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血清胱抑素
R

对新生儿缺氧缺血性脑病早期肾损伤的诊断价值分析"

王海艳.

!王丽艳.

!王
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儿科&

;4

心内科&
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神经外科
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摘
!

要"目的
!

观察并分析血清胱抑素
R

"

R

Q

@R

#对新生儿缺氧缺血性脑病"

2T#

#早期肾功能损伤的诊断效果及价值$

方法
!

选取
;/.57;/.:

年在该院分娩的足月
2T#

早期肾功能损伤患儿
85

例作为试验组!同期足月健康新生儿
8/

例作为对照

组!观察并对比两组研究对象的
R

Q

@R

%尿素氮"

+]%

#%血清肌酐"

PE)

#等指标!同时观察不同程度
2T#

早期肾功能损伤患儿治疗

前后的
R

Q

@R

水平!分析
R

Q

@R

对新生儿
2T#

早期肾功能损伤的诊断价值$结果
!

试验组患儿的
R

Q

@R

为"

;40:V/4;8

#

M

B

(

!

!

+]%

为"

54..V.40;

#

MM*F
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!

!

PE)

为"

5.4;V:4;

#

$

M*F

(

!

&对照组的
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Q

@R

为"

.4/;V/40.

#

M

B

(

!
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+]%

为"

8415V.4;8

#

MM*F

(

!

!

PE)

为"

8345V54:

#

$

M*F

(
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&两组研究对象的
R

Q

@R

比较差异具有统计学意义"

!

%

/4/5

#&两组研究对象的
+]%

以及
PE)

等指标比

较差异无统计学意义"

!

$

/4/5

#&试验组重度肾功能损伤患儿的
R

Q

@R

水平明显高于中度和轻度患儿!差异具有统计学意义"

!

%

/4/5

#&中度患儿的
R

Q

@R

水平明显高于轻度患儿!差异具有统计学意义"

!

%

/4/5

#&所有研究对象治疗后的
R

Q

@R

水平明显低于治

疗前!差异具有统计学意义"

!

%

/4/5

#$结论
!

新生儿
2T#

早期肾功能损伤患儿的
R

Q

@R

水平明显高于健康新生儿!且损伤程度

越重
R

Q

@R

水平越高!可作为
2T#

早期肾功能损伤患者的诊断指标$

关键词"胱抑素
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新生儿缺氧缺血性脑病$

2T#

%一般存在多系统*多器官的

损害#其中肾功能损伤的发生率较高#因此新生儿
2T#

多合并

肾功能损伤'

.

(

)近几年新生儿
2T#

早期肾功能损伤的发生率

有升高的趋势#严重影响患儿的健康及生命质量#需要在早期

采取有效的诊断方法'

;

(

)本院为了验证血清胱抑素
R

$

R

Q

@R

%

对
2T#

早期肾功能损伤的诊断效果#选取部分患儿作为研究

对象进行临床研究#现报道如下)

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

选取
;/.57;/.:

年期间本院分娩的足月新

生儿
2T#

早期肾功能损伤患者
85

例作为试验组#其中男
;5

例#女
;/

例#日龄
.

!

0L

#体质量
;45

!

041b

B

#平均$

04.V

/4;

%

b

B

&再选取同期在本院分娩的足月健康新生儿
8/

例作为

对照组#其中男
;;

例#女
.1

例#日龄
.

!

5L

#体质量
;4:

!

041b

B

#平均$

04;V/40

%

b
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)排除新生儿合并宫内窘迫史*窒

息史*高胆红素血症及湿肺等)两组患者的性别*日龄*体质量

等一般资料方面比较#差异无统计学意义$

!
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%#具有可

比性)

$4/

!

方法
!

先对两组新生儿于出生
;8D

内采集静脉血
;M!

#

进行
R

Q

@R

*尿素氮$

+]%

%*血清肌酐$

PE)

%等指标检测#试验组

患儿于治疗
.

周后再次采集
;M!

静脉血进行
R

Q

@R

检测)

R

Q

@R

采取乳胶增强免疫比浊法#

+]%

采用脲酶法#

PE)

采用酶

联免疫吸附试验法$

#!TP9

%#然后使用全自动生化分析仪及其

提供的相应的试剂)

R
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正常范围为
/45/
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正常范围为
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正常范围为
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观察指标
!

观察并对比两组研究对象的
R

Q

@R

*

+]%

*

PE)

等指标#同时观察不同程度
2T#

早期肾功能损伤患儿治疗前

后的
R

Q

@R

水平#分析
R

Q

@R

对新生儿
2T#

早期肾功能损伤的

诊断价值#旨在促进新生儿
2T#

早期肾功能损伤患者尽早

治疗'
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$41

!

统计学处理
!

采用
P,PP.34/

软件对数据进行统计分

析#计量资料以
IVF

表示#组间比较采用
?

检验#以
!

%
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为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果
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两组研究对象的
R

Q

@R

*

+]%

*

PE)

等指标对比情况
!

