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ＨＬＡ配型对接受同一供者肾的移植肾功能的影响
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　　摘　要：目的　研究接受同一供者供肾的成对的患者，ＨＬＡ错配数对移植肾功能的影响。方法　对２００８年前接受同一供者

供肾的患者１７１对（３４２例），于近期观察肾其功能（血肌酐／尿素氮）。ＨＬＡ分型采用美国ＯｎｅＬａｍｂｄａ公司和美国ＧＴｌ公司提供

的ＳＳＰＨＬＡ分型试剂。血肌酐／尿素氮检测数据由该院检验科提供。结果　在１７１对肾移植术后患者中，ＨＬＡ错配数小于等

于４者，共１６２例，其中１０７例肾功能良好，５５例肾功能下降或丧失；ＨＬＡ错配数大于４者，共１８０例，其中８４例肾功能良好，９６

例肾功能下降或丧失；ＨＬＡ错配数小于等于４和大于４，两者对移植肾功能的影响比较，差异有统计学意义（χ
２＝１２．２２，犘＜

０．０５）。结论　良好的 ＨＬＡ配型对移植肾长期存活具有重要意义。

关键词：肾移植；　ＨＬＡ错配；　肾功能

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１５．０５．００１ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７３４１３０（２０１５）０５０５７７０２

犐狀犳犾狌犲狀犮犲狅犳犎犔犃狋狔狆犻狀犵狅狀狉犲狀犪犾犪犾犾狅犵狉犪犳狋犳狌狀犮狋犻狅狀犻狀狆犪狋犻犲狀狋狊狉犲犮犲犻狏犻狀犵犽犻犱狀犲狔犳狉狅犿狊犪犿犲犱狅狀狅狉


犠狌犑狌狀犼犻犲
１，犑犻犪犅犪狅狓犻犪狀犵

１△，犣犺犪狀犵犇狅狀犵
２，犕犪犠犲犻狉犪狀１，犡狌犡犻狌犺狅狀犵

１

（１．犇犲狆犪狉狋犿犲狀狋狅犳犝狉狅犾狅犵狔，犃犳犳犻犾犻犪狋犲犱犅犲犻犼犻狀犵犉狉犻犲狀犱狊犺犻狆犎狅狊狆犻狋犪犾，犆犪狆犻狋犪犾犕犲犱犻犮犪犾犝狀犻狏犲狉狊犻狋狔犅犲犻犼犻狀犵１０００５０，犆犺犻狀犪；

２．犅犲犻犼犻狀犵犓犲狔犔犪犫狅狉犪狋狅狉狔狅犳犜狅犾犲狉犪狀犮犲犐狀犱狌犮狋犻狅狀犪狀犱犗狉犵犪狀犘狉狅狋犲犮狋犻狅狀犻狀犜狉犪狀狊狆犾犪狀狋犪狋犻狅狀，犅犲犻犼犻狀犵１０００５０，犆犺犻狀犪）

犃犫狊狋狉犪犮狋：犗犫犼犲犮狋犻狏犲　ＴｏｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｔｈｅｉｎｆｌｕｅｎｃｅｓｏｆＨＬＡｍｉｓｍａｔｃｈｉｎｇｏｎｒｅｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎｉｎｔｈｅｋｉｄｎｅｙｔｒａｎｓｐｌａｎｔｐａｔｉｅｎｔｓｒｅ

ｃｅｉｖｉｎｇｐａｉｒｓｏｆａｌｌｏｇｒａｆｔｆｒｏｍｔｈｅｓａｍｅｄｏｎｏｒ．犕犲狋犺狅犱狊　１７１ｐａｉｒｓｏｆｒｅｎａｌｔｒａｎｓｐｌａｎｔｐａｔｉｅｎｔｓｒｅｃｅｉｖｉｎｇｔｈｅｋｉｄｎｅｙｓｆｒｏｍｔｈｅｓａｍｅ

ｄｏｎｏｒｓｗｅｒｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｄ．Ｔｈｅｙｗｅｒｅａｄｍｉｔｔｅｄｉｎｏｕｒｈｏｓｐｉｔａｌｂｅｆｏｒｅ２００８．Ｔｈｅｉｒｈｕｍａｎｌｅｕｋｏｃｙｔｅａｎｔｉｇｅｎｓ（ＨＬＡ）ｗｅｒｅｔｙｐｅｄｗｉｔｈ

ｔｈｅｃｏｍｍｅｒｃｉａｌｐｏｌｙｍｅｒａｓｅｃｈａｉｎｒｅａｃｔｉｏｎ（ＰＣＲ）ｓｅｑｕｅｎｃｅｓｐｅｃｉｆｉｃｐｒｉｍｅｒｓ（ＳＳＰ）ＨＬＡｔｙｐｉｎｇｋｉｔ（ＯｎｅＬａｍｂｄａ，Ｉｎｃ．，ＵＳＡ；ａｎｄ

ＧＴＩＤｉａｇｎｏｓｔｉｃｓ，ＵＳＡ）．Ｔｈｅｓｅｒｕｍｃｒｅａｔｉｎｉｎｅ（ＳＣｒ）ａｎｄｂｌｏｏｄｕｒｅａｎｉｔｒｏｇｅｎ（ＢＵＮ）ｗｅｒｅｍｅａｓｕｒｅｄｉｎｔｈｅｃｌｉｎｉｃａｌｌａｂｏｒａｔｏｒｙｏｆｏｕｒ

ｈｏｓｐｉｔａｌ．犚犲狊狌犾狋狊　Ａｍｏｎｇ１７１ｐａｉｒｓｏｆｒｅｎａｌｔｒａｎｓｐｌａｎｔｐａｔｉｅｎｔｓ，ｔｈｅｒｅｗｅｒｅ１６２ｒｅｃｉｐｉｅｎｔｓｗｉｔｈＨＬＡｍｉｓｍａｔｃｈ≤４，ｉｎｗｈｉｃｈｔｈｅｒｅ

ｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎｗａｓｒｅｍａｉｎｅｄｓｔａｂｌｅｉｎ１０７ｒｅｃｉｐｉｅｎｔｓａｎｄｌｏｓｔｏｒｄｅｃｒｅａｓｅｄｉｎ５５ｐａｔｉｅｎｔｓ．Ｔｈｅｒｅｗｅｒｅ１８０ｒｅｃｉｐｉｅｎｔｓｗｉｔｈＨＬＡｍｉｓ

ｍａｔｃｈ＞４，ｉｎｗｈｉｃｈｔｈｅｒｅｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎｗａｓｓｔａｙｅｄｎｏｒｍａｌｉｎ８４ｒｅｃｉｐｉｅｎｔｓａｎｄｌｏｓｔｏｒｄｅｃｒｅａｓｅｄｉｎ９６ｐａｔｉｅｎｔｓ．Ｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｉｎ

ｆｌｕｅｎｃｉｎｇｔｈｅｒｅｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅＨＬＡｍｉｓｍａｔｃｈ≤４ａｎｄＨＬＡｍｉｓｍａｔｃｈ＞４ｈａｄｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅ（χ
２＝１２．２２，犘＜

０．０５）．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　ＥｘｃｅｌｌｅｎｔＨＬＡｔｙｐｉｎｇｍａｔｃｈｈａｓｉｍｐｏｒｔａｎｔｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｆｏｒｒｅｎａｌｌｏｎｇｔｅｒｍｓｕｒｖｉｖａｌ．

犓犲狔狑狅狉犱狊：ｒｅｎａｌｔｒａｎｓｐｌａｎｔ；　ＨＬＡｍｉｓｍａｔｃｈ；　ｒｅｎａｌｆｕｎｃｔｉｏｎ

　　随着肾移植的进展，供受者间 ＨＬＡ匹配程度对移植肾长

期存活的临床意义的争论越来越得到统一。选择 ＨＬＡ错配

数低的供受者，可以降低肾移植术后供者特异性抗体的产生，

对移植肾功能的恢复和长期存活具有积极意义。本文以接受

同一供者供肾的二位受者为对象，研究供受者间 ＨＬＡ错配数

对移植肾功能的长期影响。现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　对２００８年前，共享同一供者肾源的１７１对

