
!论
!!

著!

!XW)[VQ

开发方程在评价慢性肾脏病患者病情中的作用"

王汉敏+

!饶
!

臖+

!赵
!

妍+

!韩四萍*

"湖北省中医院(

+1

检验科'

*1

肾内科!湖北武汉
#,$$"+

#

!!

摘
!

要"目的
!

分析评价美国慢性肾脏病"

!XW

#流行病合作工作组"

!XW)[VQ

#开发方程在
!XW

患者病情评估中的作用$方

法
!

*$+*

年
+

月至
*$+#

年
#

月湖北省中医院肾病门诊
*"$

例
!XW

患者!用
!XW)[VQ

开发方程计算肾小球滤过率"

dZY

#"

[VQ)

dZY

#!同
!XW

患者血肌酐"

!@

#%尿酸"

g;

#%清蛋白"

;6̂

#%钙"

!D

#%磷"

V

#%胱抑素
!

"

!

'

(!

#%

*#B

尿蛋白"

gV

#%血红蛋白"

%H

#等

生化指标比较!并与简化肾脏病饮食改良"

JWYW

#方差计算的
=dZY

"简化
)dZY

#和中国人校正的
JWYW

方程计算的
=dZY

"校

正
)dZY

#进行比较$结果
!

[VQ)dZY

与
!@

%

g;

%

!

'

(!

%

V

及
*#BgV

呈显著负相关"

"

#

$1$/

#!与
%H

差异有统计学意义"

"

#

$1$/

#!呈显著正相关!随着病程进展!

dZY

逐渐下降!患者贫血也逐渐加重!

;6̂

%

!D

出现不同程度的下降$简化
)dZY

和校正
)

dZY

与
[VQ)dZY

的相关性均较好"

7

分别为
$100.

和
$100/

!

"

#

$1$/

#$

[VQ)dZY

比简化
)dZY

平均值高约
$1#036

&"

39:b

+1.,3

*

#!比校正
)dZY

平均值低约
$1-+36

&"

39:b+1.,3

*

#$结论
!

以
!XW)[VQ

开发方程计算
dZY

!对
!XW

患者肾功能的

损伤评价有较好相关性及较好的预测能力!测定简便易行!可弥补其他评估方程导致的过度治疗或降低分级诊断的缺陷!为
!XW

分期提供了极大便利!可在临床常规肾功能检测中推广使用$

关键词"肾小球滤过率'

!

美国慢性肾脏病流行病合作工作组开发方程'

!

慢性肾脏病'

!

血肌酐

!"#

!

+$1,0"0

"

8

19((:1+".,)#+,$1*$+/1++1$+/

文献标识码"

;

文章编号"

+".,)#+,$

"

*$+/

#

++)+/+/)$,

I+(5)&()*(

Q

'%01)23(8(&)

E

(37

.

4=!JCP#12(8%&'%012

6

0+(/0%0'/)*

E

%01(20/>10+-+5)21-N132(

.

31/(%/(

"

2+(

/

*+()'(

+

#

I+,L%(

+

#

G<+,1+(

+

#

*+(='

6

'(

/

*

$

+H53

6

+7#)3(#,

0

89'(':+9$+-,7+#,7

;

&

*HI3(+953

6

+7#)3(#,

0

J(#37(+9K3>':'(3

#

*%-3'

"7,O'(:'+9*,?

6

'#+9,

0

A8K

#

2%<+(

#

*%-3'#,$$"+

#

8<'(+

%

97/05%-0

!

"7

:

(-018(

!

<4=CD5EDA=AB=@45=4F=

c

EDA94:G=C=54

?

=GH

'

AB=&B@4:9&e9G:=

'

G9(=D(=

$

!XW

%

=

?

9G=39&&44

?

=@DA94:

I4@e9:

77

@4E

?

$

!XW)[VQ

%

9:=CD5EDA9:

7

AB=(ADAE(4F

?

DA9=:A(I9AB!XW1;(0+)3/

!

;A4AD54F*"$4EA

?

