
慢性肾脏病的管理与早期筛查

□

吴清丽

慢性肾脏病，简称

CKD

，它涉及到

肾脏功能的长期、逐渐的损失。 随着时间

的推移， 肾脏病可能会进一步恶化，因

此， 早期筛查和有效管理对于延缓病程

和提高生活质量至关重要。

1.

什么是慢性肾脏病？

慢性肾脏病（

CKD

），是一个长期并

逐步发展的疾病， 涉及到肾脏功能的持续

下降。 肾脏，它们像身体的“过滤系统”，帮

助我们清除废物和过量的水分， 同时还调

节许多生命重要的生理功能。

CKD

的发展通常分为五个阶段，从

轻微的第一阶段到严重的第五阶段，每

个阶段的划分都是基于一个叫做肾小球

滤过率（

GFR

）的指标。

GFR

可以帮助医

生评估肾脏的工作效率。随着

CKD

的进

展，

GFR

会逐渐降低， 意味着肾脏的滤

过功能正在丧失。

很多人在

CKD

的早期可能不会体

验到任何症状。 这使得早期诊断变得具有

挑战性，但也更显重要。当病情进展到较晚

阶段时，患者可能会出现腿部浮肿、乏力、

尿液改变、胃口下降等症状。长期未受控制

的

CKD

可能导致肾功能完全丧失，此时，

患者可能需要透析或肾移植。

导致

CKD

的原因有很多， 其中最

常见的包括糖尿病、 高血压和一些遗传

性疾病。 了解和管理这些潜在的风险因

素，是预防和控制

CKD

的关键。

2.

为什么早期筛查很重要？

早期筛查是医疗保健的一个关键组

成部分，其背后的核心思想是“预防胜于

治疗”。 许多疾病，特别是慢性疾病，往往

在初期阶段并不会出现明显的症状，这

使得它们可能在长时间内不被识别。 然

而，疾病的早期是其进展最缓慢，干预最

容易的时期。 这也是早期筛查至关重要

的原因。

3.

如何进行筛查？

筛查是一种预防医学的核心手段，

它涉及使用诊断工具和程序对无症状的

个体进行系统检查， 旨在早期发现潜在

的健康问题。 这种方法的重要性在于，通

过早期发现，我们可以及时介入，防止疾

病进展或降低其严重性。 但如何进行有

效的筛查呢？

A

、病史采集与体格检查

:①

病史采

集

:�

这是筛查的第一步。 医生会询问患者

的医疗史、家族史、生活习惯等，以确定

其面临的潜在风险。

②

体格检查

:�

医生会

对患者进行全面的身体检查，包括听诊、

触诊和敲击，以寻找任何异常。

B

、实验室

检测

: ①

血液检测

:�

通过分析血液样本，

我们可以获得关于身体健康状况的大量

信息。 例如，血糖水平、胆固醇水平和肾

功能指标都是通过血液检测获得的。

②

尿液检测

:�

尿液的颜色、浓度、蛋白质含

量等都可以为我们提供重要信息， 例如

是否存在肾脏或泌尿系统问题。

C

、影像

学检查

:①X

光

:�

这是一种查看骨骼和某

些身体组织的方法。

②

超声

:�

使用高频声

波对内部器官进行成像， 常用于妇产科

检查、 心脏和肾脏检查。

③CT

扫描与

MRI:�

这两种高级影像学技术可以为我

们提供身体内部的详细三维图像， 常用

于神经系统、 骨骼和某些肿瘤的检查。

D

、特殊筛查

:①

乳腺

X

光检查

:�

专门用

于乳腺癌筛查的

X

光技术。

②

结肠镜检

查

:�

用于大肠癌筛查，可以查看整个大肠

并取活组织进行活检。

③

皮肤检查

:�

由皮

肤科医生进行， 以查找可能的皮肤癌或

其他皮肤问题。

E

、遗传性筛查

:

对于那些

家族中有遗传性疾病历史的人， 如某些

类型的癌症、 囊性纤维化和遗传性心脏

病，遗传性筛查是非常重要的。 它涉及到

对

DNA

的分析， 寻找可能导致疾病的

基因突变。 进行筛查的决策应基于患者

的年龄、性别、家族史和其他风险因素。

医生通常会建议哪些筛查测试最合适，

并解释其重要性和潜在益处。 总的来说，

筛查是医疗保健的基石， 它为我们提供

了及早发现、预防和治疗疾病的机会，从

而保障我们的健康和生活质量。

4.

