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老年终末期肾功能衰竭病因及透析常见并发症分析 

陈惠 冯婉 贞 孙达统 
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随着透析技术的提高，高龄 已不再 

成为透析患者的禁忌证。目前，老年患者 

血液透析(血透)已越来越受到临床医生 

的关注。总结我院近几年 56例老年维持 

性血透患者的临床资料，就其发病因素、 

透析并发症进行临床分析。 

1 临床 资料 

1．1 病例 ：56例年龄>6O岁的终末期 

肾功能 衰竭 (肾衰 )患者 (老 年组)中 ，男 

36例，女 2O例；年龄 6O～91岁，平 均 

(71±20)岁 ；透析时间 1个月～9年 。同 

期 102例年龄<6O岁的患者(成人组) 

作为对照，其中男 66例，女 36例；年龄 

44～59岁 ，平均 (44士16)岁 。 

1．2 方法 ：患者均 采用 4008B及 4008S 

血透机 ，选用血 仿膜 、聚砜 膜透 析器 ，碳 

酸盐透析，每周 1～3次，每次 4～5 h，肝 

素或低分子肝素抗凝。观察两组患者终 

末 期 肾衰病 因 、透析前 并发症 及透 析时 

的并发症 。 

1．3 结果(表 1)：老年组并发症发生率 

比成人组更高(P<0．05或 P<0．01)。 

2 讨 论 

老年人由于器官老化及各种慢性疾 

病的存在，其心脏储备能力差，透析中心 

力衰竭的发生率很高。高血压是血透患 

者心血管疾病主要但可逆的危险因素， 

临床中发现，老年终末期肾衰维持性血 

透治疗时，血压控制在<130／80 mm Hg 

(1 mm Hg一0．133 kPa)，易引起低血 压 

症状 ，而 控制 在 150／90 mm Hg左 右 时 

透析治疗更为平稳。本组透析治疗时，老 

年组较成人组低血压发生率高，且症状 

更严重，与老年人心脏储备功能低下、左 

心室肥厚发生率高、心肌供血不足、自主 

神经功能改变、心血管反射异常、血管顺 

· 经 验 交 流 · 

应性异常有关。因老年患者常伴动脉硬 

化 ，允许 血 压 波动 范 围 小 ，血 管再 充盈 

差，对超滤脱水耐受性差，透析中易引起 

血 压波 动 。低 血压发生的另一个主要原 

因是血浆渗透压下降，导致细胞内外渗 

透性梯度差，水分从血管内转移到组织 

间隙和细胞内，引起血容量减少，老年患 

者尤其是合并糖尿病时，对血浆渗透压 

下降的应变能力差，血管调节功能下降， 

更易出现低血压。透析中心律失常的发 

生则与电解质紊乱、低血压有关。老年人 

消化功能差、饮食控制过度、透折开始较 

晚、营养不 良、血 白蛋 白水平低于成年 

人，也是导致病死率较高的主要因素。 

根据老年人的病理生理特点、病情 

进展的特殊性 ，透析宜尽早进行，制定合 

理的透析方案，加强支持疗法，控制并发 

症，是提高老年透析患者生存率的关键。 

表 1 两组患者终末期肾衰病因、透析前及透析时并发症发生情况 例( ) 

组别 
透析时并发症 

力衰竭 心律失常 脑出血 消化道出血 肺部感染 低血压 高血压 肾性骨痛 脑梗死 

成人组 102 17(1 6．7) 15(14．7) 4(3．9) 10(9．8) 1 6(15．7) 26(25．5) 35(34．3) 42(41．2) 0(0 ) 

老年组 56 12(21．4) 9(1 6．1) 5(8．9) 8(14．3) 14(25．O)* 35(62．5)** 15(26．8)* 40(71．4)** 6(10．7)* 

注：与成人组比较： P(O．05，一P<o．Ol；Hb为血红蛋白 
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