
!临床研究!

,作者简介-栾如梅$女$在读研究生$研究方向%肾小球疾病的临床研究$
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吸烟对特发性膜性肾病患者肾功能及病理

变化的影响
栾如梅

!

郑倩
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慈鑫
!

卢雪红
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长春$吉林大学第二医院肾病内科

(摘要)
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目的
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探讨吸烟在特发性膜性肾病"
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#患

者肾功能减退及病理变化中的作用'方法
!

纳入吉林大学第二医院肾病内科
%#&)

年
!

月至

%#&'

年
)

月经皮肾穿刺活检病理确诊为
#5H

的患者共
$#

例$收集
#5H

患者的临床资料&实验

室检查资料及病理资料$并调查患者的吸烟状况$分析
#5H

患者吸烟状态与估算肾小球滤过率
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#及病理指标的关系'结果
!

单因素相关性分析显示$
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与吸烟量呈负相关"
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#$肾间质血管总分与吸烟量呈正相关"
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#'吸烟者肾小管间质纤维化及血管病变更重$多因素二元
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回归分析发现吸烟

增加
#5H

患者肾间质纤维化"
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#及血管玻

璃样变"
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#的风险'结论
!

吸烟对
#5H

患者肾功能具有一定的损害作用$是

#5H

患者肾小管间质纤维化&血管壁增厚及血管玻璃样变的独立危险因素'

(关键词)
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特发性膜性肾病*吸烟*肾间质病变*肾小球滤过率
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#起

病隐匿$可无前驱感染史$临床表现多样$主要表

现为肾病综合征'特发性膜性肾病"
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#患者中大约有三分

之一存在持续肾病范围的蛋白尿$且这些患者往

往存在感染&血栓等并发症$十年左右的时间可能

进展为终末期肾脏病"
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$患者将出现多个系统功能失调和并发

症$只能采取肾脏替代治疗$降低了患者的生存质

量$加重了社会医疗成本'近年来多项研究显示$

吸烟在肾脏疾病的发生及进展中的危害作用越来

越明显'研究显示烟草的有害成分可引起多种肾

脏病变$并可导致较高剂量重金属在肾内蓄积并

产生肾脏毒性,
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'也有研究提出吸烟对不同类

型的慢性肾脏病"

%S$

#影响是不同的,

*
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'目前我

国关于吸烟在
#5H

方面的研究尚少$本研究旨在

通过分析
#5H

患者吸烟状态与估算肾小球滤过率
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#及病理

指标的关系$探讨吸烟在
#5H

患者肾功能减退及

病理变化中的作用'

资料与方法

一&研究对象

收集吉林大学第二医院肾病内科
%#&)

年
!

月

至
%#&'

年
)

月通过经皮肾穿刺活检明确诊断为

#5H

的住院患者
$#

例$其中吸烟者
"#

例$非吸烟

者
"#

例'入选的
#5H

患者均为初次诊断$有完整

的临床及病理资料$未接受过激素&免疫抑制剂及其

他治疗$均可排除由系统性自身免疫性疾病&感染性

疾病&药物&肿瘤&代谢性或变性性疾病等导致的继

发性膜性肾病'本研究符合人体实验伦理学标准$

并得到伦理委员会的批准$所有入组患者自愿参加

并签署知情同意书'

二&方法

&<

资料收集
!

记录患者的年龄&性别&体重&身

高等一般资料$收集患者的肝功能指标&肾功能指

标&血糖&血脂&血常规&尿常规&

%!+

尿蛋白定量等

实验室检查资料$收集患者肾穿刺活检的电镜&光

镜&免疫荧光等病理资料'采用简化的
5$J$

公式

计算
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吸烟状态调查
!

吸烟状态的定义参考美国疾

病控制和预防中心标准,
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吸烟者%累计吸烟达到

&##

支者为吸烟者*

(

吸烟量%吸烟者在整个吸烟过

程中的累计吸烟量$以平均每日吸烟包数乘以吸烟

年数计算而得单位为包!年'

)

目前吸烟者%符合

吸烟者条件$调查前
"#2

内至少有一天仍在吸烟*

*

戒烟者%符合吸烟者条件$调查时已停止吸烟
"#2

以上者'通过问卷方式调查患者的吸烟状态'
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肾脏病理评分
!

肾间质和血管的半定量积分

参考
S8084.7+(

评分标准,
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#肾小管间质积分%

总分
#

!

'

分$包括肾间质纤维化"

#

!