如何管理

CKD

？

慢性肾脏病（

CKD

）的管理要求一个

多方面的、综合性的方法。 因为

CKD

不仅

影响肾脏，还可能涉及多个系统的并发症，

如心血管系统。 以下是针对

CKD

的主要

管理策略：

A

、药物治疗

:①

血压控制

:�

高血

压是

CKD

进展的主要原因之一。

ACE

抑

制剂和

ARBs

是首选药物，因为它们除了

降血压外，还具有保护肾脏的作用。

②

血糖

控制

:�

对于糖尿病患者，良好的血糖控制可

以延缓

CKD

的进展。

③

血脂调节

:�

使用他汀

类药物控制胆固醇和其他血脂也很重要。

B

、生

活方式的调整

: ①

饮食

:�

低蛋白饮食有助于减

轻肾脏的负担。同时，限制盐、钾和磷的摄入也

很关键。 限酒和戒烟

:�

这两个因素都可能加速

CKD

的进展。

②

定期锻炼

:�

有助于控制血压和

体重，从而改善心血管健康。

C

、定期检查

:

与医

生保持密切联系，定期检查肾功能、血压、血糖

等关键指标，以监控疾病的进展。 避免肾毒性

药物

:

有些药物对肾脏有害，如某些非处方止

痛药。 患者应与医生沟通，确保所服用的所有

药物对肾脏是安全的。

D

、 教育与心理支持

:

CKD

对患者的情感和心理都会产生影响。 提

供心理咨询、加入支持小组或与其他

CKD

患

者交流，都可以帮助患者更好地应对疾病。

E

、

准备透析或移植

:

