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型糖尿病肾衰竭患者继发性甲状旁腺功能亢进的相关因素分析
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摘
!

要$目的
!

分析
0

型糖尿病肾衰竭继发性甲状旁腺功能亢进的相关因素&方法
!

选取该院收治的
;;-

例
0

型糖尿病肾

衰竭患者作为研究对象!所有患者均经过影像学检测以及实验室诊断为
0

型糖尿病肾衰竭!病情稳定且未进行甲状旁腺手术治

疗!分析其临床资料以及相关实验室指标!比较不同甲状旁腺激素"

&'(

#水平的患者临床表现及实验室检测差异!采用单因素及

多因素分析方法探讨影响
0

型糖尿病肾衰竭继发性甲状旁腺功能亢进患者的危险因素&结果
!

;;-

例患者根据甲状旁腺激素水

平将其分为低
&'(

组
.;

例"

&'(

$

,--

N9

%

8*

#及高
&'(

组
+:

例"

&'(

%

,--

N9

%

8*

#!根据患者的一般资料并采用单因素分

析发现!高血压$年龄$肌酐$脉压$透析时间$三酰甘油和
$#

反应蛋白$血磷水平是影响继发性甲状旁腺功能亢进的危险因素'多

因素分析发现!高血压$透析时间$

$#

反应蛋白和血磷水平升高则是对
3(&'

造成影响的独立危险因素!其中高血压与
3(&'

呈

负相关&结论
!

高血压$透析时间$

$#

反应蛋白和血磷水平升高是诱发甲状旁腺功能亢进的独立危险因素!对继发性甲状旁腺功

能亢进进行早期诊治能够有效延缓慢性肾衰竭的进行性发展&

关键词$糖尿病'
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慢性肾脏疾病最终将进展为慢性肾衰竭'

;

(

#而继发性甲状

旁腺功能亢进$

3(&'

%则属于慢性肾衰竭中常见的一类并发

症#发病率达到了
5-R

左右'

0

(

)血清甲状旁腺激素$

&'(

%在

机体肾功能不全早期已经升高#且其升高程度与肾衰竭的进展

程度呈正相关)血清
&'(

水平不仅能够引起肾性骨病*肌力

减退及肌萎缩#皮肤溃疡及组织坏死#还能够导致异位钙化*神

经系统异常*贫血以及心血管疾病等'

,

(

#对患者的生存质量造

成严重的影响#需要及时干预疾病的进展)本研究就慢性肾衰

竭
3(&'

发病的相关因素做如下分析)

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

选取本院
0-;+

年
;

月至
0-;.

年
;

月收治的

病情稳定并采取维持性血液透析而未行甲状旁腺切除手术治

疗的
;;-

例
0

型糖尿病慢性肾衰竭患者#其中男
65

例#女
,0

例&年龄
,-

!

5.

岁#平均$

/54507;+4;:

%岁&透析时间
,

!

;00

个月#平均$

+04,;7;;46:

%个月&病因为原发性肾小球肾炎
/;

例$

+.4,.R

%#慢性肾炎
06

例$

0+4//R

%#高血压肾病
06

例

$

0+4//R

%#其他病因
/

例$

+4//R

%)根据患者的
&'(

水平将

其分 为 低
&'(

组 $

&'(

$

,--

N9

"

8*

%以 及 高
&'(

组

$

&'(

%

,--

N9

"

8*

%#对所有患者给予碳酸氢钠透析治疗#透

析液中钙水平
;4/88<=

"

*

#每周
,

次#每次
+!

#血流量为

0--

!

,--8*

"

8@A

#根据不同的机体
&'(

水平#每日给予骨化

三醇治疗)

$4/

!

方法
!

收集患者的年龄*性别*血压*透析时间#

$#

反应蛋

白$

$%&

%等基本信息#采用放射免疫比浊法测定
&'(

水平#其

余指标采用全自动生化分析仪检测)

$4'

!

统计学处理
!

采用
3&33;:4-

统计软件进行统计分析#

计量资料以
F7D

表示#组间比较采用
<

检验#计数资料以率表

示#组间比较采用
!

0 检验#以
!

$

-4-/

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/4$

!

血液透析患者钙*磷水平#钙磷乘积及
&'(

变化情况分

+

/-5

+

检验医学与临床
0-;6

年
,

月第
;+

卷第
.

期
!

*EGSCL$=@A

!

SEFM!0-;6

!

T<=4;+

!

2<4.



析
!

根据指南推荐#血磷的控制目标为
;4;+

!

;46688<=

"

*

#

其中达标者为
.0

例$

/.4,.R

%#

,6

例$

,,4.+R

%高于控制目

标#

;;

例$

;-4--R

%低于控制目标)血钙的控制目标为
0400

!

04,5 88<=

"

*

#其中
+/

例$

6+4//R

%达到目标范围#

,5

例

$

,+4//R

%高于控制目标#

06

例$

0+4//R

%低于控制目标)钙

磷乘积的控制目标为
'

//8

9

0

"

L*

0

#有
50

例$

6+4//R

%达到控

制目标#

05

例$

0/4+/R

%高于控制目标#无低于控制目标者)

&'(

的控制目标为
;/-

!

