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急性肾损伤$

5cQ

%是危重患者常见的并发症*

根据
1%$1

年全球肾脏病预后组织$

c[QY_

%制定的

5cQ

标准#学界对多个国家
Q:Z

中并发
5cQ

的概率

进行统计#结果显示发病率高达
8%i

#且病死率较非

5cQ

患者明显增高&

$.0

'

*肾脏替代治疗$

336

%是
5cQ

治疗的基石#其方式)透析剂量)抗凝剂及紧急启动

336

的时机已有较统一的认识&

8

'

#但对于没有合并危

及生命的并发症的患者#是否应该提前实施
336

进

%-%1

重庆医学
1%$(

年
)

月第
0/

卷
$1

期
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行干预仍存在争议!
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#早期启动
%%&

治疗可更好

地控制液体平衡$纠正电解质紊乱$去除尿毒症毒素$

预防代谢性脑病等并发症!

#'

"

%但同时也增加了
%%&

相关并发症的发生概率$如导管相关性血流感染$抗

凝导致的出血$有益成分的丢失及低磷血症等$最终

导致病死率升高!

#(

"

#因此$笔者对与之相关的随机对

照试验&

%)&

'研究进行了系统的
*+,-

分析$以明确

早期行
%%&

能否提高
./0

患者的生存率及改善预

后$为临床医疗提供循证医学依据#
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资料与方法
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纳入和排除标准
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!
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!

&

#

'公开发表的
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$

'研究对

象为符合
0)L

入住标准的
./0

患者$年龄大于或等

于
#C

岁%&

'

'研究有明确比较早期和晚期启动
%%&

对临床预后的影响$早期定义为
./0

患者没有并发

危及生命的并发症之前开始
%%&

$晚期定义为当患

者出现危及生命的并发症时启动
%%&

% &

(

'提供原

始数据及其优势比 &

!"

'和
MNO#$

$或
%P&

相关

数据#

!1"1"

!

排除标准
!

&

#

'回顾性研究%&

$

'动物实验%

&

'

'无法获取全文的文献$以及综述)系统分析)病例

报道)信件)二次文献或疑似二次文献%&

(

'没有明确

比较病死率)

0)L

住院时间或者肾功能恢复情况#

!1#

!

数据提取
!

提取的数据包括基本特征*作者名

称$出版年份$国家$研究设计$病例数$随访时间$平

均年龄$男女比例$+早期
%%&

,和+晚期
%%&

,的定

义$

%%&

模式$急性生理功能和慢性健康状况评分系

统
!

&

.2.)H9

!

'评分$序贯器官衰竭评估&

QRJ.

'

评分$血肌酐$血尿素氮$

$(>

尿量等#主要观察结

果*病死率&包括早期病死率和总病死率'%次要观察

结果*

0)L

住院时间)总住院时间)肾功能恢复概率#

!1$

!

质量及偏倚风险评估
!

该研究纳入的文献均为

%)&

研究$以
)<=>?-8+

协作网提供的偏倚风险评估

工具进行风险评估#

)<=>?-8+

偏倚风险评估工具$主

要从选择&包括随机序列产生和分配隐藏')实施&包

括对研究者和受试者施盲')测量&研究结局盲法评

价')随访&结局数据的完整性')报道&选择性报道研

究结果'及其他&其他偏倚来源'

!

个方面$总计
S

个条

目对偏倚风险进行评估#对每个条目依据偏倚风险

评估准则做出+低风险偏倚,+高风险偏倚,和+不清

楚,的判定结果#

!1%

!

统计学处理
!

采用
)<=>?-8+

国际协作组织提

供的
%+T*-8N1'

软件进行数据的处理$定量变量资

料使用
'(

及
MNO#$

表示%二分类变量使用
!"

及

MNO#$

表示#对所得结果进行异质性检验$当
$

$

"

NBO

时$使用固定效应模型进行合并%当
$

$

#

NBO

时$

提示有明显异质性$使用随机效应模型进行合并#整

合结果以
)

"

B1BN

为差异有统计学意义#

"

!

结
!!

果

"1!

!

文献检索结果
!

共检索到
#MM'

篇文章$通过筛

选流程&图
#

'$最终共纳入
!

篇文献!

#N"$B

"

$纳入病例

#$MC

例#文献内容涉及地区包括加拿大)法国)印度)

荷兰$全部为英文文献#

图
#

!!

文献筛选流程图

表
#
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纳入研究的基本特征

纳入文献 年份
实验

设计
病因

例数&

*

'

早期组 晚期组

血肌酐&

"

:<6

(

@

'

早期组 晚期组

QRJ.

评分&分'

早期组 晚期组

U.@I

等!

#N

"

$B#N

多中心 综合
(C N$ $C!

&

#M!

#

N$C

'

$NB

&

$BB

#

'$'

'

#'1'P$1N #$1CP'1B

V.*.@9

等!