"

分#&肾间质

炎细胞浸润"

#

!

"

分#&肾小管萎缩"

#

!

"

分#$其中

#

分表示正常&

&

分表示病变累及面积
"

%*I

&

%

分

表示病变累及面积为
%*I

!
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&

"

分表示病变累

及面积
$
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#血管病变评分%总分
#

!

$

分$包

括血管壁增厚积分"

#

!

"

分#和血管玻璃样变性积

分"

#

!

"

分#$其中血管壁增厚定义为横切面下血管

内径+外径
"

#<*

$血管壁增厚积分的评分标准为%

#

分表示正常&

&

分表示病变血管
"
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&

%

分表示病

变血管为
&#I
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&

"

分表示病变血管
$

%*I

$血

管玻璃样变性积分的评分标准同血管壁增厚积分'

肾间质血管总分等于肾小管间质积分与血管病变积

分之和'

三&统计学处理

采用
"3""%#<#

软件包进行统计分析'符合正

态分布的计量资料使用
L.=

表示$组间比较采用独

立样本
6

检验*非正态分布的计量资料使用中位数

和四分位数间距表示$组间比较采用秩和检验'计

数资料以例数"

,

#和百分比"

I

#表示$组间比较采用

卡方检验'单因素相关分析采用
3,819)/

或

"

B

,81-8/

相关性分析$多因素分析采用多重线性回

归分析及
L)
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(90(7

回归分析'以
I

"

#<#*

表示差

异有统计学意义'

结
!!

果

一&吸烟和非吸烟
#5H

患者临床资料分析

分析两组的临床资料发现$吸烟组患者的血肌

酐水平较高$

,WVJ

水平较低$差异具有统计学意义

"

I

"

#<#*

#'年龄&血压&血糖&血清白蛋白&血尿素

氮&

%!+

尿蛋白定量水平在两组之间差异无统计学

意义"

I

$

#<#*

#'"表
&

#

二&吸烟和非吸烟
#5H

患者病理资料分析

分析两组的病理资料发现$吸烟组患者的肾间

质血管总分&肾小管萎缩&肾间质纤维化&肾间质炎

细胞浸润&血管壁增厚&血管玻璃样变较重$差异均

有统计学意义"

I

"

#<#*

#'"表
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临床肾脏病杂志
%#%#

年
"

月第
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卷第
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!
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吸烟组与非吸烟组
#5H

患者临床资料分析

项目 吸烟组 非吸烟组
6

+

!

%值
I

值

年龄"岁#

*!<%.&&<( *"<*.'<% #<%" #<)%

男性"

I

#

&"

"

!"

#

&!

"

!(

#

#<#( #<('

收缩压"

--D

C

#

&"'<'.%#<* &"*<#.&!<* &<#( #<%'

舒张压"

--D

C

#

'#<!.&"<! )(<!.'<% &<#& #<"%

%!+

尿蛋白定量"

C

+

%!+

#

(<".!<& $<*.!<& #<($ #<!*

血糖"

--)*

+

L

#

*<!.#<' *<".#<$ #<"! #<("

血红蛋白"

C

+

L

#

&!(<&.%#<$ &*#<%.%#<# :#<*' #<*$

血白蛋白"

C

+

L

#

%!<&.$<% %*<%.*<# :#<(" #<!(

血尿素氮"

--)*

+

L

#

*<(.%<! *<&.&<' &<#' #<%)

血肌酐"

&
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+

L

#
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表
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吸烟组与非吸烟组
#5H

患者肾脏病理指标分析

项目 吸烟组 非吸烟组
I

值

肾间质血管总分
!<%.&<" %<".&<$

"

#<#&

肾小管萎缩
#<'(.#<&) #<(#.#<!(

"

#<#&

肾间质纤维化
&<#.#<* #<*.#<*

"

#<#&

肾间质炎细胞浸润
&<#.#<* #<$.#<*

"

#<#&

血管壁增厚
#<).#<! #<!.#<*

"

#<#&

血管玻璃样变
#<!#.#<*# #<&!.#<""

"

#<#*

三&

#5H

患者
,WVJ

的单因素相关性分析

经表
&

分析$吸烟组的
,WVJ

较低$为进一步研

究
#5H

患者
,WVJ

相关因素$我们分析了吸烟量&

年龄&性别&收缩压&舒张压&

%!+

尿蛋白定量&尿素

氮&肌酐等因素与
,WVJ

的相关性$结果显示
,WVJ

与吸烟量"

