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!摘 要" 对 ++ 例系统性红斑狼疮患者进行了自体外周血 789:;细胞移植治疗!患者合并相关并发症 !! 例次!除 + 例移植后

9 月合并肺部感染死亡!其他病情均缓解!取得了良好疗效$ 由于患者移植前已经合并多脏器功能损害!因此在动员及移植期间应

密切观察心%肾功能的变化!如尿量%尿色%中心静脉压等!移植后期注意病毒%真菌%结核杆菌感染的发生!及早发现可提高治疗效果$
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! ! 系统性红斑狼疮"3*3K%L4J 2(M(3 %’*KN%L)K13(3!
PQR’是一多因素参与的自身免疫病!由于参与病态

免疫的 Y%Z 淋巴细胞来源于共同的淋系干[祖细胞!
因此被认为是一组异常干[祖细胞增殖分化的多克

隆 Y%Z 淋巴细胞瘤\ + ]$ 造血干细胞移植可起到免疫

摧毁与重建作用! 在免疫重建过程中有可能排除自

身反应性淋巴细胞! 或者产生对自身抗原的免疫耐

受\! ]$我科于 !""! 年 ^ 月@!"": 年 = 月对 ++ 例 PQR
患者进行了自体外周血 789:V细胞移植治疗! 取得

了良好疗效$ 现报道如下$

@ 临床资料

! " ! #!"#$ ++ 例患者均经激素正规治疗失败

或缓解后复发!其中女 ^ 例!男 : 例!年龄 ++"9^ 岁!
中位年龄 !9 岁!移植 前 PQR@8>_ 评 分 \ 9 ]为 +:‘!9
分!中位数 +=6:# 分&均合并有狼疮性肾炎!其中!%
"型各 9 例!#型 ! 例!$型 9 例&合并狼疮性脑病

+ 例!狼疮肺 + 例!巨细胞病毒血症 # 例$
! " $ #%&’( 均采用环磷酰胺"7YG’V粒细胞集

落刺激因子方案动员! 其中 7YG 剂量为 9‘: /[L!!
分 ! U 给 予 $ 应 用 724-4a>7P 细 胞 分 选 仪 分 选

789:V细胞$ 预处理方案均采用 7YGV兔抗人胸腺细

胞蛋白">Yb’!移植 " U 自中心静脉回输分选后的

789:V细胞!预处理前即开始入住层流隔离病房!至

造血恢复转到普通病房$
! " % #)*+,- 动员过程中发热 A 例!四肢抽搐

+ 例"曾有狼疮脑病’$ 移植中败血症 ! 例!急性肾功

能衰竭 + 例次!急性心功能衰竭 ! 例次!频发室性早

搏 + 例!带状疱疹 + 例!恶心呕吐 + 例$ 移植后出现

巨细胞病毒血症 : 例!移植后 ! 月合并肺结核 + 例!
合并病毒性心肌炎 + 例! 移植后 9 月合并肺部感染

+ 例$
! " & #%./0 除 + 例在移植后 9 月合并肺部感

染!未及时就诊!院外延误治疗而死亡外!其他患者

未用激素维持治疗! 均为缓解状态$ 移植后 9 月

PQR@8>_ 评分下降为 "‘? 分!平均 :6!# 分$ 其后所

有病例未见评分上升$ 随访至今患者免疫功能均未

恢复正常$

A 护理

$ " ! #12345
!6+6+ 心理护理 本组患者均为常规激素治疗效果

欠佳者! 对新的治疗手段充满希望的同时也存在顾

虑!如治疗效果%治疗过程中的风险等!详细讲解移

植过程及注意事项!如预处理时预防感染及自我保

护措施!出血性膀胱炎的预防及应对等$ 在交谈过

程中!注意沟通技巧!经常鼓励与肯定可有效缩短患

者和医护人员的距离感$ 为移植过程的配合打下良

好基础$
!6+6! 生理评估 详细了解病史% 各种化验结果及
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!作者简介" 赵 洁"+=A:@’!女!河北定州人!!""+ 年毕业于第

四军医大学护理系专升本!本科学历!副主任护师!护士长$

!"



