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摘要：目的比较男性与女性狼疮性肾炎患者的临床特征与预后，探讨男性狼疮性肾炎的特点。方法对10

例男性狼疮性肾炎患者进行为期2周的治疗，分析其l临床特点、病理特征及预后，并与24例女性狼疮性肾炎患者，

进行比较。结果与女性组相比，男性组的发病年龄更早，病程更长，男性组入组时和治疗2周后的血尿素氮、血

肌酐水平均高于女性组(P均<0．05)。男性组6例接受肾活检，病理类型为Ⅲ型l例、Ⅳ型3例、V型2例。与女

性组相比，男性组关节疼痛的发生率升高，水肿的发生率降低(P均<0．05)。两组其他肾外症状以及肝功能、血常

规、血沉、免疫指标结果比较均无统计学差异。治疗2周后，男性与女性患者的血清尿素氮和肌酐水平均有下降，

但男性仍高于女性。结论与女性患者相比，男性狼疮性肾炎患者起病早，肾损害严重，狼疮临床活动性无明显差

异。
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系统性红斑狼疮(sLE)多见于女性，男女发病

率之比为7～9．5：l⋯。狼疮性肾炎是sLE最常见

的并发症，在世界范围内，SLE肾损害的发生率为

96％[2]。男性狼疮性肾炎的发病率较低，目前国内

的相关报道较少。本研究对10例男性狼疮性肾炎

患者的临床与病理资料进行分析，并与同期24例女

性狼疮性肾炎患者进行对比。现报告如下。

1资料与方法

1．1 临床资料选择我院2009年6月一2012年4

月住院治疗的10例男性狼疮性肾炎患者(男性

组)，年龄(27．5±8．2)岁，体质量(72．2±14．8)k；

同期住院治疗的24例女性狼疮性肾炎患者(女性

组)，年龄(29．9±10．4)岁，体质量(60．6±7．5)kg。

患者均符合1997年美国风湿病学会修订的SLE诊

断标准∞J，并具有尿或肾功能异常或肾病理改变。

1．2方法

1．2．1治疗方法患者入组后均接受2周以上的

治疗，根据肾损害程度及病理类型、狼疮活动性、全

身其他脏器损害程度选择治疗方案。肾病理为Ⅱ

型，仅有少量尿蛋白，全身其他系统损害轻者可单用

糖皮质激素治疗；肾损害明显、大量蛋白尿、合并其

他系统明显损害的活动期狼疮肾炎患者应用足量激

素联合环磷酰胺治疗；活动性强及狼疮危象患者应

用甲强龙冲击治疗。同时采取控制血压、纠正贫血

及其他对症治疗，应用血管紧张素转换酶抑制剂或

血管紧张素受体拮抗剂降低尿蛋白，部分患者选择

激素联合骁悉或爱若华治疗。

1．2．2检测方法收集两组的临床资料，包括起病

年龄、出现症状至确诊时间、累积症状、肾损害情况

等。入院时行常规体格检查，行血常规、尿常规、血

沉、肝肾功能[谷丙转氨酶(AsT)、谷草转氨酶

(ALT)、血清白蛋白(ALB)、血清肌酐(Cr)、血清尿

素氮(BuN)]、免疫指标[抗核抗体(ANA)、抗双链

DNA抗体(Ds—DNA)、抗sm抗体、补体C，、补体c。]

等检查。治疗2周后复查血常规、尿常规、血沉、肝

肾功能等。男性组6例、女性组15例接受肾活检。

1．2．3统计学方法应用SPsSl2．0统计软件，计

量资料以互±s表示，组间比较采用￡检验，率的比较

采用，检验。P≤o．05为差异有统计学意义。

2结果

2．1 临床特点

2．1．1两组年龄、发病年龄、病程比较男性组较

女性组发病年龄更早、病程更长(P均<0．05)；两

组年龄比较无统计学差异(P>o．05)。见表1。

表1两组年龄、发病年龄、病程比较(i±J)

注：与女性组比较，+P<0．05

2．1．2两组肾外症状、肝功能、血常规、血沉比较
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两组肾外症状比较见表2，男性组关节疼痛和水肿 组治疗前的肝功能、血常规、血沉结果比较均无统计

的发生率与女性组比较有统计学差异(P均< 学差异，见表3。

0．05)，其他肾外症状两组比较无统计学差异。两 2．2尿常规、肾病理与免疫指标

表2两组肾外症状比较[例(％)]

塑型 ! 鏖窒： 堕塑垒壅 差蔓鉴塑 鏊堕堕墼堕 叁iL一————查盟—一男性组 10 2(20．O) 4(40．O) 5(50．0)+ 1(10-O) 4(40·u) 4(40·o)_

女性L．24 11 11：1 2 1 111：1 2 11 11：：2 1 1 11：型 兰!!!：1 2 一．!!堡王翌—一-__-——●●___-——______-—_●____-______-——_____-—_-●_●____——●-___-__________—-___-_●●____。_—_____————————————————————————一一
望型 ! 旦壁堕壅 堕叁 堂垫墼 盟塑 坐堕 壅塑l堕生一
男性组10 l(10．O) O 0 1(10．0) 1(10．O) O 5(50-O)

