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脐血干细胞移植中的伦理思考 

刘沉涛① 江 刚④ 杨于嘉 贺达仁③ 
摘要：JL代干细胞移植技术飞速发展。脐血干细胞移植在伦理学上具有胚胎干细胞和骨髓干细胞移植治疗不可比拟的优 

势，但是其伦理学上的可接受性并不等于伦理问题的消失。在脐血干细胞移植研究过程中，应该遵循伦理道德观和科学理 

性的原则，健康发展，造福人类。 
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Abstract：In morden time，the technology of stern cells transplantation is developing rapidly．The umbilical cord blood stern cells 
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在世纪之交，人类基因组计划引起全世界的关注， 

与阿波罗计划、曼哈顿计划并列为人类历史三大计划， 

但这一个全世界关注的科学成果，却在 1999年度美国 

《科学》杂志评选的1999年度世界十大科学突破中仅排 

第二位。而干细胞(stem cel1)生物学被1999年美国《科 

学》推举为21世纪最重要的十项科学领域之首，使浩大 

的“人类基因组计划”测序图位居其后。干细胞是机体 

在发展适应过程中保留的一部分未分化的原始细胞，具 

有自我更新和分化潜能，一旦生理需要，这些干细胞可 

按照发育途径通过分裂而产生分化细胞。根据个体发 

育过程中出现的先后次序不同，干细胞又可分为胚胎干 

细胞和成体干细胞。于细胞技术的快速发展及其在人 

体发育、衰老和疑难疾病治疗方面的潜在巨大功效，使 

得干细胞近年来备受世界各国科学家的瞩目，人们期待 

着干细胞技术能很快走出“深闺”实现产业化。 

1 脐血干细胞移植的现状 

脐血干细胞是人体内成体干细胞主要的来源之一。 

脐血干细胞移植是继骨髓移植，外周血干细胞移植，之 

后又一重要的生物治疗手段。自1989年世界上第1例 

同胞兄妹的脐血移植治疗 Fanconi贫血患儿。获得成功 

以来，全世界已有 1 000余人接受了脐血干细胞的移 

植⋯1。1993年Rubinstein在纽约血液中心建立了全球 

第一个公共脐带血库。根据全球骨髓供者登记组织 

(BMDW)2003年4月资料，其登记的21个国家中的 

32个脐带血库，共保存脐带血 13万余份，约占其登记 

的37个国家51个无血缘关系的造血干细胞供者组织 
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839万无关供者(包括骨髓和脐带血)的 1．6％。我国 

脐带血库始建于 1998年。目前，我国先后设置的 10个 

脐血库中，保存合格脐带血共计约20 000余份。北京、 

天津、山东和广东4个脐血库已提供临床移植应用。纽 

约脐血库目前脐血的库存量为 12 000份，使用率已达 

12％。天津市脐带血造血干细胞库2002年底冻存脐带 

血4 000份，已接受全国320例患者的查询，结果分别 

有8例(2．5％)、112例(35．0％)和 178例(55．6％) 