对于已进展到晚期的

CKD

患者，及时了解并为可能的透析或肾脏移植做

好准备是很重要的。

5.�

预防总胜于治疗

对于那些已经有高血压、糖尿病或家族

史中有肾病的人，定期筛查尤为重要。 但对

于所有人，保持健康的生活方式、定期体检、

及时发现和管理任何健康问题， 都是预防

CKD

的关键。

慢性肾脏病是一个渐进性的疾病，但通

过早期筛查和有效的管理策略，我们可以努

力延缓它的进展，保护肾脏，给患者带来更

好的生活质量。 了解您的风险，定期检查，并

采取健康的生活方式选择，都是守护您和您

的肾脏健康的关键。

（作者单位：广西北海市人民医院内科）

在现代社会， 药物已然成为我们日

常生活中不可或缺的一部分。 无论是普通

的感冒药， 还是用于治疗严重疾病的专门

药品， 我们几乎每天都在使用各类药品。

然而， 药物的使用并非无风险。 在享受药

物带来的便利和疗效的同时， 我们也必须

面对药物不良反应的可能性。 今天， 我们

将解读西药的五种主要不良反应， 以提高

大家对药物安全的认识。

一、 过敏反应

过敏反应是最常见的药物不良反应

之一。 当人体对某种药物产生过敏时，

会出现皮肤红肿、 瘙痒、 荨麻疹等症

状。 严重的过敏反应可能导致呼吸困

难、 血压下降甚至休克。 常见引起过敏

反应的药物有青霉素类抗生素、 阿司匹

林等。 为了预防过敏反应的发生， 患者

在用药前应先进行过敏试验， 避免接触

过敏源。

二、 药物依赖性

某些药物具有上瘾性， 长期使用会产生

药物依赖性。 例如镇痛药物阿片类、 镇

静催眠药巴比妥类等。 当患者长期使用

这些药物后突然停止， 会出现戒断症

状， 如焦虑、 失眠、 抑郁等。 为了避免

药物依赖性的产生， 患者应严格按照医

生的指导用药， 不可自行随意调整剂量

和停药时间。

三、 肝肾损伤

部分药物在代谢过程中会对肝脏和

肾脏造成损伤。 例如某些抗生素、 抗肿

瘤药物等。 患者在用药期间应定期进行

肝肾功能检查， 及时发现和处理异常情

况。 同时， 避免与其他有肝肾毒性的药

物同时使用， 以减少损伤的风险。

四、 胃肠道反应

某些药物在使用过程中会刺激胃肠

道， 引起恶心、 呕吐、 腹泻等胃肠道反

应。 如非甾体抗炎药、 抗生素等。 为了

减少胃肠道不良反应的发生， 患者应在

进食时服用药物， 避免空腹用药。 如果

出现胃肠道不适， 可以咨询医生进行调

整或更换药物。

五、 神经系统反应

部分药物会对神经系统产生影响， 引

起头晕、 头痛、 失眠等症状。 如抗抑郁药

物、 抗精神病药物等。 患者在用药期间应

密切观察自身反应， 如出现明显不适应及

时咨询医生， 调整用药方案。

健康是我们的最大财富， 而科学用药

则是保护这份财富的重要手段。 我们每一

个人， 都应该学会科学用药， 理性对待药

物不良反应， 让药物在治疗疾病的同时，

最小化可能带来的风险。 只有这样， 我们

才能在享受药物带来的便利和疗效的同

时， 保障我们的健康安全。 为了更好地避

免药物的不良反应， 我们可以采取以下几

点建议：

1.

严格按照医生的指导用药， 不可随

意增减剂量或停药。 如果出现不良反应，

应及时咨询医生， 而不是擅自调整用药方

案。

2.

在用药前要详细告知医生个人的过

敏史和其他疾病史， 避免使用对自己有潜

在风险的药物。

3.

如果曾经对某种药物有过敏反应，

应避免再次使用该药物， 或在医生的指导

下进行过敏试验。

4.

在用药期间注意观察身体的变化，

如出现异常反应或不适， 应及时告知医

生。 医生根据具体情况可能会调整用药方

案或更换药物。

5.

