)

2022 1049.50(23.72) 1121.00(25.34) 1985.00(44.86) 269.00(6.08)

2023 1034.50(26.59) 1129.00(29.02) 1567.50(40.30) 159.00(4.09)

合计 4784.50(25.20) 4644.50(24.47) 8506.00(44.81) 1048.00(5.52)

表 4  2019-2023 年各血型冷沉淀使用情况 [U(%)]

年份 A 型 [U（%）] B 型 [U（%）] O 型 [U（%）] AB 型 [U（%）]

2019 198.00(15.95) 338.00(27.24) 646.00(52.05) 59.00(4.75)

2020 646.00(30.79) 569.50(27.14) 780.50(37.20) 102.00(4.86)

2021 329.50(25.64) 329.00(25.60) 555.00(43.19) 71.50(5.56)

2022 524.50(25.57) 406.50(19.82) 1031.00(50.27) 89.00(4.34)

2023 569.50(28.13) 559.00(27.61) 765.50(37.81) 130.50(6.45)

合计 2267.50(26.06) 2202.00(25.31) 3778.00(43.43) 452.00(5.20)

3 讨论

在临床医学技术发展过程中，输血是一项十分重要的

医疗措施，对于外科手术，尤其是创伤大量出血或较大手术

的病人来说，输血技术对其疾病恢复具有非常关键的影响意

义 [4-5]，但是，输血是一把“双刃剑”，在拯救生命的同时

也可导致多种不良反应发生，包括但不限于过敏反应、发热

反应、传播输血疾病等，严重情况下可导致患儿死亡 [6-7]。

为了使血液输注更合理更科学，避免不必要的血液输注和最

大限度提高血液的使用效率，及时开展临床用血情况分析是

一项十分关键的举措。本研究结果显示，2019 ～ 2023 年英

德市人民医院临床用血量总体差异性不大，2020 年及 2022

年均较前一年有小幅上升，这可能与新冠疫情防控政策对

县区级医疗就医秩序产生的影响有关。在疫情防控背景下，

群众前往珠三角等一线城市三甲医院就诊受到一定限制，该

医院作为该县域首家三级综合型医院成为大多数长期需要

输注血液制品的患者首选。目前，临床上常用的血液制剂

有红细胞、血浆、冷沉淀、血小板等，每种血液制剂均有

其相应的适应证 [8]。英德市人民医院近 5 年成分输血比例均

为 100%，成分输血已是衡量医院或医疗机构水平高低的重

要标志 [9]，规范的医疗用血管理及实施全面的用血质量控制

可以提高临床输血治疗效果，更有效地利用好血液资源，减

少与输血相关不良事件的发生。该医院 2023 年 7 月成功创

建三级甲等综合医院，临床医疗技术及输血管理面临更高要

求，血液的检测、发放、输注、储血计划、用血预警及调配

等，均需要丰富的专业知识和各科室的沟通协作。“血荒”

与血液制剂过期报废都会对医疗秩序及义务献血工作带来

不可逆的影响。

红细胞主要用于提高患者血液携氧能力，缓解缺氧引

起的临床症状及体征，因此在失血患者、贫血患者中应用较

多 [10]。血浆主要用于补充凝血因子，防治凝血因子缺乏或

功能异常而继发的出血或出血倾向 [11]。此外，在抢救大量

失血患者，以及血浆置换术、人工肝治疗术的过程中，常

需要大量使用血浆 [12-13]。冷沉淀则用于补充Ⅷ因子、X Ⅲ因

子、纤维蛋白原、血管性血友病因子、纤维蛋白等，因此

冷沉淀可以用于甲型血友病、纤维蛋白原异常等患者的治疗
[14]。血小板在防治血小板缺乏或功能异常而引起的出血或出

血倾向过程中，发挥十分重要的作用 [15]。本研究结果显示，

2019 ～ 2023 年英德市人民医院红细胞、血浆、冷沉淀及血

小板的使用量占比分别为 46.19%、36.37%、16.67%、0.77%，

提示英德市人民医院血液保存及输血技术的提升和发展仍

具有较大的提升空间，特别是一些少见病、罕见病的临床用

血需求更考验着医院的用血管理科学性及临床医疗技术的

发展程度。如输注血小板具有止血、促进凝血、改善贫血、

增强机体免疫功能、治理再生障碍性贫血、骨髓增生异常综

合征等，近年该院临床输注血小板用量较少，除了加强宣传

合理输注及促血小板生长药物的有效运用外，与该院对血小

板减少和某些特殊血液性疾病治疗开展较少有关。

本研究的结果还显示，2019 ～ 2023 年临床输血中，O
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型用血量最多，其次是 A 型、B 型，AB 型用量最少。分析

其原因可能与临床不同血型需求量与健康患者的血型分布

差异有关，因此输血科在制订采供血计划、各血站之间血液

调配计划时可根据上述结果进行针对性调整，以防止出现缺

血或大量成分血过期报废情况。同时也可参考组建辖区志愿

献血者血型分类数据库，定期掌握志愿者动态及组织专项献

血讲座，逐步形成扩大定向献血队伍，提升辖区紧急用血时

更具针对性的快速动员反应机制。
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