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组合人工肾在慢性肾功能衰竭患者中的应用与护理

何德娇，凌娜，吴洪
(武汉大学人民医院肾内科，湖北武汉，430063)

摘要：目的探讨组合人工肾在慢性肾功能衰竭患者中的应用效果与护理方法。方法选择本院收治的cRF患者84

例，以随机数字表将其分为研究组与对照组各42例。对照组采取血液透析治疗与常规护理，研究组在此基础上应用组合人工

。肾治疗，并辅以针对性护理。结果研究组治疗的总有效率高于对照组(P<O．05)。研究组治疗期间不良反应发生率低于对

照组(P<0．05)。研究组护理满意率高于对照组(P<0．05)。结论cRF患者应用组合人工肾治疗及针对性护理干预有效

提高了临床疗效，且降低了不良反应概率，强化了护理满意度。
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Application and nursing

in patients with

0f combined artificial kidney

chronic renal failure
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ABSTRACT：objectiVe To explore the ef玷ct and nursing of combined artificial kidney in

chronic renal failure patients． Methods A total of 84 CRF ca8es in our hospital were divided into

study group and control gmup by random number table method，witll 42 cases per gmup．The contml

group was treated with hemodialysis and conVentional nursing，and the study group was treated with

combination of arti6cial kidney based on the control group．Results The total e珏．ective rate of the

study group was 85．71％，which was higher than 64．29％in the contml group(P<0．05)．The in—

cidence 0f adVerse reactions in the study group was 4．76％，whieh was lower thall 19．05％in tlle

control group(P<0．05)．The nursing satisfaction of the study gIDup was 100％，which was higher

thaJl 83．33％of the contml group(P<0．05)．Conclusion CRF patients with combination of artifi-

cial kidney therapy and targeted nursing intewention can efkctively impmve the clinical emcacy，and

reduce the probability of adverse reactions，and strengthen the nursing satisfaction．
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慢性肾功能衰竭(CRF)属于临床常见病之

一，若未及时采取有效的治疗措施，可进展为

cRF尿毒症，并能合并中枢神经系统障碍及急性

心衰等严重疾病，给患者的健康与生命安全危害

极大¨q1。组合人工肾是目前较为先进的血液净

化方法，利用血液透析联合血液灌流的优势，对大

分子与小分子毒物给予有效的清除。此外，临床

发现，积极的护理措施是保证组合人工肾治疗效

果的关键口。4 J。为了进一步保证CRF患者的就

医质量，本院于2014年8月_2016年8月对收治
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的42例CRF患者应用了组合人工肾治疗，并辅

以针对性护理干预，收效满意，现报道如下。

1资料与方法

1．1一般资料

选择2014年8月q016年8月本院收治的
CRF患者84例，以随机数字表将其分为2组，即

研究组与对照组各42例。入组标准：所有患者均

经影像学及实验室检查确诊，且经常规血液透析

治疗>3个月；患者及其家属对本次研究内容知
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情，已签署同意书。排除标准：凝血功能异常；伴

有出血性疾病；治疗期间服用影响血小板计数及

凝血功能的药物。对照组男22例，女20例；年

龄35—75岁，平均(48．6±8．6)岁；血液透析治

疗时间5个月～5年，平均(2．2±1．3)年；原发

病：糖尿病肾病20例，慢性肾小球肾炎15例，狼

疮性肾炎5例，多囊肾2例。研究组男21例，女

21例；年龄36～75岁，平均(48．8±8．5)岁；血

液透析治疗时间5个月一5年，平均(2．3±1．2)

