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血液透析对终末期肾脏病患者红细胞免疫功能的影响 

宋仕华  韩帅  高弼虎* 

（大连大学附属中山医院  辽宁大连  116001） 

【摘  要】目的：探究血液透析对终末期肾脏病患者红细胞免疫功能的影响。方法：选取大连大学附属中山医院血液净化中心的血

液透析患者57例（血液透析组）、该院终末期肾脏病未进行血液透析患者57例（终末期肾脏病组）以及该院体检中心的

健康人53例（对照组）。用全自动血液检测仪检测血红蛋白和红细胞计数，用郭峰法测定所各组的红细胞C3b受体花环

率（RBC-C3bRR）、红细胞免疫复合物花环率（RBC-ICR）、红细胞免疫促进因子（RFER）、红细胞免疫抑制因子（RFIR）

变化，用流式细胞术测定各组的CD58、CD59变化，收集患者一般资料。结果：与对照组和终末期肾脏病组相比，血液

透析组的血红蛋白和红细胞计数显著减少（p<0.05），RBC-C3bRR和RFER 明显降低（p<0.05），而RBC-ICR 和RFIR明

显升高（p<0.05），此外，血液透析组的CD58、CD59也明显降低（p<0.05）。结论：在终末期肾脏病中，血液透析会降

低患者的红细胞免疫功能。 
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[abstract] Objective：To explore the effect of hemodialysis on red blood cell immunity in patients with end-stage renal disease. Methods：57 

patients on hemodialysis（hemodialysis group）in the blood purification Center of Dalian University，57 patients without end 

stage renal disease（end stage renal disease group）and 53 healthy patients（control group）in the physical examination center 

of the hospital were selected. The hemoglobin and red blood cell counts were measured by automatic blood detector，the change 

of red blood cell C3b receptor wreath rate（RBC-C 3 bRR），red blood cell immune complex annulus rate（RBC-ICR），red blood 

cell immune promoting factor（RFER），and red blood cell immunosuppressive factor（RFIR）was measured by Guo Feng 

method，and CD58 and CD59 changes were measured by flow cytometry to collect the general data of patients. Results：

Compared with the control and end-stage nephrology groups，hemoglobin and red cell counts significantly decreased（p <0.05）

and RFER（p <0.05）and RBC-ICR and RFIR significantly increased（p <0.05），and CD58，CD59 and CD 59 in the 

hemodialysis group（p <0.05）. Conclusion：In end-stage kidney disease，hemodialysis reduces red blood cell immunity in 

patients. 
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血液透析是终末期肾脏病（ESRD）患者清除废物和毒

素、缓解临床症状、提高生活质量的主要肾脏替代疗法（1，

2），免疫系统紊乱可引起血液透析困难等一系列问题。1981

年，Siegel I 等人提出了红细胞免疫的概念（3），作为免疫

细胞上的调节蛋白，CD58、CD59 在免疫应答方面起到了至

关重要的作用（4，5），随着 ESRD 患者数量的增加，人们

不单局限于传统的免疫调节，此时，红细胞免疫成为了一个

热门话题。本实验通过对对照组，ESRD 组和血液透析（HD）

组红细胞免疫功能的研究，旨在探讨血液透析对 ESRD 患者

红细胞免疫功能的影响，为血液透析并发症的治疗提供一个

新的方向。 

1 研究对象和方法 

1.1 入选标准 

本实验收集 2022 年 3 月—2022 年 10 月于大连大学附

属中山医院肾内科诊断为终末期肾脏病患者 114 例，其中

57 例于我院的血液净化中心行维持性血液透析治疗，同时

收集我院体检中心的健康人 53 例，该实验获得大连大学附

属中山医院伦理委员会批准。 

入选标准为年龄在 18~90 岁之间，近三个月内无输血

史，近三个月内无任何抗氧化应激药物（如维生素 C、维生

素 E 等）服用史，近一个月内无感染性疾病病史，无肝炎、
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梅毒、艾滋病病史，无肿瘤病史，所有具备条件的 ESRD 患