找到6、5和4个HLA位点相合的脐带血，患者查找到 

HLA 4个和4个以上位点相合的无关供者脐带血进行 

移植的几率达到93．1％。可供选择供体脐血干细胞的 

范围已由同种同基因脐血，扩展到同种异基因脐血干细 

胞。脐血干细胞移植治疗的疾病谱从血液系统恶性肿 

瘤，发展到神经系统，肝脏等多个系统疾病。过去的研 

究已经证实脐血于细胞移植对近40种儿科疾病有效， 

现在这种治疗方法的适用者已经扩展到了成人。2001 

年6月 14日《新英格兰医学》杂志刊登了一篇关于“脐 

血干细胞移植”的研究论文。该文阐述了无关供体的脐 

血细胞可以作为成人干细胞移植的可选来源。试验数 

据显示：接受 UCB干细胞移植的成人患者中，有 90％ 

接受了HLA配型不符的供体提供的细胞，他们不但成 

功地重建了血液系统，而且发生移植物抗宿主反应的几 

率和程度都很低。 

2 脐血干细胞移植的伦理学问题 

2．1 干细胞研究中的困扰 

从某种程度上看，干细胞技术是双刃剑，既能造福 

人类，也可祸害无穷，并已引起各国政府、科学界、宗教 

界及广大公众的强烈关注。 

胚胎干细胞研究是干细胞研究发展较深入的领域。 

但是，一方面支持者认为“克隆”技术可使千千万万不孕 
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症患者实现做父母的愿望；能使那些痛失骨肉的亲人重 

温天伦之乐；能为许许多多不治之症提供新的治疗方 

案。另一方面，人们担心技术滥用给人类社会带来灾 

难。胚胎究竟是不是生命，应不应该得到尊重?在西方 

国家，不少人坚持胚胎就是生命，特别是一些基督教徒 

和神职人员以及反对堕胎的人员，他们认为这是亵渎神 

灵，侮辱生命，并且认为克隆人的胚胎迟早导致克隆人 

的出现，故而表示强烈的抵制和反对。有些西方国家立 

法禁止或部分限制胚胎干细胞的研究，限制了研究的进 

展和在临床上推广应用 J。女权运动者也从妇女，尤 

其是贫穷妇女的健康保健出发，对干细胞研究提出异 

议。克隆技术的不完善、遗传和发育上的缺陷、对家庭 

结构和社会伦理体系的冲击等因素成为反对克隆人的 

主要理由。极少量动物克隆的成功并不意味着人们己 

掌握了克隆人技术。“多莉羊”是克隆277个绵羊胚胎 

后惟一的硕果。治疗性克隆是胚胎干细胞研究的目的， 

但是许多国家认为，治疗性克隆必然滑向生殖性克隆。 

克隆人的社会地位不确定，违背自古以来人类遵循的有 

性繁殖方式，生命的权利和尊严被人为操纵，以及由此 

造成的家庭结构和社会伦理的混乱都是人类不得不面 

对的棘手问题。应用体细胞核移植技术可以得到胚胎 

干细胞，并解决免疫排斥的难题。但是我们知道，虽然 

核移植后的胚胎细胞具有绝大部分的供者来源遗传物 

质，而最新的研究已证实，线粒体内遗传物质对细胞的 

发育、衰老、凋亡等具有重要的调控作用，因此，动物卵 

母细胞内线粒体的遗传物质和信息对人胚胎发育的影 

响不能忽视。物种间病源微生物的传播是另一不容忽 

视的问题，尤其是种间“跳跃”病毒和人类未知的逆转录 

病毒，由于其可能整合到人类的基因组中，并可能转化 

为条件性致病因素。因此，目前胚胎干细胞研究举步维 

艰。 

相对胚胎干细胞而言，虽然成体干细胞在分化潜能 

上不及胚胎干细胞，只能分化为一定的组织和器官，但 

是成体干细胞主要来源于骨髓、皮肤、脂肪和脐血等，不 

需要胚胎作为细胞来源，从而避免了胚胎干细胞研究伦 

理争论的焦点问题，社会伦理学障碍较小。 

2．2 脐血干细胞移植的伦理学优势 

2．2．1 无“胚胎=生命?”的纷争 

脐血来源丰富，通常被认为医疗废物而丢弃，利用 

脐血进行干细胞研究等于废物利用，变废为宝；脐血的 

收集过程无创，无痛苦，易被孕妇及其家属接受；对孕妇 

及其家属而言，为了挽救他人的生命，捐献废弃的血液， 

这是一种利他为善的行为，可以得到大多数人的理解和 

支持。脐血干细胞移植包括自体和异体移植两种。我 

国现在20岁以下的青少年及儿童基本上是独生子女， 

这就意味着很难在同胞兄弟姐妹中寻找到干细胞提供 

者。因此，储存干细胞拯救他人，同时也拯救自己，具有 

重要的现实意义和特殊的临床价值。 
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2．2．2 减轻移植后排斥反应，提高生命质量 