避免同时使用多种药物， 特别是具

有相互作用的药物。 如果需要同时使用多

种药物， 应咨询医生或药师， 避免不必要

的风险。

总之， 药物不良反应是用药过程中不可忽

视的问题。 了解并避免这些不良反应的发

生， 可以更好地保障用药安全。 在用药过

程中， 患者应与医生保持良好的沟通， 遵

循医生的建议和用药指导， 以确保药物的

有效性和安全性。

（作者单位： 山东省济南市中西医结

合医院）
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浅说西药的五种主要不良反应

□

刘珂

卒中， 是因脑血管阻塞或破裂所

导致的局部脑组织缺血或出血， 这会

使得大脑的部分功能受到影响或丧

失。 在康复过程中， 睡眠障碍是许多

卒中患者常见的症状之一。 正确的护

理策略可以帮助卒中患者更好地克服

这一问题。

1.�

卒中后睡眠障碍的主要表现

卒中对大脑结构和功能的影响复

杂多变， 因此， 卒中后的患者可能会

经历各种各样的睡眠障碍。 以下是一

些表现： 睡眠过多、 睡眠过少、 夜间

频繁醒来、 早醒、 夜间活动增多、 呼

吸暂停。 以上种种， 都显示出卒中对

大脑及其功能的深远影响， 以及卒中

后康复的复杂性。

2.�

卒中后睡眠障碍的原因

卒中后的睡眠障碍不是简单的

单一因素导致， 而是多种原因交织

而成 ：（

1

）神经功能障碍 ：卒中可能

会导致大脑的结构性损伤。 大脑中

与调控睡眠有关的区域 ， 如丘脑 、

下丘脑和脑干， 受损时可能会引起

睡眠障碍。 此外， 卒中还可能影响

神经递质的分泌和调节， 这些神经

递质（如

5-

羟色胺 、多巴胺）对维

持正常的睡眠

-

觉醒循环至关重

要。（

2

）药物作用：许多用于治疗卒

中和与卒中相关的药物都可能影响

睡眠 。 例如 ，一些降压药 、抗凝药 、

利尿药和抗抑郁药物， 可能会引起

失眠、 噩梦或日间嗜睡等症状。 因

此 ， 为卒中患者选择和调整药物

时， 医生需要权衡药物的疗效和潜

在的副作用。（

3

）情感障碍：卒中不

仅是一次生理打击， 也是一次心理

打击。 很多卒中患者会因失去某些

身体功能、 生活质量下降而产生焦

虑、 抑郁情感。 长时间的情感低落

可能导致患者在夜晚反复思考 ，从

而影响其入睡或导致夜间醒来 。 此

外， 抑郁症患者常常会出现早醒的

现象。（

4

）身体舒适度：卒中患者在

康复初期可能需要长时间卧床 ，导

致肌肉酸痛、 关节僵硬 ， 这些身体

不适都可能影响到睡眠 。 此外 ，因

卒中引发的神经损伤， 患者可能会

出现尿失禁或尿频， 导致夜间多次

起床，打破了正常的睡眠模式。（

5

）

环境因素： 医院或康复中心的环境

与家中相比存在很大差异。 不熟悉

的环境、 医院的灯光、 设备的噪音

以及其他病人的活动都可能干扰卒

中患者的睡眠。

3.�

护理策略

卒中后的睡眠障碍对患者的康复

和生活质量有深远的影响，下面我们

将进一步探讨这些策略：（

1

） 生活方

式指导：指导患者建立良好的作息习

惯，例如每天在固定的时间上床睡觉

和起床， 避免午睡或限制午睡时间，

以及在晚上避免摄入刺激性食物和

饮料。 此外，建议患者在晚上避免使

用电视、手机和电脑。（

2

）物理疗法：

如温热水浴、轻柔的按摩和深呼吸练

习都可以帮助放松身体，减轻疼痛和

焦虑，从而促进睡眠。 特定的身体疗

法，如床上运动，也可以帮助提高身

体舒适度，进一步改善睡眠。（

3

）环境

调整：提供一个安静、舒适、暗淡的睡眠环境对于

改善卒中患者的睡眠至关重要。 可以考虑使用耳

塞和眼罩来隔绝噪音和光线。（

4

）心理支持：提供

心理咨询和心理支持，帮助患者调整心态，接受治

疗，增强他们的生活信心，都可以在一定程度上改

善他们的睡眠。（

5

）药物治疗：在必要的情况下，可

以考虑使用药物来改善卒中患者的睡眠。 但需要

注意，药物治疗并不是首选策略，且可能会产生依

赖性或有其他副作用。 因此，在使用药物之前，需

要进行详细的评估，并在医生的指导下进行。

总的来说， 对于卒中患者， 综合护理策略的

应用可以有效地解决他们的睡眠问题， 从而提高

他们的康复效果和生活质量。

4.�

睡眠障碍与卒中的关系

研究发现， 长时间的睡眠障碍不仅影响卒中

患者的康复， 还可能增加再次发生卒中的风险。

因此， 对卒中后的睡眠障碍进行及时和有效的干

预和治疗显得尤为重要。

卒中后的睡眠障碍可能影响患者的康复和生

活质量。 但通过科学的护理策略， 结合家属的支

持和医生的建议， 患者可以逐渐克服这一障碍，

重拾健康的睡眠。

（作者单位： 广西梧州市工人医院）

卒中后睡眠障碍的护理

□

谢柠羽