DA9=:A(I9AB!XWF@43%E)

H=9V@4C9:&9D5%4(

?

9AD54F<!JF@43RD:ED@

'

*$+*A4;

?

@95*$+#I=@=@=&@E9A=G9:AB9((AEG

'

1d543=@E5D@F95A@DA94:@DA=

$

dZY

%

ID(

&D5&E5DA=GH

'

AB==

c

EDA94:G=C=54

?

=GH

'

AB=!XW)[VQ

$

[VQ)dZY

%#

D:G&43

?

D@=GI9AB(=@E3&@=DA9:9:=

$

!@

%#

E@9&D&9G

$

g;

%#

D5HE)

39:(

$

;6̂

%#

&D5&9E3

$

!D

%#

?

B4(

?

B4@E(

$

V

%#

&

'

(ADA9:!

$

!

'

(!

%#

*#BE@9:=

?

@4A=9:

$

gV

%#

B=34

7

54H9:

$

%H

%

D:G4AB=@H94&B=39&D59:)

G=>=(

#

D:GD5(4I9ABAB==(A93DA9:

7

dZY&D5&E5DA=GH

'

(93

?

59F9=GJWYW=

c

EDA94:

$

(93

?

59F9=G)dZY

%

D:G!B9:=(=&4@@=&A=GJWYW=)

c

EDA94:

$

&4@@=&A=G)dZY

%

1<(/'&0/

!

<B=[VQ)dZYID(:=

7

DA9C=5

'

&4@@=5DA=GI9AB!@

#

g;

#

!

'

(!

#

VD:G*#BgV

$

"

#

$1$/

%#

D:G

AB=@=ID((9

7

:9F9&D:AG9FF=@=:&=I9AB%H

$

"

#

$1$/

%

IB9&BBDGD(9

7

:9F9&D:A

?

4(9A9C=&4@@=5DA94:1;(AB=G9(=D(=

?

@4

7

@=((=(

#

dZYG=)

&@=D(=G

7

@DGED55

'

#

D:=39DID(D5(4

7

@DGED55

'

9:&@=D(=

#

;6̂

#

!DG=&@=D(=G9:CD@

'

9:

7

G=

7

@==(1<B=@=ID(D

7

44G&4@@=5DA94:H=AI==:

(93

?

59F9=G)dZY

#

&4@@=&A94:)dZYD:G[VQ)dZY

$

7ID($100.D:G$100/@=(

?

=&A9C=5

'

#

"

#

$1$/

%

1[VQ)dZYID(B9

7

B=@ABD:(93

?

59)

F9=G)dZYDC=@D

7

=DH4EA$1#036

"$

39:b+1.,3

*

%

HEA54I=@ABD:&4@@=&A94:)dZYDC=@D

7

=DH4EA$1-+36

"$

39:b+1.,3

*

%

14)2J

-&'/1)2

!

<B=dZY&D5&E5DA=GH

'

!XW)[VQG=C=54

?

3=:A=

c

EDA94:BD(

7

44G&4@@=5DA94:D:G

?

@=G9&A9C=DH959A

'

A4=CD5EDA=AB=@=:D5

FE:&A94:GD3D

7

=9:

?

DA9=:A(I9AB!XWIB9&B9(=D(

'

A4G=A=@39:=D:GD5(4&4E5G@=3=G

'

AB=G=F=&A4F=>&=((9C=A@=DA3=:AD:GG=

7

@D)

GDA94:G9D

7

:4(9(I9AB4AB=@=CD5EDA94:=

c

EDA94:(1QA

?

@4C9G=(D

7

@=DA&4:C=:9=:&=D:G&4E5GH=E(=GI9G=5

'

9:&59:9&D5@4EA9:=@=:D5

FE:&A94:A=(A(1

=(

.

>)53/

!

7

543=@E5D@F95A@DA94:@DA=

&

!

=

c

EDA94:G=C=54

?

=GH

'

AB=&B@4:9&e9G:=

'

G9(=D(==

?

9G=39&&44

?

=@DA94:I4@e9:

77

@4E

?