挽救生命，改善生活质量是医学发展的根本目标， 

也是医学伦理学的基本要求。胚胎干细胞来源于异体， 

且来源有限，治疗一位病人需要多个胚胎，同时使用多 

个供体的胚胎组织，不利于在人体内长期存活。因此， 

病人接受胚胎干细胞移植后面临着严重免疫排斥反应， 

需要长期使用免疫抑制剂。免疫抑制剂不但具有毒副 

作用和不良反应，同时还需要支付高额医疗费用，这给 

病人及其家庭带来沉重的经济负担和身心上的极大伤 

害，严重影响病人的生存质量。脐血干细胞免疫原性 

弱，异体间排斥反应小，纯度高；移植配型相和的机率要 

比骨髓配型高得多，配型指标中白细胞抗原(HLA)有 

A、B、DR三项共6个位点，只要有5个位点相和就可进 

行脐血移植，扩大了供者范围；而且移植后排斥反应的 

发生率相对较低，成功率高，花费相对低廉。临床实践 

证明即使采用双份非血缘关系脐血移植治疗也不会增 

加移植后排斥反应的严重程度L3 J。 

3 脐血干细胞移植应遵循的伦理原则 

脐血干细胞移植以其独特的伦理学优点，逐渐显示 

出替代胚胎干细胞和骨髓干细胞移植的趋势，但是同时 

也暴露出不容忽视的社会伦理问题，医疗工作者只有遵 

守为善，无伤害，自主的原则，慎重地进行研究和治疗， 

才能保证脐血干细胞移植沿着科学，健康的方向发展。 

3．1 无伤害原则 

无伤害是伦理学的最基本原则。对供者而言，无伤 

害是作为一个“人”拥有的基本权利和必需维护的利益。 

脐血是胎儿出生时脐带内和胎盘近胎儿侧血管内的血 

液。胎儿出生后脐带结扎的早晚与可能采集到的脐血 

量密切相关。尽早结扎脐带，能获得较多的脐血干细 

胞，提高脐血移植的成功率。从脐血移植的角度而言， 

应当尽早结扎脐带。但是过早结扎脐带又可能导致贫 

血的发生，影响婴儿的健康成长。因此，采集脐血的过 

程中，应充分考虑新生儿的健康，在适当的时间结扎脐 

带。绝不可以为了进行脐血移植而危害孕妇和婴儿的 

健康 4l。 

3．2 志愿捐献 

志愿捐献是获得脐血伦理学上的最佳途径。志愿 

捐献应以知情同意为前体。脐血通常在胎儿出生后作 

为废弃的血液而丢弃。医生充分告知孕妇及其家属：采 

集脐血不会对孕妇和婴儿造成任何伤害；采集脐血是废 

物利用，将用于拯救他人的生命；对于大部分孕妇及其 

家属而言，都会认为捐献脐血是一件善事，乐于接受，使 

志愿捐献成为获得脐血的主要途径，并有利于全社会形 

成积极助人的氛围。 

3．3 医生应持高度负责的态度 

医生在采集脐血前，对供体进行严格筛选，剔除患 

有传染病和遗传代谢疾病的孕妇，防止疾病通过脐血移 

植蔓延和扩散。这是对受体，乃至全社【下转第37页) 
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监管[ 。同时，建议有关方面考虑建立专门的艾滋病罪犯管理 