年；原发病：糖尿病肾病21例，慢性肾小球‘肾炎

14例，狼疮性肾炎5例，多囊肾2例。2组在性

别、年龄、血液透析治疗时间及原发病对比中，差

异无统计学意义(P>0．05)。
1．2 治疗方法

对照组：单纯应用血液透析治疗，开放静脉通

路，2～3彬周，4 h／次，血流量：220～260ⅡlⅣrnin，
肝素抗凝。

研究组：应用组合人工肾(血液透析联合血

液灌流)治疗，血液透析方法与对照组相同，每次

治疗前先用血液灌流器(由珠海健帆公司提供，

型号：HAl30)治疗，将树脂血液灌流器与透析器

串连，吸附时间为2 h／次，之后取下灌液器并继续

行2 h的血液透析治疗。治疗期间密切观察2组

患者的生命体征变化，确保管道通畅及设备运行

正常，观察有无不良反应，积极预防低血压。根据

患者病情需要及时调整血液量与超滤量，并采用

高维生素、高蛋白质、低脂、低钾的饮食结构，注意

避免摄人刺激性与高脂食物。

1．3 护理方法

对照组：采取常规cRF护理方法，包括：密切

观察患者的病情，做好体温、心率、血压的监控；

及时解答患者提出的疑问，并向其说明疾病的相

关知识与治疗方法；建立患者护理档案，记录患

者不同时期的恢复隋况，定期进行随访，并对不良
生活习惯给予指导。

研究组：在对照组的基础上应用针对性护理。

低血压：①定期评估与记录患者的干体重，针对

其进食情况制定个体化饮食方案，积极控制体重

增长，继而减少脱水速度。②动态调整透析液浓

度，如钠离子和钙离子，防止低血压的发生。③

先用盐水填充灌流或透析管路，当血液进至透析

设备后将患者与静脉端管路连接，使盐水进至体

内，灌流开始时放慢血液速度，适当后再将血流量

增加至180～200 mL／min，避免循环血量急速降

低。④指导患者透析治疗期间充分进食，透析期

间避免摄人食物。⑤尽量选用生物相容性较佳

的灌注器与透析膜。凝血：①灌流器与血液管

路均先以肝素盐预冲，且肝素用量应大于常规量。

②预冲操作时各衔接部位应紧密连接，避免松

脱，垂直放置动脉壶，避免灌流器内进入空气而降

低吸附剂表面积。③每名患者在治疗期间均检

测凝血酶原时间，并根据检测结果调整肝素用量。

④由临床经验丰富的护理人员进行穿刺操

作，确保血流量充足，且治疗时血流速度

>150 mL／min。⑤密切观察患者体外循环，若有

静脉压降低或动脉压升高等情况，及时通知医生，

预防灌流器凝血。营养支持：①由于组合人工

肾治疗中氨基酸流失量巨大，所以应注意检测患

者肌酐、尿素氮及白蛋白水平，积极补充维生素、

水溶性维生素及蛋白质。②根据患者的喜好及

疾病变化制定个体化饮食方案，并通过健康宣教

向患者说明饮食护理的重要性，提高其对相关护

理行为的依从性。

1．4观察指标

参照第14版《实用内科学》Ho对比2组的I临

床疗效。显效：临床症状与体征基本消失，内生肌

酐上升≥20％，血清肌酐减少≥20％；有效：临床

症状与体征明显好转，内生肌酐上升≥10％，血

清肌酐减少≥lO％；无效：临床症状与体征无变

化，内生肌酐上升<10％或降低，血清肌酐<10％

或升高。总有效率=(显效+有效)／总例数×

100％。观察对比2组治疗期间不良反应的发生

率。自拟护理满意度调查表，对比2组对护理服

务的满意度。护理满意度调查表满分为100分，

包括护理技术、护理效果、护患关系、护理体验

4项，70分及以上即为护理满意。

1．5统计学处理

数据采用sPsSl5．0软件进行处理，n与％表

示计数资料结果，采用x2检验，P<0．05为差异

具有统计学意义。

2 结果

2．1 2组临床疗效、不良反应、对比

研究组显效15例，有效21例，无效6例；对照

组分别为8例、19例、15例。研究组治疗的总有效

率85．7l％，高于对照组的64．29％(P<o．05)。
2．2 2组治疗期间对比

研究组无低血压和凝血患者，营养不良2例；
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对照组低血压2例，营养不良4例，凝血2例。研

究组治疗期间不良反应发生率4．76％，低于对照

组的19．05％(P<0．05)。

2．3 2组护理满意度对比

研究组42例患者均对本次护理服务满意，满

意率为100．00％；对照组35例患者对本次护理

服务满意，满意率为83．33％；研究组护理满意率

100％高于对照组83．33％(尸<0．05)。

3讨论

CRF是指各种原因所致的进行性慢性肾实

质损害，继而导致肾脏萎缩，无法维持基本功能，

表现为水电解质紊乱、酸碱平衡失调、代谢产物潴

留等∞‘7o。临床发现，CRF主要与肾小管间质病

变、肾小球病变、遗传因素、肾血管病变等因素有

关，随着疾病进展可使肾脏功能逆性衰退，甚至丧

失，给患者的健康与生命安全带来了严重的影

响¨o。虽然传统血液透析治疗可以发挥出一定

的排毒作用，但对中大分子毒素的清除效果却不

理想‘9。11]。

组合人工肾是血液透析加血液灌流联合治疗

的一种模式，它结合了2者的优势，不仅可以清除

游离毒性分子，同时也能够清除中大分子毒素，有

效强化了透析效果¨2。1引。2014年8月_2016年

8月，本院对收治的42例CRF患者应用了组合人

工肾治疗，并辅以针对性护理干预，结果显示，研

究组治疗的总有效率85．71％高于对照组

64．29％(P<0．05)。可见，组合人工肾在cRF

患者中具有显著的应用效果，这与部分结果相

符¨卜"J。研究组治疗期间不良反应发生率

4．76％低于对照组19．05％(P<0．05)。研究组

护理满意率100％高于对照组83．33％(P<

0．05)。在组合人工肾治疗的基础上辅以针对性

护理进一步降低了不良反应的发生概率，保证治

疗效果，提高患者对护理服务的满意度。

总之，CRF患者应用组合人工肾治疗及针对

性护理干预有效提高了临床疗效，且降低了不良

反应概率，强化了护理满意度，适于临床应用。
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