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腎臟病診療新進展－導論

洪冠予

臺大醫學院　醫學系內科

臨床重要性

慢性腎臟病 (Chronic kidney disease ,CKD)
已經是ㄧ種新國病。根據國家衛生研究院溫啟

邦教授發表在 2008 Lancet的流行病學調查 1：

台灣 CKD的人口佔 11.9%，其中如果只計算
第 3期 (eGFR<60ml/min/1.73m²)以上較嚴重的
病人，也佔總人口達 7.1%。而根據健保署資
料 2，目前國內長期透析病人數已經超過 85,000
人，每年光是門診透析總額接近 500億，佔全
部健保支出的 7.3%，形成社會資源的重大負擔
之一。

因此，我們有必要對於 CKD的常見原因
(糖尿病、高血壓⋯等 )、CKD病人營養照顧的
相關實證及知識，以及透析 (dialysis)治療的新
進展，做ㄧ個系統性整理與回顧。相信這本專

輯對本會會員、第一線照顧的醫護同仁，在照

顧 CKD病人皆能有所助益。

專輯內容重點

腎臟病人的營養處方，一直欠缺有系統的

介紹。近來的文獻上最具參考價值的是加州大

學 Kalantar-Zadeh教授於 2017年 11月，發表在
NEJM上的ㄧ篇綜論 (review)3。該文中重申低蛋

白飲食的重要性及說明腎臟保護的機轉，而且

對於腎臟病引起的酸血症 (acidosis)、電解質異
常、鈣磷調節等，也都有詳細說明。本次專輯

中，陽明大學的唐德成教授及台北榮總腎臟科

團隊則另外對於國人飲食習慣及型態，做了精

要的整理 4，值得參考。

台灣 CKD病因的首位是糖尿病，末期腎病

變 (end-stage-renal-disease,簡稱 ESRD)及長期透
析的人口中，糖尿病佔了約 45%左右 5。蛋白

尿 (proteinuria)是很重要的臨床篩檢 (screening)
工具，可以早期診斷糖尿病腎病變 (diabetic 
nephropathy)，及病人預後 6-8，也與老人其他共

病症相關 9,10。至於治療與藥物使用方面，除了

注意 HbA1C的控制效果外，也希望這些治療藥
物能有降低蛋白尿或腎臟保護的效果。新一代

的降血糖藥物，如：DPP-4阻斷劑 (Dipeptidyl 
peptidase-4 inhibitor，簡稱 DPP-4 inhibitor，
或 gliptins)、SGLT2阻斷劑 (Sodium glucose 
co-transporter 2 (SGLT2) inhibitors)等，可能對糖
尿病人的腎臟及心臟更具保護力 11-13。本專輯

中，台大醫院的腎臟科團隊對糖尿病腎病變的

致病機轉，不同類別降血糖藥物在臨床上使用

優點，做詳盡的介紹 14。如果再參照 2018年 11
月底剛發表的兩個大型臨床研究 12,13，相信可以

針對不同族群如何使用這些降血糖藥物，更能

做最佳的臨床處置。

高血壓是台灣 CKD進展到 ESRD的第二
個主因，而對於血壓的控制，台灣心臟學會及

高血壓學會曾經在 2015年 15及 2017年 16，出

版過兩版高血壓治療指引。CKD病人的治療原
則和上述針對非 CKD族群 (一般病人 )的治療
原則是相近的。而 ACEI及 ARB類，可以調控
RAA系統的降血壓藥，仍是治療的首選 8,17,18。

本專輯中 19，台大公衛學院的簡教授及其團

隊，從流行病學的角度出發，探討高血壓引起

CKD的病理機轉，並利用國內外臨床資料庫分
析，進一步證實 ACEI及 ARB類降血壓藥物對
腎臟的保護作用，值得參考。
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本專輯的最後，是由成功大學醫學院宋

俊明教授團隊所介紹的透析治療，包括血液

透析 (hemodialysis, HD)及腹膜透析 (peritoneal 
dialysis, PD)20。近年來，透析治療的重點已經不

再只侷限於清除毒素，及作為腎臟替代療法；

而是積極地希望藉由調整體液，清除毒素，及

調整電解質異常，矯正貧血等全人醫療模式，

延長病人存活及提升生活品質。該團隊過去 21

也發表論文，比較 HD及 PD的整體醫療支出，
希望在政策面也能善盡醫界的社會責任。這篇

文章 20內容對透析療法介紹較為詳盡，有關

CKD、ESRD及透析治療的敘述也較多，為了
讓讀者可以有一個較完整的概念，我們仍保留

這些細節，相信對腎臟學有興趣的讀者，是很

好的ㄧ次閱讀饗宴。

結語

感謝內科醫學會及編輯委員會，讓此次

『腎臟病治療新進展』得以發行。希望透過這

些專文回顧，可以對 CKD及 ESRD的照顧提供
ㄧ個溫故知新的機會，提升大家對腎臟病照顧

的興趣及知識。
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