机构，并参照麻风病罪犯的监管方法，出台艾滋病罪犯的管理办 

法。如可以建立所谓的“艾滋病人集中管理中心”，对其实行三 

种管理模式，即集中管理模式、隔离管理模式和医学管理模 

式[7l。 

2．7 强调关怀教育，加强艾滋病知识的宣传教育 

为唤起社会对艾滋病问题的重视，以及对艾滋病病人的关 

心和爱护，为HIV感染者创造一个相对宽松的社会环境，这不仅 

有利于已经发现的感染者，使他们能够理性地面对疾病，保护家 

人，积极治疗，最大限度的降低社会危害，也有利于更多尚未检 

测出来的HIV携带者，使他们有更大的勇气去积极进行检查、治 

疗，提高生命的质量。全社会应当加强关爱 HIV感染者和艾滋 

病患者的宣传教育，引导群众更多地善待这些人，为预防艾滋病 

营造一个宽容接纳的社会环境。正如联合国艾滋病规划署执行 

主席彼得·皮澳特所言：“我们的敌人是病毒，而不是感染病毒的 

人o” 
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(上接第29页)会负责。脐血干细胞的应用涉及克隆， 

基因修饰等改变物种及其性能的超自然行为，治疗的安 

全性问题仍然存在。在脐血干细胞基因重组的过程中， 

可能由于基因本身，基因整合到机体内干扰其他基因正 

常功能、载体病毒的感染、病毒的突变或与体内其他病 

毒重组等给患者带来长期的医疗风险或伤害l5J5。所以 

在实施治疗之前，需要充分考虑到治疗的有效性和安全 

性，保持严谨的科学态度，切忌急功近利的思想，只有在 

其他治疗无效的情况下才考虑选择干细胞移植基因治 

疗。作为一种高新生命技术，脐血干细胞移植治疗实施 

前需要制定周全的治疗方案，并由有经验的医学专家亲 

自主持，密切观察受者病情变化，以提高治疗的效果，并 

将可能的危险降至最低。 

3．4 受者知情同意 

知情同意是伦理学的基本要求之一，是当事人的基 

本权利，应当得到尊重和维护。对受者而言，由于脐血 

干细胞移植目前仍处于初级阶段，应用于临床的时间不 

长，技术的不确定性及预后的不可预测性，存在对受者 

产生潜在伤害的可能性，因此，坚持知情同意原则显得 

尤为重要。要让受者充分了解治疗的好处，以及可能存 

在的伤害，而且有足够的机会考虑是否接受治疗，自愿 

地接受或退出治疗。不可以威逼利诱患者做出决定。 

3．5 反对脐血储存中的盲从 

尽管脐血移植前景广阔，但在具体技术上还存在很 

多问题，如脐血干细胞分离及纯化技术有待提高；单份 

脐血所含造血干／祖细胞数量少；保证脐血长期存放后 

的安全性和稳定性以及提高脐血冻存后细胞的回收率 

和脐血干细胞增殖技术等；脐带血中淋巴细胞不成熟导 

致移植后造血重建延迟及移植失败，移植相关死亡率 

(TRM)高；存在传播遗传性疾病的可能。“为孩子储 

存一份脐带血，让孩子多一份生命保障”，这样一句“生 
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命银行”的宣传语曾经在社会上流行一时，同时也激发 

出无数准爸爸准妈妈的爱子之心。但是，既然脐血干细 

胞临床移植推广尚需解决以上众多问题，因此，家属决 

定进行脐血储存时，需结合自身情况决定，反对盲从。 

4 结论 

总之，在生命科学和生物技术迅速发展的今天，脐 

血干细胞移植作为一种崭新的医疗技术，随着研究日益 

深入，发展势头迅猛，已取得了举世瞩目的成就，并展现 

出诱人的前景。由此引发的伦理学问题不再是科学发 

展途中的阻碍物，而是成为生命科学的一部分，在维护 

人的尊严和促进科学发展方面扮演了重要角色，是推动 

脐血干细胞移植技术成熟的动力。我们相信通过科学 

家、法学家、伦理学家之间的合作，通过公众参与，完全 

可以在科学与人文之间寻求某种结合、某种平衡。使它 

既能给科学家广阔的空间，让他们发展科学、泽惠于人， 

又充分尊重人的权利和尊严，为治病救人的人道主义事 

业开拓新领域。 

(*导师) 
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