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　　丙氨酸氨基转移酶（ａｌａｎｉｎｅａｍｉｎｏｔｒａｎｓｆｅｒａｓｅ，ＡＬＴ）是肝

功能损害最敏感的检测指标［１］，但其检测结果容易受到各种因

素的影响，过度劳累、剧烈运动、喝酒、情绪激动或服用相关药

物后，都可能造成 ＡＬＴ增高
［２］。自１９９８年实施献血法以来，

国家卫生部制定的献血者健康检查标准中，一直将 ＡＬＴ检测

列为无偿献血者实验室血液检查的主要项目之一。目前人们

对是否需放宽ＡＬＴ水平控制上限，或是否保留 ＡＬＴ检测存

在争议［３５］。因初筛不严格，宣教不到位等因素导致生理性

ＡＬＴ异常所致的报废血液造成血液资源的巨大浪费，另外，部

分献血者得知其检测结果产生恐慌、抵触情绪，拒绝再次献血，

使献血者数量减少。为了提高此类献血者的再献血率，笔者建

议采取如下措施。

１　有效开展献血前的宣传教育工作

目前全国各血站纷纷采取多项措施，通过电视、广播、报纸

等媒体加大献血宣传招募力度［６］，但这些宣传多集中在献血的

益处方面，往往忽略了献血前的咨询与指导。大部分由生理因

素引起的ＡＬＴ异常在采血前是可以避免的，建议工作人员将

献血前的注意事项纳入宣传内容，让献血者充分了解以下几

点：（１）献血前要充分休息，忌过于疲劳，忌剧烈运动；（２）合理

调整饮食，清淡饮食，忌空腹及暴饮暴食；（３）献血前忌饮酒等。

血站应定期到机关、高校、企业及事业单位开展宣传工作，

组织开展专业培训，普及无偿献血知识，增加血站的社会公信

力与影响力。随着人们生活节奏越来越快，由于工作压力大、

应酬多、饮食结构不合理，容易熬夜、饮食过于油腻等，若不注

意，献血者的ＡＬＴ检查结果可能超出正常范围，引起大量不

必要的血液资源浪费。因此，建议各血站建立完善的团体献血

运行机制，由血站工作人员提前进行集中健康宣教。

２　强化献血前咨询、体检工作

在采血前对献血者进行健康咨询时，工作人员应避免僵化

和教条，不能过分依靠问卷调查的咨询、体检方式。因为献血

者文化和专业差异，对调查内容的理解有所不同，有时还会敷

衍了事，故体检医师在采血前必须面对面询问献血员是否饮

酒、有无脂肪肝、工作强度、休息情况，及时建议有以上情况的

献血员另行择期献血，并向其解释原因，强调其检测合格后是

可以再次参加献血的，避免献血者过分担忧。

３　提升血站医务人员的职业道德修养

招募一个新的献血者比保留一个固定无偿献血者更为困

难，花费时间更长［７］。血站工作人员必须意识到每位献血者都

是无偿献血工作的重要资源，尤其是一线员工在实际工作中要

有保留献血者的想法和做法，充分知晓良好的语言沟通和端庄

大方的举止对于采、供血工作的必要性，杜绝“脸难看、话难听”

等现象，积极主动为献血者服务，对献血者的询问要耐心、细致

予以解释。

由于血液工作的特殊性和重要性，血站工作具有其独特

性。血站的医务工作者需要为献血者提供优质、高效、舒适的

服务，他们肩负着宣传无偿献血、弘扬无私奉献精神、营造文明

社会氛围的重任［８］。因此，血站工作者除了掌握熟练的操作技

能外，还应该对血液生理知识以及无偿献血的法律、法规了解

透彻，随时解除献血者的疑虑和担忧。

４　重视检测结果的回告方式和方法

《中华人民共和国献血法》第九条规定：“身体不符合献血

条件的，血站应向其说明情况，不得采集血液。”一般献血者在

献血后的２周内都会收到血站发出的血液检测结果的告知短

信［９］，工作人员不恰当的告知方式不但会引起献血者强烈的情

绪反应与心理变化，还有可能为血站带来不必要的纠纷和争

执，更为严重的是潜在的无偿献血资源的流失［１０］，因此，血站

应安排经授权的医务人员针对检测结果阳性的献血者进行专

门的告知和指导。针对转氨酶单一项目不合格的献血者，笔者

建议使用有针对性地告知技巧，进一步询问献血者在献血前是

否有疲劳、睡眠不佳、饮酒、服药等情况，主动为献血者提供免

费的复检机会，协助献血者到医院结合病史、症状进一步检查

诊断。此外，工作人员应定期追踪献血者健康状况，若无异常

应热情地邀请其再次参与献血。

由于受一系列负面事件、献血宣传力度不够、献血机制不

完善等因素的影响，血荒已经蔓延至全国多个城市。“解冻”血

荒是血站工作人员的首要任务，在发展稳定的无偿献血者队伍

的同时，还需用细致入微的服务及过硬的技术手段确保无偿献

血事业的健康、持续发展。
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