试

验组患儿的
R

Q

@R

明显高于对照组#差异有统计学意义$

!
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检验医学与临床
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%&两组研究对象的
+]%

和
PE)

等指标比较差异无统计学

意义$

!

$

/4/5

%)见表
.

)

/4/
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治疗前后试验组不同程度
2T#

肾功能损伤患儿
R

Q

@R

检

测结果比较
!

重度肾功能损伤患儿的
R

Q

@R

水平明显高于中

度和轻度患儿#差异具有统计学意义$

!

%

/4/5

%&中度患儿的

R

Q

@R

水平明显高于轻度患儿#差异具有统计学意义$

!

%

/4/5

%&所有患儿治疗后的
R

Q

@R

水平明显低于治疗前#差异均

有统计学意义$

!

%
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%)见表
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表
.
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两组研究对象
R

Q

@R

%

+]%

%

PE)

指标对比结果#

IVF

$

组别
( R

Q

@R

$

M

B

"

!

%

+]%

$

MM*F

"

!

%

PE)

$

$

M*F

"
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试验组
85 ;40:V/4;8 54..V.40; 5.4;/V:4;/

对照组
8/ .4/;V/40. 8415V.4;8 8345/V54:/

? 14;.8 /4310 /41;8
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%

/4/5

$

/4/5

$
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表
;
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治疗前后试验组不同程度
2T#

肾功能损伤患儿

!!!

R

Q

@R

检测结果#

IVF

$

时间 轻度$

(6.1

% 中度$

(6.5

% 重度$

(6.;

%

治疗前
.430V/485 ;403V/4:: 048:V/41;

治疗
.

周后
.4/5V/451 .4:;V/458 04.5V/4-.

? 5483; :451. 84130
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%

/4/5

%

/4/5

%

/4/5
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讨
!!

论
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2T#

是新生儿窒息常见的一种并发症#会造成新生儿神

经系统发育障碍#也是当前围产期的研究热点'

8

(

)新生儿

2T#

常伴有早期肾功能损伤#肾功能损伤与患儿体内血流动

力学改变有关#由于患儿体内缺氧缺血#且大部分血液供应到

心脑部#其他脏器会因为长期缺血缺氧而出现功能障碍#肾脏

会出现血管收缩和血流量减少的现象)同时患儿长期缺氧还

会增加体内酸性物质而发生酸中毒#最终损害患儿的肾脏细

胞'

5

(

)

+]%

和
PE)

是检测肾功能损伤的指标#有研究表明肾

小球滤过功能丧失一半以上时血液中的肌酐及血
+]%

水平

才会快速升高'

:

(

)国内相关研究文献'

-

(报道#通过对不同病

程*不同病情的
2T#

患者抽取静脉血检测其
+]%

和
PE)

#发现

新生儿
2T#

患者的
+]%

和
PE)

与健康新生儿比较#差异有统

计学意义$

!

%

/4/5

%#且不同程度的患儿
+]%

和
PE)

#差异也

有统计学意义$

!

%

/4/5

%#说明可协助诊断
2T#

#但由于
PE)

和

+]%

水平明显升高时肾损伤已比较严重#不能作为早期肾损

伤的诊断指标'
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)
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Q

@R

是一种能够自由通过肾小球滤过膜的

小分子蛋白质#

R

Q

@R

一般依靠肾脏清除#其清除情况受患儿的

性别*体质量*年龄*种族及饮食等因素影响#因此能够很好地

反映肾小球滤过率'

3

(

)

R

Q

@R

可采取
#!P9

检测#根据研究报

道#

R

Q

@R

检测可作为
2T#

肾功能损伤的评价指标#为早期肾

功能损害的诊治提供一定的参考依据#也可作为
2T#

肾功能

损伤治疗后肾功能损伤的评估指标'

./'.;

(

)本院为了验证
R

Q

@R

对新生儿
2T#

早期肾功能损伤的诊断效果#选取部分新生儿

2T#

肾功能损伤患者作为研究对象进行临床研究#根据研究

数据显示#两组研究对象的
R

Q

@R

比较差异有统计学意义$

!

%
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%&两组研究对象的
+]%

以及
PE)

等指标比较差异无统计

学意义$

!

$

/4/5

%&试验组重度肾功能损伤患儿的
R

Q

@R

水平

明显高于中度和轻度患儿&中度患儿的
R

Q

@R

水平明显高于轻

度患儿#差异均有统计学意义$

!

%

/4/5

%&所有患儿治疗后的

R

Q

@R

水平明显低于治疗前#差异有统计学意义$

!

%

/4/5

%#表

明新生儿
2T#

早期肾功能损伤患者的
R

Q

@R

水平明显高于健

康新生儿#且损伤程度越重
R

Q

@R

水平越高&这可作为新生儿

2T#

早期肾功能损伤患者的诊断指标#与国内相关研究文献

报道的结论相近#具有一定的研究意义#值得在新生儿
2T#

早

期肾功能损伤患者的诊断中大力推广应用'
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