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血液净化治疗多器官功能障碍综合征 

江建强 马 国英 

【关键词】 血液净化； 多器官功能障碍综合征； 血液灌流； 血液透析； 血液透析滤过 

多器官功能障碍综合征(M0Ds)病 

死率高达 8O ～100 。2004年 3月一 

2005年 11月，我院采用血液灌流(HP) 

联 合 血 液 透 析 (HD)／血 液 透 析 滤 过 

(HDF)治疗7例MODS患者 ，报告如下。 

1 病例和 方法 

1．1 一般资料 ：7例患者中男 5例，女 

2例}平均年龄(56．7士15．7)岁；均符合 

MODS诊断标 准 。原发 病 ：重 症胰 腺炎 

2例，鱼胆中毒 1例，产后 1例，重症感 

染 1例，心脏病介入治疗 2例。 

1．2 治疗方法 ：在内科综合治疗基础上 

给予 HP联 合 HD／HDF，选 用 意大利 

BellC0 血 液透 析机 ，透 析 器为 NT814， 

灌流器为丽珠医用生物材料有限公司生 

产 的 HA 型一次性无菌灌流器，每次 

2～3 h，灌流器串联于透析器之前，采用 

全身肝素化抗凝，治疗间隔 2～3 d，治疗 

次数根据患者情况增减。 

1．3 统计学处理：所有数据以均数 士标 

准差(z士s)表示 ，组间比较采用 t检验， 

P<O．05为差异有统计学意义。 

2 结 果 

7例患者器官受 累以肾、肝、肺居 

多，其治疗前后生化指标的变化见表 1。 

7例患者中 4例痊愈，3例死亡。 

3 讨 论 

多器官功能衰竭是指 2个 或 2个 以 

上脏器同时或序贯性发生功能衰竭，病 

死率 8O 以上 ，特别是 出现 4个脏 器衰 

竭，病死率 100 。其发病机制十分复 

杂，目前认 为主要 是细菌 感染 后释 放 内 

毒素和创伤、失血等非细菌性炎症反应， 

使机体产生大量致病因子并游离到血液 

中，在其作用下机体组织细胞结构受损， 

导致器官功能障碍，临床上缺乏切实有 

效的治疗措施。有报道血液净化救治 

M0Ds可提高抢救成功率。 ，以持续性 

HDF和直接 HP吸附内毒素治疗和预 

防 MODS报道较多0 ，认为内毒素是脓 

毒症及感染性多器官功 能衰竭 的重要致 

病因素。由于内毒素属高分子物质，单独 

透析不能有效清除。HP能有效吸附和 

清除中、大分子物质，如直接、间接胆红 

素，内毒素及一些炎症介质等，降低由此 

造成 的各 脏 器损 害 ，因此 HP联 合 HD 

治疗优势互补，可迅速达到保证体 内环 

境稳定，解除意识障碍，改善心、肺功能 

等 目的 。 

M0Ds病程凶险，合并肾功能衰竭 

· 经 验 交 流 · 

时病死率明显提高，临床用药十分困难， 

容量负荷过多，电解质、酸碱平衡紊乱， 

毒素及代谢废物堆积等使营养支持难以 

实现，进一步加重了器官功能障碍 。本 

组 7例 M0Ds经 HP联合 HD／HDF治 

疗后 SCr、BUN、丙氨酸转氨酶、总胆红 

素均明显改善，电解质维持在平衡状态， 

cO CP改善，同时本组 3例死亡病例的 

受损器官数 目明显高于存活组 ，并且行 

血液净化治疗的时机明显晚于存活组。 

结果提示 MODS患者的救治关键在于 

早期诊断，及时治疗，在发生并发症和衰 

竭器官数目较少时应用血液净化治疗预 

后好 。 
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表 1 MoDS患者治疗前后血 生化指标变化 ( 士s，n一7) 

注：BUN为血尿素氮，SCr为血肌酐，CO2CP为二氧化碳结合力；与治疗前比较： P<O．05 
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