,--

N9

"

8*

#其中
0.

例$

0,4.+R

%达

到控制目标#

/-

例$

+/4+/R

%高于控制目标#

,+

例$

,-4:;R

%低

于控制目标)

/4/

!

危险因素单因素分析结果
!

;;-

例患者根据
&'(

水平

将其分为低
&'(

组$

.;

例%和及高
&'(

组$

+:

例%#根据其临

床资料的单因素分析结果显示#高血压*年龄*脉压*透析时间*

肌酐水平*

$%&

*三酰甘油*血磷*血清蛋白水平是影响
3(&'

的相关危险因素#见表
;

)

表
;

!!

0

型糖尿病肾衰竭患者
3(&'

的危险因素单因素分析

项目 低
&'(

组$

->.;

% 高
&'(

组$

->+:

%

!

0

"

< !

男"女$

-

"

-

%

+;

"

0- 0:

"

0- -46;6 -4,:5

高血压$

-

%

+- 0- 54/5. -4--/

年龄$

F7D

#岁%

.,4./7;,4/. /,40/7;0455 +4-5/ -4--;

透析时间$

F7D

#

L

%

,+4,570/465 /04;:7054;. 046.+ -4--:

脉压$

F7D

#

88(

9

%

/64.57;54,+ +640;7;.4.5 ,4;-. -4--,

尿素氮$

F7D

#

88<=

"

*

%

;54/5754;0 ;:45;7.4.+ -45.+ -4,:/

肌酐$

F7D

#

%

8<=

"

*

%

.-54:,7;5.45. 5054;;70;,4-6 /4.:6 -4--;

血红蛋白$

F7D

#

9

"

*

%

;-:4/+7;64:; ;;;40/7,-4;/ -4,.6 -46;6

胆固醇$

F7D

#

88<=

"

*

%

+40.7;4;; +4;57-4:. -4++: -4./.

$%&

$

F7D

#

8

9

"

*

%

;;4057/405 ;:4/67/4.0 ,4/.: -4--/

三酰甘油$

F7D

#

88<=

"

*

%

;4007-4.+ ;4507-4., ,45/+ -4--0

高密度脂蛋白胆固醇$

F7D

#

88<=

"

*

%

;4+;7-4,, ;4,+7-4,. -4::/ -4,0.

低密度脂蛋白胆固醇$

F7D

#

88<=

"

*

%

04067-4./ 04,67-4:. -46;6 -4+65

血清蛋白$

F7D

#

9

"

*

%

,,45+7/455 ,.4:07+4/+ ,4-0; -4--+

磷$

F7D

#

88<=

"

*

%

;4++7-4,+ ;4:,7-4,6 64;5+ -4--;

钙$

F7D

#

88<=

"

*

%

040/7-40+ 04,07-40. ;45-5 -4-6/

/4'

!

多因素
*<

9

@"D@M

回归分析
!

进一步对影响
3(&'

的相关

因素高血压*年龄*脉压*透析时间*肌酐*

$%&

*三酰甘油*血磷

水平进行进一步校正结果显示#高血压*透析时间*

$%&

及血

磷水平是影响
3(&'

的独立危险因素#其中高血压与
3(&'

呈负相关#见表
0

)

表
0

!!

0

型糖尿病肾衰竭
3(&'

的危险因素
*<

9

@"D@M

分析

项目
&

5# :,@J ! UP

N

$

"

%

:/R2*

常量
+4-., ? ? ? ? ?

高血压
?-45,: -4/;/ 04.,; -4-;/ -4+,/ -4;/5

!

;4;:;

透析时间
-4-;5 -4--5 +4;:5 -4-+0 ;4-;: ;4--0

!

;4-,.

血磷水平
045.+ -465, ;,4+-, -4--; ;64/;6 ,465+

!

5;4;00

$%&

水平
-4-,; -4-0; ;4506 -4-;5 ;4-,0 ;4--5

!

;4-5+

!!

注!

?

表示无数据)

'

!

讨
!!

论

!!

在我国#肾小球肾炎及高血压疾病是引起慢性肾衰竭的重

要因素)随着人们饮食习惯以及生活方式的不断变化#糖尿病

以及高血压的患病率亦不断升高#这两种疾病导致慢性肾衰竭

的发病率亦逐渐升高#所以#需要加强对糖尿病及高血压患者

的早期健康教育'

+#.