#!

"

$B#'

单中心 内科
#B$ #B! S1!P'1' C1$P'1#

)R*W9Q

等!

#S

"

$B#N

多中心 心脏手术后
##$ ##$ #(CPC# #!$PSS ##1NP$1C #$1BP$1M

WRL*.X

等!

#C

"

$BB$

双中心 综合
'N '! #B1#P$1$ #B1!P#1M

2.Y9X

等!

#M

"

$BBM

多中心 综合
'S 'M #CM1$PMN1C #CS1MP##!1M ##1!P'1( #B1(P$1M

Z.LI%Y

等!

$B

"

$B#!

多中心 综合
'## 'BC $CS1'P#$'1S $C$1MP##!1S #B1MP'1$ #B1CP'1#

!!

QRJ.

评分*序贯器官衰竭评分

#SB$

重庆医学
$B#M

年
!

月第
(C

卷
#$

期
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纳入研究的早期
%%&

组和晚期
%%&

组定义

参考文献 早期
%%&

标准 晚期
%%&

标准

U.@I

等!

#N

" 随机分组后
#$>

内启动
%%&

Q)?

#

(:

K

(

5@

或尿量小于
B1':@

-

D

K

[#

-

>

[#持续
(C>

或
WLX

#

'!

::<6

(

@

或并发危及生命的并发症需紧急启动
%%&

V.*.@9

等!

#!

"

WLX

#

'1CM::<6

(

@

或血清肌酐
'CM

"

:<6

(

@

并发危及生命的并发症$需紧急启动
%%&

)R*W9Q

等!

#S

" 随机分组后
$(>

内启动
%%&

Q)?

#

$$$

"

:<6

(

@

或尿量小于
B1':@

-

D

K

[#

-

>

[#持续
(C>

或
WLX

#

'!

::<6

(

@

或并发危及生命的并发症需紧急启动
%%&

WRL*.X

等!

#C

" 随机分组后
#$>

内启动
%%& WLX

#

(B::<6

(

@

或
/

#

!1N::<6

(

@

或严重肺水肿

2.Y9X

等!

#M

" 随机分组后
$(>

之内启动
%%&

并发危及生命的并发症$需紧急启动
%%&

Z.LI%Y

等!

$B

" 确诊
./0'

级
!>

内启动
%%& /

#

!1B::<6

(

@

或
F

H

"

S1#N

或液体超负荷导致严重的肺水肿或
WLX

#

!1$$::<6

(

@

或少尿持续超过
S$>

!!

WLX

*血清尿素氮%

Q)?

*血清肌酐%

/

*血清钾离子

图
$
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纳入
%)&

研究的偏倚风险评估结果

"1"

!

纳入研究特征
!

所有纳入研究的基本特征见表

#

#在 这 些 研 究 中$有
N

项 研 究 是 多 中 心 的 研

究!

#N

$

#S"$B

"

$一项是单中心研究!

#!

"

#其中一项研究的研

究对象为心脏手术后患者!

#S

"

$其余
N

个研究对象为混

合患者#各研究间早期组和晚期组患者基本资料比

较差异无统计学意义&

)

#

B1BN

'#

!

项研究均以出现

危及生命并发症&包括氮质血症)少尿)肺水肿)高钾

血症和顽固性代谢性酸中毒'需紧急启动
%%&

为晚

期组$见表
$

#

"1#

!

偏倚分析结果
!

N

项研究报道了随机序列产生

和分配隐藏$均为低风险%均未采用盲法$为高风险%

测量)随访)报道均为低风险&图
$

'#总体而言$纳入

的随机对照试验偏倚风险较低#鉴于本研究仅纳入
!

项研究$尚未达到保持较高检验效能所需要的最低文

献数量&

*\#S

'$因此并未对研究进行有关发表偏倚

的评估#

"1$

!

*+,-

分析结果

"1$1!

!

总病死率
!

N

个研究!

#N"#C

$

$B

"提供了总病死率的

数据$共
#$$$

例患者#早期
%%&

组
(#1MO

&

$NN

(

!BC

'$

晚期
%%&'M1!O

&

$('

(

!#(

'的患者最终死亡#经检测纳

入研究的异质性较小&

$

$

\#O

$

)\B1(B

'$采用固定效应

模型进行分析$结果提示早期
%%&

组与晚期
%%&

组

总死亡风险比较差异无统计学意义&

!"\#1#B

$

MNO

#$

*

B1CS

#

#1'M

$

)\B1((

'$见图
'

#

"1$1"

!

早期病死率
!

(

个研究!

#N

$

#C"$B

"提供了
$C5

病

死率的数据$

#

个研究!