&

!

&B@4:9&e9G:=

'

G9(=D(=

&

!

(=@E3&@=DA9:9:=

!!

慢性肾脏病$

!XW

%发病率高(防治率低(预后差(致残率

及医疗费用高#已成为危害全球人类健康的公共卫生问题'因

此提高
!XW

诊断率和防治率#是减少病死率#降低医疗费用的

关键'肾小球滤过率$

dZY

%是评价肾功能的重要指标#是

!XW

诊断(分期和疗效评估的重要依据#目前#基于肌酐$

!@

%

的
dZY

评估方程有很多#笔者以湖北省中医院肾病门诊随访

的
*"$

例
!XW

患者为研究对象#通过美国
!XW

流行病合作工

作组$

!XW)[VQ

%开发方程计算
dZY

#并与简化肾脏病饮食改

良$

JWYW

%方程和中国人校正简化的
JWYW

方程比较#通过

血
!@

(尿酸$

g;

%(清蛋白$

;6̂

%(钙$

!D

%(磷$

V

%(胱抑素
!

$

!

'

(!

%(

*#B

尿蛋白$

gV

%(血红蛋白$

%H

%等生化指标分析评

价
[VQ)dZY

在
!XW

患者病情中的作用'

?

!

资料与方法

?1?

!

一般资料
!

*$+*

年
+

月至
*$+#

年
#

月湖北省中医院肾

病门诊规律随访
!XW

患者
*"$

例#其中男
+#0

例#平均

$

/#102+*1$

%岁#病程$

.-1""2"/1$-

%个月&女
+++

例#年龄

+-

!

.#

岁#平均$

/,1+2++1-

%岁#病程$

+$-1$#2+$"1,"

%个

月'其中
!XW

(

期
+,

例#

!XW

)

期
#.

例#

!XW

*

期
+$#

例#

+

/+/+

+

国际检验医学杂志
*$+/

年
"

月第
,"

卷第
++

期
!

Q:AR6DHJ=G

!

RE:=*$+/

!

O451,"

!

N41++

"

基金项目!武汉市科技局软科学项目$

*$++#+,,,##$)+

%'

!

作者简介!王汉敏#女#副主任技师#主要从事临床化学检验方面研究'



!XW

,

期
"0

例#

!XW

2

期
*.

例'纳入标准!$

+

%年龄
+-

!

.#

岁的
!XW

患者'$

*

%符合
*$+*

年改善全球肾脏病预后组织

$

XWQdM

%关于
!XW

定义的标准)

+

*

#运用新开发的
!XW)[VQ

方程估算
dZY

$

=dZY

%

)

*

*

'根据
XWQdM

关于
!XW

定义的标

准#对
!XW

分期#

!XW

(

期!肾损 伤#

dZY

正 常 或 亢 进#

=dZY

(

0$36

"$

39:b+1.,3

*

%&

!XW

)

期!

=dZY

在
"$

!#

0$

36

"$

39:b+1., 3

*

%&

!XW

*

期!

=dZY

在
,$

! #

"$ 36

"

$

39:b+1.,3

*

%&

!XW

,

期!

=dZY

在
+/

!#

,$

"$

39:b+1.,

3

*

%&

!XW

2

期!

=dZY

#

+/36

"$

39:b+1.,3

*

%'排除标准!

年龄小于
+-

岁&无法或不愿完成研究所需要的流程&正在参与

干预性临床试验者&妊娠及哺乳期女性#急性肾功能不全者#充

血性心力衰竭#脱水#明显水肿#胸(腹腔积液及其他严重体液

平衡紊乱者'

?1@

!

检测方法
!

采用
Y4&B=J4GE5D@V-$$b*

全自动生化仪

分别测定患者
!@

(

g;

(

;6̂

(

!D

(

V

(

!

'

(!

#

!@

采用肌酐酶比色

法检测#

;6̂

采用溴甲酚绿比色法#

!

'

(!