5-,#<%$

$

I

"

#<#*

#&年龄"

5-,#<"'

$

I

"

#<#&

#&尿素氮"

5-,#<*#

$

I

"

#<#&

#&肌酐"

5-

,#<)%

$

I

"

#<#&

#呈负相关$与血红蛋白"

5-#<%$

$

I

"

#<#*

#呈正相关'

四&

#5H

患者肾间质血管病变的单因素相关性

分析

经表
%

分析$吸烟组的肾间质血管病变较重$为

进一步研究
#5H

患者肾间质血管病变的相关因素$

我们分析了吸烟量&年龄&性别&收缩压&舒张压&

%!+

尿蛋白定量等因素$结果显示间质血管总分与

吸烟量"

5

=

-#<$'

$

I

"

#<#&

#呈正相关'

五&与
#5H

患者
,WVJ

相关因素的多重线性回

归分析

进一步分析吸烟与
,WVJ

的相关性$调整年龄&

性别&收缩压&舒张压等可能的混杂因素$采用
FH:

>FJ

法对
,WVJ

进行多重线性回归分析发现
,WVJ

与年龄&肌酐呈负相关'"表
"

#

六&吸烟与
#5H

患者肾间质血管病变的二元

L)

C

(90(7

回归分析

首先按照/有或无0的原则$将
#5H

患者的肾小

管萎缩积分&肾间质炎细胞浸润积分&肾间质纤维化

积分&血管壁增厚积分&血管玻璃样变积分进行二分

类$根据表
&

分析$将
I

"

#<#*

的变量"肌酐&

,W:

VJ

#均纳入最终的多因素模型$在控制可能的混杂

因素"肌酐&

,WVJ

#条件下$采用二元
L)

C

(90(7

回归

FH>FJ

法分析吸烟的作用$分析发现吸烟增加

#5H

患者肾间质纤维化"

M<-$<!%

$

I

"

#<#*

#&血

管壁增厚"

M<-!<(&

$

I

"

#<#*

#及血管玻璃样变

"

M<-(<!"

$

I

"

#<#*

#的风险'"表
!

#

表
#

!

#5H

患者
,WVJ

相关因素的多重回归分析

项目
偏回归

系数

标准

误差

标准偏回

归系数
6

值
I

值
'*I

偏回归系

数置信区间

常量
&"*<%(&*<"! )<)%

"

#<#& &#!<!(

!

&$$<#)

年龄
:#<"' #<&! ,#<%% ,%<)(

"

#<#& ,#<$$

!

,#<&%

肌酐
,#<($ #<#( ,#<(% ,&#<*&

"

#<#& ,#<'&

!

,#<$%

表
$

!

吸烟与
#5H

患者肾小管间质及血管病变的二元

L)

C

(90(7

回归分析

项目
M<

值
'*I@" I

值

肾小管萎缩
)<"$ #<'&

!

($<)( #<#$&

肾间质炎细胞浸润
"<*$ #<)'

!

&!<%* #<#(%

肾间质纤维化
$<!% &<!'

!

%(<$! #<##!

血管壁增厚
!<(& &<")

!

&$<#" #<##*

血管玻璃样变
(<!" &<*"

!

"$<&" #<#%*

讨
!!

论

#5H

作为
5H

的主要类型$约占
5H

的
%

+

"

'近

年来发病率呈逐年上升的趋势,

)

-

$临床表现轻重不

一$约
"#I

可以自行缓解$约
"#I

患者的肾功能以及

蛋白尿维持在稳定的状态中$剩余的部分患者极可能

发展为终末期肾脏病'引起
#5H

的原因尚不明确$

有学者总结近年来
#5H

发病机制的研究进展$发现

#5H

可能与某些特定抗原&抗体亚型&补体系统等密

切相关,

'

-

$并且一些潜在的具有临床应用价值的生物

标志物不断被发现$研究证实存在于人足细胞膜上的

一种蛋白555

5

型磷脂酶
G%

受体"

3+)9

B

+)*(

B

89,G%

!

##%

!

临床肾脏病杂志
%#%#

年
"

月第
%#

卷第
"

期
!