!
!!!!!!!第 ! 期 赵 洁!等" 自体外周血 #$%&’细胞移植治疗系统性红斑狼疮的护理

重要脏器受损情况! 如曾有狼疮脑病的患者密切观

察有无抽搐情况!并落实安全措施"
! " ! #$%& ’ ( !"#$%&’( 患者动员后观察

血象变化! 白细胞!(")")(*+, 时应用粒细胞集落刺

激因子 %(( !-+.!白细胞#)(")(*+, 或#/")(*+, 且外

周血 #$%&’细胞达 )!的当日!应用 012345#67% (((
8,96 血细胞分离机进行采集!循环血量 )(:)! ,!流

速 &(:;( <=+<>?! 应用 #=>?>@A#6 细胞分选仪自采

集中分选 #$%&’细胞" 采集过程中注意观察患者心

率#血压的变化及有无抽搐等" 本组 ) 例 )! 岁伴有

心功能不全的患者!根据其具体情况!予心电监护!并

分两次采集!采集过程中将流速设置为 %(:&( <=+<>?!
期间出现手足麻木#口唇周围麻木!予以减慢采集速

度并予 )(!葡萄糖酸钙缓慢静注!协助饮水 /(( <=!
按摩患者四肢!症状逐渐缓解" 另外 ) 例出现头晕#
胸闷#恶心!考虑与情绪紧张有关!予心理安慰!减慢

采集速度!吸氧 ! ,+<>?!)( <>? 后症状消失"
! " & #)*+,-’(
!"%") 预处理的护理 预处理用药为 #BC /( <-+$㎏%.&
使用 & .$移植前 / .7移植前 ! .&’ABD !"/ <-+$㎏%.&
使用 %$& .$移植前 & .7移植前 ) .&!用药过程注意

匀速水化#碱化尿液!按时应用美斯那!嘱患者多饮

水!观察尿色#尿量变化!并静注速尿以避免出血性

膀胱炎#心功能衰竭#肾功能衰竭的发生" 本组病例

中全部出现恶心呕吐!化疗前予止吐药!必要时使用

镇静药物以减轻患者的痛苦! 并选择患者喜欢的电

视节目以分散注意力"出血性膀胱炎 ) 例!鼓励患者

每小时排尿 ) 次! 保持尿量在 )/(:!(( <=+E 左右!
记录 !& E 出入量!保持出入量平衡" 心功能衰竭 !
例!予输液泵匀速控制输液速度!心电图#血压#中心

静脉压监测!应用护心通等营养心肌的药物"患者预

处理期间的各种并发症均得到了及时的治疗! 为移

植的造血干细胞准备好了’空间("
!"%"! 极期的护理 本组患者移植后白细胞恢复至

)"(")(*+, 时间为 *:)! .!平均 )("! ."血小板恢复至

!("(")(*+, 时间为 *:)/ .!平均 )("* ." 在此期间需注

意感染迹象及出血的观察!监测体温 & 次+.!)%! (((
洗必泰擦试全身#外耳道#鼻腔!早晚和便后坐浴各

) 次!细菌监测每周 ) 次!包括口腔#外耳道#鼻腔#
肛周等部位!从而了解有无细菌侵入!做好预防感染

措施" 口腔黏膜泛白时及时予碳酸氢钠及制霉菌素

含漱!) 例带状疱疹患者予以局部外涂干扰素!结痂

后外涂抗病毒软膏!减轻了疼痛!缩短病程" ! 例出

现败血症的患者!给予抗生素治疗均痊愈"患者均有

不同程度皮肤出血或鼻腔渗血! 护士进行各种操作

时动作轻柔!拔针后按压局部时间长!避免了局部血

肿的发生"
! " ’ #)*.’( 患者造血重建后!B#0 细胞在相

当长时间一直处于抑制状态"避免接触高危人群!每

月监测巨细胞病毒"嘱患者和医务人员保持联系!本

组 ) 例患者出院后未按时复诊!出现发热#咳嗽后也

未及时到医院治疗!以致丧失治疗时机导致死亡"而

另外 ! 例合并结核和病毒性心肌炎的患者由于得到

了及时治疗!患者生存状况良好"因此对移植后患者

根据个体文化素质针对性讲解出院后注意事项!必

要时电话随访以巩固治疗效果"

! 讨论

自体外周血干细胞移植近年来已越来越多地应

用于治疗 6,F 等自身免疫性疾病!其机理是通过大

剂量化疗摧毁患者的免疫系统! 通过移植干细胞重

建新的免疫体系!从而达到治愈"6,F 患者常合并多

脏器损害!肾脏及心脏病变极其常见"在动员和移植

过程中应特别注意观察心#肾功能的改变!警惕心#
肾功能衰竭的发生 " 移植纯化的造血干细胞 $即

#$%&’细胞& 去除了移植物中免疫活性细胞克隆!减

少 移 植 后 复 发 机 会 ! 选 用 #=>?>@A#6 系 统 进 行

#$%&’细胞分选!该技术富集 #$%&’细胞的纯度高#B
细胞去除率也高G & H" 但有研究显示G / H!大量去除 B 细

胞会引起后期的真菌# 病毒感染及淋巴细胞增殖性

疾病" 因此对 6,F #$%&’细胞移植后的患者需加强

出院指导定期门诊复查!及时控制各种感染!以巩固

治疗效果"
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