（３４２例）患者，于近期观察其肾功能（血肌酐／尿素氮）。其中

男性２１２例，女性１３０例；肾移植时间为２０００年１月至２００５

年９月；目前年龄为３０～７７岁。根据供受者的 ＨＬＡ配合结

果进行比对，按 ＨＬＡ的错配数小于等于４和大于４进行分组

比较。

１．２　方法　

１．２．１　ＨＬＡ分型　采用美国 ＯｎｅＬａｍｂｄａ公司和美国 ＧＴｌ

公司提供的ＳＳＰＨＬＡ分型试剂，操作步骤见文献［１］。

１．２．２　血肌酐／尿素氮检测　本研究以血肌酐／尿素氮水平高

于正常值为移植肾功能下降指标［２］，检测数据由检验科提供。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件分析，计数资料

采用χ
２ 检验，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　受者非同性别　３１对接收同一供者的患者中，１１对肾功

能良好；另２０对肾功能情况如下，为了便于说明，下文把供受

间 ＨＬＡ错配数小于等于４者简称Ａ侧，错配数大于４者简称

Ｂ侧：（１）１０对，Ａ侧患者肾功能良好，Ｂ侧患者肾功能下降（７

例失功，３例下降）。（２）４对，Ａ侧患者肾功能不正常（３例下

降，１例丧失），Ｂ侧患者肾功能正常。（３）另外６对，Ａ侧１例

肾功能下降，５例肾功能丧失；Ｂ侧２例肾功能下降，４例肾功

能丧失。

２．２　受者同为男性　３０对患者中１１对肾功能良好；另１９对

患者肾功能情况如下：（１）９对，Ａ侧患者肾功能良好，Ｂ侧患

者肾功能丧失；（２）２对，Ａ侧患者肾功能不正常（１例下降，１

例丧失），Ｂ侧患者肾功能正常；（３）另有８对患者肾功能均下

降（Ａ侧患者下降６例，丧失２例；Ｂ侧患者下降１例，丧失

７例）。

２．３　受者同为女性　１３对患者中３对肾功能良好；另１０对
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肾功能情况如下：（１）７对，Ａ侧患者７例肾功能良好，Ｂ侧患者