&%*(/H,

B

+1)*

$

5817+%#%#

$

;)*<%#

$

H)<"



J,7,

B

0)1

$

3LG%J

#与成人
#5H

的发生密切相关,

&#

-

'

近年来$吸烟在肾脏疾病的发生发展中的作用逐渐引

起学界的关注$有研究显示吸烟是
%S$

发生和发展

的重要危险因素$吸烟对不同类型的肾脏疾病$其损

害有所不同,

&&:&"

-

'然而$有关吸烟对
#5H

临床病理

影响相关研究很少$本文通过研究吸烟对
#5H

患者

肾功能及病理变化影响$为
#5H

的防治提供一定的

依据'

大量研究结果显示吸烟是肾损害发生和发展

中的一个重要危险因素$关于糖尿病肾病"

2(8A,0(7

/,

B

+1)

B

80+

@

$

$H

#患者的研究显示$吸烟导致
$H

患者肾功能减退$加快
$H

的发展进程,

&&

-

'对
#

C

G

肾病患者的研究显示$吸烟是
#

C

G

肾病患者肾功

能衰退的独立危险因素,

&%

-

'另有研究表明$吸烟

在
%S$

发生&发展中的作用不容忽视$吸烟是正

常人发展为
%S$

的一个重要危险因素,

&!

-

'还有

研究表明吸烟是
#5H

进展的危险因素$且存在剂

量依赖性,

&"

-

'本研究共纳入
#5H

患者
$#

例$吸

烟组
"#

例$非吸烟组
"#

例$研究显示吸烟组较非

吸烟组
,WVJ

水平降低$差异有统计学意义"

I

"

#<#*

#'单因素相关性分析显示$

,WVJ

与吸烟量

呈负相关$但多因素分析显示吸烟量与
,WVJ

无相

关性$考虑可能与本研究病例数较少并且未进行

#5H

病理分期有关'由此说明吸烟对
#5H

患者

肾功能具有一定的损害作用$但此作用需要进一

步研究'

研究显示$作为烟草最主要的有害成分555尼

古丁可使肾组织对缺血信号的敏感性增加$加快急

性肾损伤到慢性肾损伤的进程,

&*

-

'动物试验表明$

烟草中的尼古丁可诱发肾小管损伤和肾间质纤维化

等病变,

&$

-

$对
$H

患者肾活检组织病理研究发现吸

烟加重肾小管萎缩和肾间质纤维化,

&&

-

'最新的研

究显示$吸烟导致高剂量的重金属镉&铅&汞等易在

人体尤其是肾脏蓄积$产生肾脏毒性$加剧肾功能恶

化,

%:!

-

'本研究结果显示$吸烟组与非吸烟组相比

较$肾间质血管总分&肾小管萎缩&肾间质纤维化&肾

间质炎细胞浸润&血管壁增厚&血管玻璃样变方面差

异均有统计学意义'对肾间质血管总分行相关性分

析显示$与吸烟量呈正相关$且二元
L)

C

(90(7

回归分

析发现吸烟增加了
#5H

患者肾间质纤维化&血管壁

增厚及血管玻璃样变的风险$说明吸烟是
#5H

患者

肾间质纤维化及血管病变加重的独立危险因素$与

上述结果存在一致性'

但是$本研究存在一定的局限性%"

&

#本研究

#5H

患者的样本量较少$没有进行明确的病理分

级*"

%

#本研究应对患者进行长期随访$对比
#5H

患

者戒烟前后肾功能的变化情况*"

"

#本研究为单中心

研究$患者地域分布相对集中'本研究结果能否推

至全体
#5H

患者还有不确定性$需要开展多中心研

究$收集
#5H

患者的临床资料并明确病理分级$进

行长期随访$进一步证实吸烟在
#5H

患者肾功能及

病理变化中的作用'

综上所述$本研究发现吸烟对
#5H

患者肾功能

具有一定的损伤作用$并且通过对
#5H

患者病理资

料进行分析$发现吸烟是
#5H

患者肾间质纤维化及

血管损伤的独立危险因素$吸烟可能通过加重肾间

质纤维化及血管病变来促进
#5H

的进展'有研究

发现戒烟可减少
%S$

患者和
%

型糖尿病患者的蛋

白尿$延缓到终末期肾病的进展,

&(

-

'因此$作为一

种经济健康的生活方式$戒烟可延缓疾病进展$改善

疾病预后$给
#5H

患者带来益处$因此应当重视

#5H

患者的吸烟状态$关注
#5H

患者的病情进展$

重视对
%S$

患者的戒烟宣教$积极有效地指导患

者戒烟'

参 考 文 献

,

&

-

!

