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&&!摘要"&目的&分析慢性肾功能不全#9:;$患者血清甲状旁腺激素#<=>$水平的变化情况% 方法&选

取 %3!#*3' ?%3!4*!% 肾内科诊断为9:;住院患者 #3" 例% 按我国9:;的分期方法"根据血清肌酐水平#9@A"

单位
!

+8.BC"肌氨酸氧化酶法$分为!肾功能不全代偿期 %D 例#!##EF G9@AG!$!ED$&肾功能不全失代偿期 FD

例#!'4E3 G9@AG443EF$&肾功能衰竭期 $' 例#4D"E# G9@AG$3#E"$&尿毒症期 !!$ 例#F3%E4 G9@AG%344E'$"

并以正常成人 4% 名为对照组% 用化学发光法对血清全段<=>水平进行检测"观察其在肾病不同阶段的变化

情况% 结果&9:;患者<=>水平高于正常对照组"随着病情进展<=>水平逐渐增高% 结论&监测血清<=>

水平能客观地评价肾功能损害程度"对防治9:;具有重要的意义%

&&!关键词"&慢性肾功能不全&&血清全段甲状旁腺激素
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&&慢性肾脏病在近 #3余年来患病率有上升趋势'!(

%

慢性肾脏病的患病率为 F\ ?!D\"而知晓率多低

于 !3\

'%(

% 因此它的防治已经成为世界各国所面

临的共同的公共卫生问题之一% 在一般情况下"慢

性肾功不全#7M@8J-7@AJ,.-J/POO-7-AJ70"9:;$病情的

进展既有渐进性又有进行性% 病情进展呈现)可

逆*及)不可逆*% 病情的)可逆*主要在疾病的中早

期% 因此"在疾病的诊疗过程中"特别是在病情的早

期和中期及时抓住机会"积极控制危险因素"对阻止

病情的发展至关重要% 近年来"细胞因子在9:;中

的作用日益受到人们的重视'#(

"而甲状旁腺激素#Q,*

@,LM0@8-I M8@+8JA"<=>$作为 9:;渐进性发展的危

险因素之一也越来越受到关注% 本文检测 9:;患

者各期血清 <=>的含量变化"探讨其在 9:;的发

生+发展过程中所起的作用及意义%

?5对象与方法

?@?5对象5选取 %3!#*3' ?%3!4*!% 在我院肾内科

诊断为9:;住院患者 #3" 例作为研究对象% #3" 例

患者原发病包括糖尿病肾病 !#4 例"高血压肾病

!33 例"慢性肾小球肾炎 #" 例"药物性肾损害 !'

,!!F,

&&中国临床新医学&%3!" 年&' 月&第 ' 卷&第 ' 期



例"肾病综合征 D 例"梗阻性肾病 D 例"痛风性肾病

% 例"[NW肾病+过敏性紫癜性肾炎+狼疮性肾炎+慢

性肾盂肾炎+肾淀粉样变性各 ! 例% 按我国 9:;的

分期方法'!(选取肾功能不全代偿期 %D 例#!##EF G

9@AG!$!ED$"肾功能不全失代偿期 FD 例#!'4E3 G

9@AG443EF$"肾功能衰竭期 $' 例#4D"E# G9@AG

$3#E"$"尿毒症期 !!$ 例#F3%E4 G9@AG%344E'$%

并以正常成人 4% 名作为对照组%

?@A5方法5抽取肘静脉血 D +."在北京白洋 H]*

4333W型低速离心机 # 333 @B+-J 离心 !3 +-J 后分

离血清% 在日立全自动生化分析仪 $!F3 上分析肌

酐水平&在德国西门子 WV̂ [W9)_=Ẁ :a<型全

自动免疫分析仪分析<=>% 9@A试剂购自四川迈克"

测定方法为肌氨酸氧化酶法"单位
!

+8.BC% <=>试

剂为西门子配套试剂"测定方法为化学发光法"单位

QNB+.% 所有参数均按照试剂盒说明书进行设定%

?@B5统计学方法5应用 T<TT!'E3 统计学软件进行

数据处理"计量资料以均数b标准差#

!

?b<$表示"多

组间比较采用单因素方差检验"@G3E3D 为差异有

统计学意义%

A5结果

9:;患者<=>水平高于正常患者"随着病情进

展<=>水平逐渐增高% 正常对照组与肾功能不全

代偿期组"肾功能不全代偿期组与肾功能不全失代

偿期组的血清 <=>差异无统计学意义&其余各期血

清<=>比较差异有统计学意义#@G3E3D$% 见表 !%

表 !&正常对照组与9:;各期患者血清9@A!<=>

& &测定值比较"

!

?b<#

分&组 例数 年龄#岁$ 9@A#

!

+8.BC$ <=>#QNB+.$
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肾功能不全
代偿期

%D "# b!% !D#E'D b!!E#! "4E!3 b#4E!'
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&注!与对照组比较"
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B5讨论

<=>是甲状旁腺主细胞合成分泌的 F4 个氨基

酸单链多肽"分子量是 'D 333% 因为甲状旁腺素分

子的半衰期很短"快速在库普弗细胞及肾小管细胞

分解为_端及9端'!(

% 具有<=>活性的 _端可被

肝细胞肾及骨组织摄取% <=>的主要生理功能是

维持血钙浓度% 通过溶骨升高血钙"通过肾脏促进

磷的排出及钙的重吸收升高血钙% 促进肠道对钙磷

的重吸收% 当肾功能不全时"由于肾小球滤过率下

降"会导致钙磷及骨代谢紊乱"表现低钙高磷血症"

同时 !"%D#d>$

%

V#合成减少"刺激甲状旁腺分泌<=>

造成 <=>浓度升高% 在 9:;时"肾脏清除 <=>分

子减少"导致血液浓度增加"促使细胞内钙含量增

加"引起细胞线粒体功能丧失"导致细胞死亡"使机

体广泛受损% <=>对肾脏本身的损害使肾脏和其

他组织中的钙+磷沉积增加"肾单位进一步的损害"

这是9:;进展的重要原因'4(

% 动态监测 9:;患者

血清<=>水平有助于了解疾病的进展和评估并发

症的发生% 指导临床预防和降低血清<=>水平"减

少对重要靶器官的损害"减缓 9:;的进展"提高患

者的生存质量"使治疗更有效'D(

% 总之"监测血清

<=>能客观地评价肾功能损害程度"对防治9:;具

有重要的意义'"(

%
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