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《血液透析血管通路技术与临床应用》

前言

自从2001年本书第一版出版发行后，得到全国各医院肾脏科和血液透析室医护人员的关注和喜爱，在
多年的临床实践工作中起到了很好的指导作用。9年过去了，人们对血管通路的使用和并发症的处理
有了更深入的认识，国内外在血管通路技术及临床应用方面的研究也取得了长足进步，特别是导管的
材料、设计理念方面都有很多改进，对于如何应用药物防止瘘管流出道的狭窄做了许多尝试。在监测
和评估瘘管狭窄和功能方面，国内医生也做了许多研究，有些经验已被国外学者引用。如果说第一版
书是指导临床医生特别是基层的医生如何建立血管通路和正确使用血管通路，那么，本书第二版的目
的是提高建立血管通路的水平和技巧，减少或避免并发症的发生，提高血管通路的使用寿命，减少浪
费有限的血管资源和经济资源。血管通路的建立是一个多学科的问题，不同的医院由不同的科室开展
血管内瘘手术，既有肾内科或透析中心医生，也有血管外科、泌尿外科（相当多）、整形科、骨科和
普外科医生等。希望今后能组建一个“介入肾脏病学科”，便于系统处理血管通路技术、临床应用及
护理等问题。目前仍然有肾内科或透析中心医生没掌握内瘘的制作技术，一定程度上影响了临床上病
人血管通路的及时制作和合理使用。深静脉穿刺技术已被大多数透析单位所掌握，但仍有一些透析室
的医生不能完成此项工作。还有个别单位仍然采用动脉穿刺透析，不能很好地建立病人理想的透析通
路，使透析通路的并发症增加，一定程度上增加了病人的住院率、透析有症状的发生率和相应的费用
。对于肾病专科医生来说，要维持病人长期血管通路通畅的挑战远胜于制作血管通路。因此，本书新
增加了血管通路质量控制管理等章节，更加强调对动静脉内瘘和长期导管的科学使用和管理，希望对
这方面的工作能提供更加有益的帮助。对于那些已经开展这方面工作的单位，希望本书能起到相互交
流、共同提高认识的作用。
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《血液透析血管通路技术与临床应用》

内容概要

《血液透析血管通路技术与临床应用(第2版)》首先介绍血管通路的发展史和血管通路建立的血管解剖
学基础，着重介绍各种中心静脉的插管方法与技巧；对临时性导管与长久导管的应用、并发症防治，
各种常规动静脉内瘘的外科制作技术、并发症与干预措施，人造血管搭桥技术，各种疑难血管通路的
建立，内痿失功能的病理生理学机制、特点与干预方法，内瘘使用过程的监测与评估，超声波引导下
的中心静脉穿刺技术，针对内瘘血管通路狭窄、血管瘤和血栓等并发症超声波的应用与评价，CT血管
造影与磁共振血管成像等血管通路造影的评价，介入放射技术对内瘘以及中心静脉狭窄的应用等。同
时，强调不同血管通路的护理技术、老年人和儿童血管通路制作和使用的特殊性，血液凝血功能异常
、肝素消耗血小板、钙磷代谢紊乱对血管通路制作和使用寿命的影响，以及血管通路的质量控制管理
。附录中详细介绍了美国更新版血管通路指南以及中心静脉留置导管感染的诊断、处理等先进理念。
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    擅长慢性肾病、肾炎的诊治和急慢性肾衰竭的诊治，以及血液净化、各种血透通路的制作、肾活检
和肾脏病理学工作。目前主要科研方向为长期血透并发症的防治及血管通路的建立和功能评价。主办
国家继续教育学习班《血透血管通路的新理论与进展》5期。发表学术论文130余篇，在Nephron
Clinical Practice，Journal of Nephrology和Nephrology等杂志发表论著6篇。曾获得中国人民解放军“八五
”青年科研基金和上海市科技出版基金，目前参加国家自然基金和上海市重点学科基金等科研项目4
项，获得中国人民解放军医疗成果二等奖、中华医学奖二等奖、上海市科技进步一等奖、上海市医学
科学奖一等奖等9项。主编《血透血管通路的理论与实践》、《肾囊肿性疾病》、《实用透析手册》
、《血液净化基本知识问答》等6部专著，  参加编写专著15部。荣立三等功一次。
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章节摘录

插图：随着社会科学技术的发展与健康水平的提高，人的寿命不断延长，65岁以上老年人越来越多，
在中国尤其是发达城市，糖尿病尿毒症患病率在不断增加；社会医疗保障水平的提高也使得尿毒症透
析患者的生存时间不断延长，这类人群的透析血管通路面临的问题也成为当今透析治疗的重要问题之
一。中央静脉留置导管作为血液透析的血管通路在临床上的应用非常普遍，经皮下隧道穿刺中心静脉
留置涤纶套导管在一部分患者中已作为永久性通路使用。在10余年的应用中受到了广泛的欢迎。各个
透析中心不断丰富使用经验，改进的新导管也不断涌现，目前市场上有多种不同设计类型的涤纶套导
管。导管在静脉中留置自然存在血栓、流量不足、感染和患者生活不适等问题。由于透析血泵的抽吸
负压，经常使得静脉壁吸附在导管顶端，影响血流量，尤其是在导管开口有血栓形成或导管外纤维蛋
白鞘形成时。导管开口部位的空隙很小，透析血流量的要求使得导管开口的血液流速增大，进一步增
加静脉壁的贴附作用，影响透析过程的完成。因此，解决中心静脉留置导管的这些问题一直是透析学
界和医疗材料专家努力研究的课题。为了保证留置导管保留时间长、透析血流量充足等问题，专家们
设想从下列4个方面解决：①将导管顶端放入右心房，使导管开孔不会顶在静脉壁上，此时只有导管
的一端开口可能贴在心房壁上；②留置导管时将动脉端放置在导管的弯曲内面，可避免动脉开口贴附
静脉壁；③使用大口径导管，使导管开口不容易被小血栓或小的纤维蛋白膜堵塞；④采用导管动静脉
端壁四周均有开孔的导管，使得透析过程的血液可以从多个开口进出，至少可保证一些开口不会贴附
静脉壁。但上述4种方法都有其优缺点或难度，因此，临床上只能选择比较好的折衷办法。
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编辑推荐

《血液透析血管通路技术与临床应用(第2版)》是由复旦大学出版社出版的。
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精彩短评

1、图文具全，很好！
2、帮同学买的，据说书还是挺实用的。
3、正版书籍，这是我最满意的，送货即使热情，下次还在卓越买
4、还可以，就是有点烂了。
5、一拿到手就发现书的封皮没有粘住，已经开了，新书啊！！
6、书不错，纸张好，看的舒服！
7、质量很好。。。。。。。。。。。。。。。。。
8、书籍正版，价格不便宜，可能是纸张比较好吧
9、很全面的血管通路之书，比第一版强太多了
10、里面彩图一目了然，是学习血液净化通路的好助手。
11、彩图很多，实用，血管通路方面知识很系统、全面。
12、内容实用，经典清晰
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