L8(OL

$

P,+>D

$

%+,/35

$

,08*<5,-A18/).9/,

B

+1)

B

8:

0+

@

%

81,6(,?)/0+,

B

80+)

C

,/,9(9

$

2(8

C

/)9(9

$

8/201,80-,/0

,

&

-

<&V)1-)95,2G99)7

$

%#&*

$

&&!

"

%

#%

&#%:&&&<$!#

%

&#<

&#&$

+

=

<

=

4-8<%#&!<&&<##%<

,

%

-

!

5)10,/9,/5F

$

O)/

C

LP

$

!90,1*)+&$<"-)E(/

C

9080.98/2

.1(/,782-(.-8A)6,*,6,*9899)7(80,2?(0+9.A7*(/(78*1,/8*

,44,709(/K"82.*09?(0+).07+1)/(7E(2/,

@

2(9,89,

,

&

-

<#/0&

D

@C

F/6(1)/ D,8*0+

$

%#&&

$

%&!

"

!

#%

"#*:"&#<$!#

%

&#<

&#&$

+

=

<(

=

+,+<%#&&<#"<##!<

,

"

-

!

38/+?81GD

$

S8N(>W

$

G41(2(D#

$

,08*<%)11,*80()/)4782:

-(.-8/28*.-(/.-(/A*))298-

B

*,9)4E(2/,

@

2(9)12,1

B

8:

0(,/09?(0+21(/E(/

C

?80,18/20)A877)9-)E(/

C

%

1,*80,2+,8*0+

1(9E

,

&

-

<F/6(1)/W,)7+,- D,8*0+

$

%#&$

$

")

"

&

#%

%$*:%(!<

$!#

%

&#<&##(

+

9&#$*":#&*:'(&*:

@

<

,

!

-

!

O(*EG

$

S8*(9(Z9E8F

$

S)9(E:')

C

87E8$#

$

,08*<%82-(.-

$

*,828/2-,17.1

@

7)/7,/0180()/9(/

B

80+)*)

C

(78**

@

8*0,1,2+.:

-8/E(2/,

@

9

,

&

-

<F/6(1)/W,)7+,- D,8*0+

$

%#&(

$

"'

"

!

#%

))':)''<$!#

%

&#<&##(

+

9&#$*":#&$:')$#:

@

<

,

*

-

!

F

=

,1A*82F

$

V)1,2%5

$

L(/2A*823

$

,08*<G99)7(80()/A,:

0?,,/9-)E(/

C

8/27+1)/(71,/8*48(*.1,(/8/80()/?(2,

B

)

B

.:

*80()/:A89,2789,:7)/01)*90.2

@

,

&

-

<&G-")7H,

B

+1)*

$

%##!

$

&*

"

)

#%

%&():%&)*<$!#

%

&#<&#'(

+

#&<G"H<####&"*#!)<

"*$*'<&#<

!

&#%

!

临床肾脏病杂志
%#%#

年
"

月第
%#

卷第
"

期
!

&%*(/H,

B

+1)*

$

5817+%#%#

$

;)*<%#

$

H)<"



,

$

-

!

W811,00'F

$

$.A,"J

$

>1)97*8(1G

$

,08*<%(

C

81,00,9-)E(/

C

:

K/(0,2"080,9

$

&'$*:%##)

,

&

-

<55OJ".

BB

*

$

%#&&

$

$#

"

&

#%

&#':&&"<

,

(

-

!

S8084.7+(J

$

S(

@

)9+(P

$

!+P

$

,08*<W*)-,1.*8197)1,898

B

1)

C

/)90(780)1(/#

C

G/,

B

+1)

B

80+

@

%

(09.9,4.*/,998/2*(-(08:

0()/

,

&

-

<%*(/H,

B

+1)*

$

&'')

$

!'

"

&

#%

&:)<

,

)

-

!

L(L"

$

L(.TD<F

B

(2,-()*)

C

(72808)41,/8*2(9,89,941)-8

9(/

C

*,./(0(/%+(/8

%

8/8*

@

9(9A89,2)/&"

$

*&'1,/8*A()

B

9(,9

,

&

-

<S(2/,

@

#/0

$

%##!

$

$$

"

"

#%

'%#:'%"<$!#

%

&#<&&&&

+

=

<

&*%":&(**<%##!<##)"(<M<

,

'

-

!