采用免疫透射比浊

法#试剂均由罗氏公司提供'收集
*#B

尿样记录总尿量#检测

gV

#计算
*#BgV

#

gV

采用苄索氯胺比浊法#试剂由上海执诚

生物科技股份有限公司提供#在东芝
<̂ ;+*$ZY

全自动生化

分析仪上检测#

%H

在美国贝克曼库尔特
6%./$

血细胞分析

仪上检测'

?1A

!

=dZY

估算方程
!

$

+

%

!XW)[VQ

方程!

!XW)[VQ

方程的

=dZY

估算方式适用于非黑种人#见表
+

'$

*

%简化的
JWYW

公式!简化
)dZYP+-"b!@

S+1+/#

$

3

7

"

G6

%

b

年龄$岁%

S$1*$,

b

$1.#*

$女性%'$

,

%中国人校正简化的
JWYW

方程!校正
)

dZYP+./b!@

S+1*,#

$

3

7

"

G6

%

b

年龄$岁%

S$1+.0

b

$女性
b

$1.0

%'

!@

单位换算!

+

"

345

"

6P--1#3

7

"

G6

'

?1B

!

统计学处理
!

采用
KVKK+.1$

统计软件进行数据处理及

统计学分析#计量资料以
@2?

表示#组间比较采用
#

检验#相

关分析采用
V=D@(4:

相关#

"

#

$1$/

为差异有统计学意义'

,

种方式计算的
=dZY

之间的一致性检验采用
D+

66

+

检验'

@

!

结
!!

果

@1?

!

*"$

例
!XW

患者的病因构成
!

*"$

例
!XW

患者中主要

为慢性肾小球肾炎患者#共
+#.

例$

/"1/U

%#其他依次为高血

压肾损伤
//

例$

*+1+U

%#糖尿病肾病
*/

例$

01"U

%#高尿酸血

症肾损伤
++

例$

#1*U

%#紫癜肾炎
0

例$

,1/U

%#缺血性肾病
*

例$

$1-U

%#慢性肾盂肾炎
/

例$

+10U

%#其他病因或病因不详

"

例$

*1,U

%'

@1@

!

不同分期
!XW

患者生化指标与
[VQ)dZY

相关性
!

!XW

)

期组(

!XW

*

期组(

!XW

,

期组(

!XW

2

期组患者
!XW)[VQ

计算的
=dYZ

$

[VQ)dZY

%分别为$

.+1*/2-1.,

%($

#,1#02

01*.

%($

**1.02,10-

%($

+$1+*2,1**

%

36

"$

39:b+1.,3

*

%'

各组生化指标及与
[VQ)dZY

的相关系数见表
*

'

表
+

!!

!XW)[VQ

方程计数
=dZY

公式

性别
!@

$

"

345

"

6

%

dZY

公式

女
+

"*

$

+

$1.3

7

"

G6

%

dZYP+##b

$

!@

"

$1.

%

S$1,*0

b

$

$100,

%

;

7

=

$

"*

$

$

$1.3

7

"

G6

%

dZYP+##b

$

!@

"

$1.

%

S+1*$0

b

$

$100,

%

;

7

=

男
+

-$

$

+

$103

7

"

G6

%

dZYP+#+b

$

!@

"

$10

%

S$1#++

b

$

$100,

%

;

7

=

$

-$

$

$

$103

7

"

G6

%

dZYP+#+b

$

!@

"

$10

%

S+1*$0

b

$

$100,

%

;

7

=

!!

;

7

=

!年龄'

@1A

!

dZY

相关性及差值的比较
!

将简化的
JWYW

公式计算

的
=dZY

$简化
)dZY

%及中国人校正简化的
JWYW

方程计算的

=dZY

$校正
)dZY

%

*

种方程估算的
=dZY

与
[VQ)dZY

进行相

关性分析及直线回归#回归方程分别为!

1

+

P$10*&

+

m*1-0

$

7P$100.!P,-0*+

#

"

#

$1$/

%&

1

*

P&

*

m$1//

$

7P$100/

#

!P*-,++

#

"

#

$1$/

%'简化
)dZY

在
!XW

(

(

)

期人群中明显

高估
dYZ

$

"

#

$1$/

%#校正
)dZY

则在
!XW

)

(

*

(

,

期明显低

估
dYZ

$

"

#

$1$/

%'见表
,

'

@1B

!