１例肾功能下降，６例丧失；（２）３对，Ａ侧患者肾功能下降１

例，丧失２例；Ｂ侧患者肾功能正常。

２．４　错配数小于等于４者　（１）２３对男性中，９对肾功能正

常；另１１对中，有１１例肾功能正常；９例肾功能下降，２例肾功

能丧失；其余３对中，有１例肾功能下降，５例肾功能丧失。

（２）９对女性患者中，５对肾功能正常，另外４对中，４例肾功能

正常，４例肾功能下降。

２．５　错配数大于４者　（１）１９对男性患者中，２对肾功能正

常；另１３对中，有１３例肾功能正常，另１３例肾功能下降或丧

失；其余４对患者肾功能均下降（３例）或丧失（５例）。（２）９对

女性患者中，４对肾功能正常，另５对中，５例肾功能正常，１例

肾功能下降，４例肾功能丧失。

２．６　Ａ侧的男和女共享一供者　１２对患者中，３对患者肾功

能正常；２对肾功能下降（２例）或丧失（２例）；另７对中男性肾

功能正常者５例，肾功能丧失者２例；女性肾功能正常者２例，

下降者２例，丧失者３例。

２．７　Ｂ侧的男和女共享一供者　２５对患者中，３对肾功正常；

２２对中男性中５例肾功正常，７例肾功下降，１０例丧失。２２对

中女性中９例肾功正常，３例肾功下降，１０例丧失。

２．８　ＨＬＡ错配数与移植肾功能　以上１７１对患者中，ＨＬＡ

错配率低（错配数小于等于４）的患者１６２例，其中肾功能良好

者１０７例，占６６．０５％（１０７／１６２）；移植肾功能下降或丧失者５５

例，占３３．９５％（５５／１６２）；ＨＬＡ错配率高（错配数大于４）的患

者１８０例，其中肾功能良好者８４例，占４６．６７％（８４／１８０）；移植

肾功能下降或丧失者９６例，占５３．３３％（９６／１８０）；两者间具有

统计学意义（χ
２＝１２．２２，犘＜０．０５）。

３　讨　　论

研究表明 ＨＬＡ供受者配合率越高，移植肾排斥率越低而

移植肾长期存活率越高［３４］，Ｐａｒａｍｅｓｈ等
［５］对肾移植术后群体

反应性抗体（ＰＲＡ）高致敏患者结合 ＨＬＡ配型进行长期存活

研究，根据 ＨＬＡ错配数把１４２例患者分为３组。结果表明，

高错配组与其他组比较有较高的排斥发生率。５年移植肾存

活率在第１、２、３组分别为１００％、８１％和７４％（犘＝０．１４）。由

于一个供者的两只肾脏给予两个受者是否具有同样的存活率

等鲜见报道，因此本研究对此进行了初步的探讨。通过本研究

发现，在１７１对肾移植术后患者中，肾功能正常患者５１对，肾

功能一侧正常另一侧不正常或丧失患者８９例，肾功能同时下

降或丧失患者３１对。由此可见，成对移植肾并不能完全同步

保持良好的肾功能，可能与个体差异和个体免疫状态等因素

相关。

早在上世纪９０年代初Ｏｐｅｌｚ等
［６］总结了多家移植单位的

初次肾移植患者 ＨＬＡＡ、Ｂ和ＤＲ配型与移植肾５年存活率

进行了回顾性分析，ＨＬＡ０错配５年存活率可达７０％，而

ＨＬＡ错配率越高则５年存活率就越低。贾保祥等
［７］对１２８例

供者特异性抗体（ＤＳＡ）抗体阳性和阴性的肾移植患者 ＨＬＡ

错配数与近期肾功能进行的比较中发现，在免疫抑制剂抗排斥

的作用下，ＨＬＡ错配的多寡在ＤＳＡ阳性的患者中并不严重影

响肾移植近期的肾功能。而在ＤＳＡ阴性的患者中，则表现出

ＨＬＡ错配率高的患者，肾功能不正常的例数增加，两者比较差

异有统计学意义（犘＜０．０５）。可见ＤＳＡ阴性患者的 ＨＬＡ错

配率影响移植肾近期功能。薛武军等［８］报道，ＨＬＡ０错配组

移植肾１、５、１０年存活率分别为９７％、９０％和８８％；而６个抗

原错配组存活率分别为８８％、８０％和７０％。因此认为 ＨＬＡ

抗原错配越少，移植肾的长期存活率越高。贾保祥等［９］对１２１

例尸体肾移植供受者 ＨＬＡ配合率与移植肾功能和急性排斥

反应进行分析，发现 ＨＬＡ半相合或以上的患者肾功能良好率

高于低于半相合的患者；两者间比较差异有统计学意义（χ
２＝

４．１４９，犘＜０．０２５）。同样在发生急性排斥中的比较中，两者差

异有统计学意义（χ
２＝５．２９７，犘＜０．０５）。本研究１７１对（３４２

例）肾移植术后患者中，同样表现为 ＨＬＡ错配率低的患者肾

功能良好率高于错配率高的患者；两者比较差异有统计学意义

（χ
２＝１２．２２，犘＜０．０５）。因此良好的 ＨＬＡ配型不仅减少肾移

植的排斥反应的发生、而且对提高移植肾长期存活具有重要临

床意义。目前随着高效免疫抑制剂的广泛应用，肾移植手术后

发生急性排斥反应的患者随之降低，因此呈现肾移植供受者

ＨＬＡ配型的重要性不似以往突出，而更关注 ＰＲＡ，特别是

ＤＳＡ
［１０１２］。通过本研究表明，肾移植供受者 ＨＬＡ配型仍是一

项有重要意义的检测，良好的供受者 ＨＬＡ配型，有助于减少

ＨＬＡ抗体的生成，特别是减少供者特异性抗体的产生，以降低

移植肾的排斥反应，对移植肾的长期存活具有重要临床指导

意义。
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