吴成态$丁秀$王小琴
<

特发性膜性肾病发病机制的研究进展

,

&

-

<

临床肾脏病杂志$

%#&)

$

&)

"

)

#%

*#*:*#)<$!#

%

&#<

"'$'

+

=

<(99/<&$(&:%"'#<%#&)<#)<#&"<

,

&#

-

',7ELD&1

$

')/,

C

()JW

$

L8-A,8.W

$

,08*<5:0

@B

,

B

+)9:

B

+)*(

B

89,G%1,7,

B

0)189081

C

,08/0(

C

,/(/(2()

B

80+(7-,-A18:

/).9/,

B

+1)

B

80+

@

,

&

-

<HF/

C

*&5,2

$

%##'

$

"$&

"

&

#%

&&:%&<

$!#

%

&#<&#*$

+

HF&5)8#)&#!*(<

,

&&

-

D8/[[

$

O8/

C

""

$

T+8/

C

&L

$

,08*<>+,899)7(80()/A,0?,,/

7(

C

81,00,9-)E(/

C

8/22(8A,0(7/,

B

+1)

B

80+

@

(/%+(/,9,-8*,

B

80(,/09

,

&

-

<G708$(8A,0)*

$

%#&)

$

**

"

&&

#%

&&"&:&&!&<$!#

%

&#<&##(

+

9##*'%:#&):&&'(:'<

,

&%

-

P8-8-)0)J

$

H8

C

898?8P

$

"+)

=

(>

$

,08*<%(

C

81,00,9-)E(/

C

8/2

B

1)

C

1,99()/)4#

C

G/,

B

+1)

B

80+

@

,

&

-

<G-&S(2/,

@

$(9

$

%#&#

$

*$

"

%

#%

"&":"%!<$!#

%

&#<&#*"

+

=

<8

=

E2<%#&#<#%<"*&<

,

&"

-

P8-8

C

.7+(5

$

G/2)5

$

P8-8-)0)J

$

,08*<"-)E(/

C

(98

1(9E4870)14)10+,

B

1)

C

1,99()/)4(2()

B

80+(7-,-A18/).9/,:

B

+1)

B

80+

@

,

&

-

<3L)"!/,

$

%#&!

$

'

"

$

#%

,&##)"*<$!#

%

&#<

&"(&

+

=

).1/8*<

B

)/,<#&##)"*<

,

&!

-

Q(8&

$

O8/

C

L

$

58TD

$

,08*<%(

C

81,00,9-)E(/

C

8/27+1)/(7

E(2/,

@

2(9,89,(/0+,

C

,/,18*

B

)

B

.*80()/

%

89

@

90,-80(71,6(,?

8/2-,08:8/8*

@

9(9)4

B

1)9

B

,70(6,7)+)1090.2(,9

,

&

-

<H,

B

+1)*

$(8*>18/9

B

*8/0

$

%#&(

$

"%

"

"

#%

!(*:!)(<$!#

%

&#<&#'"

+

/20

+

C

4?!*%<

,

&*

-

G18/

@

#

$

W1(4)/("

$

%*81E&"

$

,08*<%+1)/(7/(7)0(/,,M

B

)9.1,

,M87,1A80,987.0,1,/8*(97+,-(7(/

=

.1

@

,

&

-

<G-&3+

@

9()*J,:

/8*3+

@

9()*

$

%#&&

$

"#&

"

&

#%

V&%*:V&""<$!#

%

&#<&&*%

+

8

=B

1,:

/8*<###!&<%#&&<

,

&$

-

%+,/%5

$

%+).D%

$

D.8/

C

L><580,1/8*/(7)0(/,,M

B

)9.1,

2.1(/

CC

,9080()/8/2*87080()/(/2.7,9E(2/,

@

(/

=

.1

@

8/24(A1):

9(9(/180)449

B

1(/

C

,

&

-

<3,2(801J,9

$

%#&*

$

((

"

&:&

#%

*$:$"<

$!#

%

&#<&#")

+

B

1<%#&!<&!)<

,

&(

-

V)1-8/,E3

$

"8*(9A.1

@

:G49+81F

$

G49+815<D,*

B

(/

CB

80(,/09

?(0+F"J$8/2,81*(,1908

C

,9)4%S$0)

R

.(09-)E(/

C

,

&

-

<G-

&S(2/,

@

$(9

$

%#&)

$

(%

"

%

#%

%**:%$$<$!#

%

&#<&#*"

+

=

<8

=

E2<

%#&)<#&<#*(<

"收稿日期%

%#&':#':%"

#

!

%#%

!

临床肾脏病杂志
%#%#

年
"

月第
%#

卷第
"

期
!

&%*(/H,

B

+1)*

$

5817+%#%#

$

;)*<%#

$

H)<"