#S

"提供了
'B5

病死率数据$共

#BMB

例患者#早期
%%&

组
'M1BO

&

$#$

(

N('

'$晚期

%%&

组
'C1MO

&

$#'

(

N(S

'的患者早期死亡#经检测

纳入的研究异质性较小&

$

$

\BO

$

)\B1C(

'$采用固

定效应模型进行合并$结果提示早期
%%&

组与晚期

%%&

组的早期死亡风险比较差异无统计学意义

&

!"\#1BB

$

MNO#$

*

B1SC

#

#1$C

$

)\#1BB

'$见图
(

#

图
'

!!

提前启动
%%&

对
./0

患者总病死率的
*+,-

分析

$SB$

重庆医学
$B#M

年
!

月第
(C

卷
#$

期



图
(

!!

提前启动
%%&

对
./0

患者
$C5

病死率的
*+,-

分析

图
N

!!

提前启动
%%&

对
./0

患者
0)L

住院时间的
*+,-

分析

图
!

!!

提前启动
%%&

对
./0

患者肾功能恢复的
*+,-

分析

"1$1#

!

0)L

住院时间
!

(

个研究!

#N

$

#S"#C

$

$B

"提供了生

存者的
0)L

住院时间数据$共
NC(

例患者#由于纳入

的研究异质性较小&

$

$

\BO

$

)\B1SB

'$采用固定效

应模型进行分析$早期
%%&

组与晚期
%%&

组存活患

者的
0)L

住院时间比较差异无统计学意义&

'(\

[B1N$

$

MNO#$

*

[$1!B

#

#1N!

$

)\B1!'

'$见图
N

#

"1$1$

!

肾功能恢复
!

N

个研究!

#N"#C

$

$B

"均以不需要长

期规律透析治疗为肾功能恢复标准$提供了生存者肾

功能恢复的数据$共
S#C

例患者#早期
%%&

组

MS1(O

&

''S

(

'(!

'$晚期
%%&

组
MN1SO

&

'N!

(

'S$

'的

患者最终肾功能恢复$不需要长期肾脏替代治疗#因

纳入的研究异质性较小&

$

$

\BO

$

)\B1(M

'$采用固

定效应模型行分析$结果显示$早期
%%&

组与晚期

%%&

组肾功能恢复概率比较差异无统计学意义

&

!"\#1N!

$

MNO#$

*

B1S$

#

'1'M

$

)\B1$!

'$见图
!

#

#

!

讨
!!

论

!!

随着医疗技术的进步$体外循环技术的革新$抗

凝技术的完善及高质量的滤器出现$

%%&

近年来更

广泛地应用于治疗并发
./0

的危重症患者#但
%%&

实施的最佳时机尚无定论$是争论的焦点#

(

项
*+,-

分析提示$早期行
%%&

可能会降低
./0

患者的病死

率$然而这些研究的数据大部分来自观察性研究$可

能存在偏差分配和证据质量不足$影响结论的可靠

性!

$#"$(

"

*&

#

'观察性研究早期
%%&

组患者的病情较

轻%&

$

'有一部分患者可避免
%%&

治疗$自行恢复肾

功能#例如在
./0/0

研究中$晚期
%%&

组中高达

(MO

的患者避免了
%%&

!

$B

"

#这两者都可以解释观察

性研究中早期
%%&

组预后较好的原因#因此$启动

%%&

的最佳时机不能从观察性研究中准确获得#

本研究纳入
!

个
%)&

研究$其中
N

个
%)&

研究

为
#B

年内的研究$累计
#$MC

例患者#

./0

的诊断均

采用当时的国际化标准$晚期
%%&

组均以并发危及

生命的并发症时紧急启动
%%&

为标准#经过统计学

分析$本研究发现早期
%%&

与晚期
%%&

相比$其早

期病死率和总病死率均比较差异无统计学意义&

)

#

B1BN

'#此外$两组患者的
0)L

住院时间和肾功能恢

复概率比较差异均无统计学意义#本研究结果提示$

可能提前启动
%%&

不能改善预后$使患者获益#

'SB$

重庆医学
$B#M

年
!

月第
(C

卷
#$

期



与之前有关
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重程度)并发症)手术后并发症和
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'大部分纳入的研究$临床治疗的决策来自不
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./0

的患者$而
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的研

究对象为所有
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影响
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至
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所处的不同病理阶段$其
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最佳时机均可

能存在着巨大的差异!
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#

基于上述分析$目前尚缺乏确切的证据证实提前

启动
%%&

可改善
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患者的预后#结合第
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国际会议共识+引进精准
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,$本课题组为即

将开展的研究提出
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点建议*&
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'纳入研究对象尽可

能为特定病因$如脓毒症或者外科手术后患者$避免

混合人群%&
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'统一定义早期和晚期
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时间$可以
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'研究的终点结果和
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的

相关参数$应尽可能一致#

综上所述$对
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患者$提前启动
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可能不能改善早期及远期
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