,

种评估方式对
!XW

分期的一致性
!

,

种方式计算的

=dZY

对
!XW

分期的一致性好#

D+

66

+

值分别为
$10$-

(

$10$#

'简化
)dZY

在
!XW

患者
(!*

期比
[VQ)dZY

出现高

估#

,!2

期出现低估#而校正
)dZY

在
!XW

(

期出现高估#在

!XW

,

期出现低估'见表
#

!

/

$见,国际检验医学杂志-网站

.论文附件/%'

表
*

!!

不同分期
!XW

患者血生化指标与
[VQ)dZY

相关性#

@2?

$

组别
!@

$

E345

"

6

%

g;

$

E345

"

6

%

;6̂

$

7

"

6

%

!D

$

3345

"

6

%

V

$

3345

"

6

%

%H

$

7

"

6

%

!

'

(!

$

3

7

"

6

%

*#BgV

$

7

"

*#B

%

!XW

)

期组
+$$1"2+#10 ,-,1,2"-1# #*1*2,1. *1*02$1*/ +1+,2$1*+ +,-1$2*$1.. +1#.2$1#0 "+-1*2..*1*

!XW

*

期组
+#.1"2*.1$ #+#1.2-01" #*1+2#1" *1,+2$1++ +1+$2$1+- +,,1#2*$1, +10*2$1/* ""#1/20/*1*

!XW

,

期组
*,-102#01* #*.1,20"1, #+1*2,1- *1*"2$1+* +1*.2$1+" ++"1.2+#10 *1#/2$1/" +,$*1/2+,""1*

!XW

2

期组
/+/1*2*+*1##/*1.2++#1, ,-1*2,1*" *1+"2$1+. +1/02$1,, +$01/2+-1, #1,+2+1+/ +"-$1/2+,$$1#

7 S$1"/+

"

S$1*/0

"

$1+,0 $1+,/

"

S$1,#-

"

$1#.#

"

S$1,-/

"

S$1*--

"

!!

"

!

"

#

$1$/

#与
[VQ)dZY

的相关显著'

表
,

!!

!XW

各期患者的
=dZY

结果及偏差比较#

@2?

$

组别
[VQ)dZY

简化
)dZY

校正
)dZY

偏差均值$简化与
[VQ)dZY

% 偏差均值$校正与
[VQ)dZY

%

!XW

(

期组
+$$1.02-1** 0*1-"2.1$+ +$$1.02+$1/0

S.10,2+1-+

"

$1$$2,1#$

!XW

)

期组
.+1+/2-1., "-1..2.1/$ .*1+0201.+

S*1,-2*1-+

"

+1$#2+1"0

"

!XW

*

期组
#,1#0201*. #,1.+2-100 ##1/*201"* $1**2+1"#

"

+1$,2*1+.

"

!XW

,

期组
**1.02,10- *,1..2,1-, *,1"+2#1#$

$10.2$1-.

"

$1-*2+1$,

"

!XW

2

期组
+$1+*2,1** +$1"*2,1*0 +$1$/2,1,/ $1#02$1,"

"

S$1$-2$1//

合计
#*1,02*#1*" #+10+2**1#$ #,1*+2*#1/*

S$1#02*1"/

"

$1-+2*1,#

"

!!

"

!

"

#

$1$/

#与
[VQ

方程的偏差比较'

+

"+/+

+

国际检验医学杂志
*$+/

年
"

月第
,"

卷第
++

期
!

Q:AR6DHJ=G

!

RE:=*$+/

!

O451,"

!

N41++



A

!

讨
!!

论

dZY

是评价
!XW

患者病情(演变(转归(随访的重要手
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的相比测定简便易行#可弥补其它评
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分期提供

了极大便利#可在临床常规肾功能检测中推广使用#为临床治
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