(

#对此类患者进行长期的门诊随访#及时进

行诊断和治疗#延缓其发展为慢性肾衰竭)

慢性肾衰竭患者的肾实质减少导致机体中维生素
)

水平

下降#引起钙磷代谢紊乱#低钙*高磷水平又能够使得维生素
)

的合成受到抑制'

6

(

#使得钙磷代谢紊乱进一步加重#引起恶性

循环)此外#钙调定点上移使得钙敏感受体数量减少#甲状旁

腺中的维生素
)

受体密度下降#

&'(

受体基因表达下降#以及

骨骼对于
&'(

的抵抗均将刺激甲状旁腺细胞的增殖#促进

&'(

的合成及分泌#引起
3(&'

)既往有研究在体外实验中

对兔进行研究表明#磷是引起肾功能不全甲状旁腺细胞增殖的

重要原因#之后的许多研究均显示#其是糖尿病肾衰竭
3(&'

病理改变的重要危险因素#它能够通过降低
0/#

羟基维生素
)#

;p

羟化酶活性而降低血浆活性维生素水平#刺激甲状旁腺细

胞的增殖#促进
&'(

的分泌#从而诱发一系列并发症'

5#;-

(

)

高血压也是糖尿病肾衰竭
3(&'

的独立危险因素#在本

研究的
;;-

例患者中#高血压的发生率为
/+4//R

$

.-

"

;;-

%)

既往有研究指出#终末期肾病的患者中有
5/R

左右患者合并

有高血压疾病'

;;

(

)此外还有多项研究证实高血压疾病能够使

得肾衰竭进展加速'

;0

(

#因此高血压通过损伤肾功能而间接导

致
&'(

水平升高也得到了证实)同时许多研究者发现
&'(

水平升高又是引起慢性肾衰竭患者出现高血压的重要因素#他

们认为尿毒症患者
&'(

水平的异常升高使得血小板细胞质

中的游离钙水平升高#小动脉紧张性增加#外周血管阻力升高#

从而促进了血压升高#导致恶性循环的形成#又进一步促进了

3(&'

)

+

.-5

+

检验医学与临床
0-;6

年
,

月第
;+

卷第
.

期
!

*EGSCL$=@A

!

SEFM!0-;6

!

T<=4;+

!

2<4.



本研究表明#较长的透析时间为
3(&'

的独立危险因素#

因为透析时间增加后#肾脏残余功能将被衰减#钙磷代谢紊乱

加重#活化维生素
)

的缺乏及低钙高磷症状会不断刺激甲状

旁腺#导致
&'(

水平升高#患者更容易出现
3(&'

#且患者经

过透析治疗后将改善其饮食情况#提高磷摄入水平#加重恶性

循环)

微炎症状态普遍存在于透析患者体内'

;,

(

#而且这种炎症

状态能够诱发动脉硬化*血管钙化并加重患者的贫血情况#与

心血管疾病关系明显)

$%&

在肝脏中被合成#较好地反映了

炎性反应状态#是反映终末期肾脏疾病患者心血管病变的重要

标志物'

;+

(

)本研究结果发现
$%&

水平升高为糖尿病肾衰竭

3(&'

的独立危险因素#这与既往的研究结果是一致的)同

时#本研究还对患者的年龄*血清蛋白等因素与糖尿病肾衰竭

3(&'

的关系进行分析#研究发现#其均为导致
3(&'

患者的

危险因素)

综上所述#本研究中应用单因素与多因素分析研究了糖尿

病慢性肾衰竭合并
3(&'

的高危因素#认为高血压*透析时

间*

$%&

和血磷水平升高是诱发
3(&'

的独立危险因素#对

3(&'

进行早期诊治能够有效延缓慢性肾衰竭的进行性发展)

参考文献

'

;

( 贾彦诺#高志华#徐然东#等
4

慢性肾衰竭继发性甲状旁腺

功能亢进的相关因素分析及治疗'

X

(

4

中国老年学杂志#

0-;/

#

;,

$

;;

%!

,;50#,;5+4

'

0

( 卢元#胡晓舟#张瑾#等
4

维持性血液透析患者继发性甲状

旁腺功能亢进相关因素分析'

X

(

4

实用医学杂志#

0-;/

#

,;

$

;.

%!

0.5+#0.564

'

,

( 宋莹#夏燕平
4

血液透析联合血液灌流治疗慢性肾衰竭并

发继发性甲状旁腺功能亢进临床观察'

X

(

4

现代医药卫

生#

0-;,

#

0:

$

0,

%!

,/,,#,/,+4

'

+

( 邵敏#胡永玮
4

骨化三醇对慢性肾衰竭继发甲状旁腺功能

亢进患者血全段甲状旁腺激素的影响'

X

(

4

临床和实验医

学杂志#

0-;+

#

0+

$

;5

%!

;/0/#;/0.4

'

/

( 张建荣#耿燕秋#张承英#等
46-

例尿毒症继发性甲状旁腺

亢进症行甲状旁腺全切术的疗效分析'

X

(

4

中国血液净

化#

0-;+

#

;,

$

:

%!

.;6#.;:4

'

.

( 高震
4

高通量血液透析对血清
Z[Z0,

*

&

0

#

微球蛋白及钙

磷代谢的影响'

X

(

4

中国现代医药杂志#

0-;/

#

;:

$

5

%!

6:#

5;4

'

6

( 刘秀霞#陈红#李飞等
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