者自实验开始即停用促红细胞生成素、叶酸、维生素 B12

及铁剂等治疗贫血的药物。所有参与该实验的研究对象均采

取自愿形式，并知情同意。 

1.2 数据收集 

检查当天，三组研究对象均空腹抽取前臂静脉血。一般

资料（血红蛋白和红细胞计数）送往检验科由全自动血液检

测仪集中检测，流式细胞仪检测 CD58、CD59、的表达，采

用郭峰法对红细胞免疫粘附功能（RBC-C3bRR、RBC-ICR、

RFER 和 RFIR）进行检测。 

1.3 血液透析 

所有血液透析患者均行每周三次，每次 4 小时的普通血

液透析治疗，透析器膜均选用三醋酸纤维素膜，膜面积为

1.2-1.5m2，透析器膜均为一次性，透析液选择碳酸氢盐型透

析液，透析液流量设定为 500ml/min，透析液的温度控制为

36-37℃，透析所需抗凝药物选择为低分子肝素钙，血流量

控制在 180～230ml/min。 

1.4 统计学方法 

所有的原始数据采用统计软件 SPSS20.0 进行录入及分

析。满足正态分布资料，用 sx  表示，组间比较采用 t 检

验；不满足正态分布则采用中位数（四分位间隔）M（P25，

P75）进行表示，组间比较采用非参数检验（Mann - Whitney 

U 检验），P<0.05 为差异有统计学意义。 

2.结果 

2.1 一般资料比较 

本实验共纳入 167 例实验对象，其中对照组 53 例，ESRD

组 57 例，HD 组 57 例，三组的红细胞计数和血红蛋白含量

有统计学意义（p<0.05），详见表 1。 

表 1  三组一般资料比较 

组别 Hb（g/L） RBC（×1012/L） 

对照组 136.81±12.33 5.36±0.45 

ESRD 组 112.68±10.13# 3.32±0.46# 

HD 组 107.43±11.28#* 3.10±0.37#* 

注：与对照组相比较，#p<0.05；与 ESRD 组相比较，

*p<0.05。 

2.2 红细胞免疫粘附功能比较 

与对照组和 ESRD 组相比，HD 组的 RBC-C3bRR 和

RFER 明显降低（p<0.05），而 RBC-ICR 和 RFIR 明显升高

（p<0.05），详见表 2。 

表 2  三组红细胞免疫粘附功能比较 

组别 RFER RBC-C3bRR RFIR RBC-ICR 

对照组 65.46±5.13 14.36±2.13 21.96±2.66 8.33±1.22 

ESRD 组 52.62±4.25# 9.93±1.72# 32.25±2.80# 15.18±1.42# 

HD 组 49.41±3.76#* 9.12±1.36#* 34.33±3.47#* 16.44±1.68#* 

注：与对照组相比较，#p<0.05；与 ESRD 组相比较，

*p<0.05 

2.3 红细胞表面受体表达比较 

与对照组相比，ESRD 组红细胞表面受体 CD58、CD59

显著下降，差异具有统计学意义，HD 组红细胞表面受体

CD58 与 CD59 降低更明显（p<0.05）。详见表 3。 

表 3  三组红细胞表面受体表达比较 

组别 CD58 CD59 

对照组 59.40±4.34 189.86±19.82 

ESRD 组 46.49±6.58# 80.95±18.42# 

HD 组 39.34±6.93#* 68.65±20.84#* 

注：与对照组相比较，#p<0.05；与 ESRD 组相比较，

*p<0.05。 

3.讨论 

血液透析在延长患者生命、提高生活质量方面起着至关

重要的作用（6）。在本次研究中，通过对对照组、ESRD 组

和 HD 组不同的生物标志物的比较，我们发现血液透析过程

中红细胞免疫粘附功能和红细胞受体的表达存在显著差异，

进一步说明了血液透析对体内红细胞免疫功能具有一定的

影响。 

CD58 被命名为淋巴细胞功能相关抗原 3，分布于内皮

细胞和结缔组织中（7），作为一种膜攻击复合体抑制剂，

CD59 与 C9 分子结合，减少 C5b-9 复合体的形成，降低对

细胞的催化作用（8）。在本研究中，ESRD 患者的 CD58、
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CD59 水平较低，特别是在 HD 组中结果更明显，提示患者

红细胞表面受体表达受损，红细胞免疫功能降低。 

红细胞膜上的 C3b 受体可与补体致敏的酵母菌粘附形

成花环，红细胞膜上粘附的 IC 中 C3b 分子可与未致敏的酵

母菌粘附形成花环（9，10）。在本研究中，RBC-C3bRR 和

RFER 降低，RBC-ICR 和 RFIR 升高，提示血液透析时红细

胞免疫粘附受损，由于免疫系统间的相互作用，人体的免疫

力在一定程度上也有所下降。 

同时，这项研究也存在一定的局限性，该项研究为一项

样本量较小的单中心研究并且缺少一定的基础研究来阐述

红细胞免疫功能的机制。 
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