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https://www.100test.com/kao_ti2020/1/2021_2022_2010_E5_B9_B4

_E5_86_85_c21_1809.htm 维持性血液透析（MHD）患者钙磷

代谢异常导致多种并发症，如肾性骨病、继发性甲状旁腺功

能亢进等。高磷血症是慢性肾功能衰竭的常见并发症，近年

来，虽然在MHD患者高磷血症的治疗方面有了较大进展，但

血磷的控制仍然是透析患者需要解决的一个重要问题。 一、

基础知识指导 MHD患者绝大多数为门诊病人，对慢性肾衰尿

毒症不一定很清楚，对高磷血症更不甚了解，故要求护理人

员每天在与病人的沟通中传授这种知识。 二、饮食指导 护理

干预主要指饮食指导。MHD患者需要进食高蛋白饮食，这样

易使磷的摄入增加，限制饮食减少磷的摄入虽然可以改善高

磷血症相关并发症，但低磷饮食对维持足够的营养和充分的

蛋白质摄入是不利的。血透患者蛋白质摄入量应达到1.2g/kgd

，并以优质蛋白为主，如各种瘦肉、蛋、奶。为增加食欲也

可进食少量的植物蛋白，如豆腐，但优质蛋白应占总蛋白

的2/3以上。 更多信息请访问：百考试题护士网校 100Test 下

载频道开通，各类考试题目直接下载。详细请访问

www.100test.com 