室丝堡丝 !!!!：1 2 11 11：1 2 1(!：1 2 1 1 1：1 2 1 1 1：：2 1 1兰：1 2 111i!：1 2 一

注：与女性组比较，+P<O．05

表3两组治疗前的肝功能、血常规、血沉结果比较

组别 n删～川删一㈨删川 漱瓣。茜黔，黼嚣高尝鹦咖c耐n，
男性组 10 44．1±28．8 43．0±36．5 26．8±lO．2 4(40．0) 5(50．0) 3(30．O) 3(30，O) 44．8±25．8

女性组 24 29．O±33．2 35．9±35．5 26．0±5．1 12(50．0) 16(66．7) 5(20．8) 5(20．8) 55．7士35．0

注：RBc降低：RBc男性<4．O×1012／L，女性<3．5×1012／L；Hb降低：Hb男性<120 g／L、女性<1lO g／L；wBc降低：wBc<4．O×109／L；

PLT降低：PLT<100×109几

2．2．1两组治疗前的尿常规比较女性组血尿、白

细胞尿的发生率均高于男性组(P均<0．05)，两组

蛋白尿的发生率无统计学差异，见表4。
表4两组治疗前的尿检结果比较[例(％)]

注：与女性组比较，’JP<0．05

2．2．2两组治疗前的肾脏病理检查结果比较 女

性组15例接受肾活检，其中1例接受重复肾活检，

其病理类型第1次为Ⅱ型，第2次为Ⅳ型；其余14

例分别为Ⅳ型11例、V型1例、V+Ⅲ型l例、Ⅵ型

1例。男性组6例接受肾活检，病理类型分别为Ⅲ

型1例、Ⅳ型3例、V型2例。

2．2．3两组治疗前的免疫指标比较两组各免疫

指标比较均无统计学差异(P均>0．05)。见表5。
表5两组治疗前的免疫指标结果[例(％)]

2．3治疗效果与预后

2．3．1两组治疗前后24 h尿蛋白与肾功能指标比

较两组治疗前后24 h尿蛋白定量水平比较无统

计学差异(P均>o．05)，治疗前后男性组血BuN、

血Cr水平均高于女性组(P均<0．05)。见表6。

2．3．2两组治疗后肝功能、血常规比较两组治疗

表6两组治疗前后24 h尿蛋白与肾功能结果比较(i±s)

注：与女性组比较，+P<O．05

后肝功能、血常规指标比较均无统计学差异，见表 7。女性组4例出现妊娠并发症。
表7两组治疗后肝功能、血常规指标比较

3讨论

sLE是累及多系统的自身免疫性疾病，性激素

在其发生机制中起重要作用，雌激素可促进体液免

疫反应。男性狼疮性肾炎较为少见，而且其临床特

点和预后与女性患者不同。
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本研究显示，与女性患者相比，男性狼疮性肾炎

患者起病年龄更早，病程更长。在相同年龄组中，男

性狼疮性肾炎患者的肾损害更为严重，血清尿素氮

和肌酐水平更高，与国内外研究相符h 7|。男性狼

疮肾炎患者血尿、白细胞尿的发生率低于女性患者，
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蛋白尿的发生率与女性患者相比无明显差异。

狼疮性肾炎最常见的病理类型是Ⅳ型旧j。国

外研究显示，男性狼疮性肾炎患者肾穿刺结果超过

50％为Ⅳ型，Ⅱ型和Ⅲ型也较常见HJ。男性患者病

理上常存在较严重的间质细胞浸润、血管病变、血栓

形成旧1。本研究中6例男性患者的病理类型为Ⅲ

型、Ⅳ型、V型，以较为复杂难治的Ⅳ型和V型多见；

女性患者以Ⅳ型最多见。

与女性相比，男性狼疮性肾炎患者的肾外临床

表现也有不同的特点。本研究中，男性患者关节疼

痛的发生率较高，水肿的发生率较低；其他。肾外症状

以及入组时的肝功能、血常规指标，两组比较均无统

计学差异。血清ALB水平是sLE的疾病活动性指

标之一一J。本研究显示，男性与女性狼疮性肾炎患

者的狼疮活动性指标(包括血沉、ANA、Ds—DNA、

ALB水平、低补体血症的发生率)比较均无统计学

差异，说明两组临床活动性无明显差别。

狼疮性肾炎的治疗应根据肾损害、肾外损害、狼

疮活动性、肾病理类型选择治疗方案。本研究中，Ⅳ

型狼疮性肾炎患者多数应用足量激素联合环磷酰胺

治疗；肾病理严重活动性病变和(或)全身重要脏器

严重受累者应用甲基强的松龙冲击治疗；少数Ⅳ型

患者应用足量激素联合骁悉治疗；V型患者应用激

素联合环磷酰胺或骁悉治疗。1例男性Ⅲ型狼疮性

。肾炎患者。肾损害表现为大量蛋白尿，采取激素联合

环磷酰胺方案治疗。环磷酰胺和骁悉是目前治疗狼

疮性肾炎的一线药物，骁悉在治疗增生性和膜性狼

疮性。肾炎中均可作为环磷酰胺的替代药物¨0’11 J。

目前男性和女性狼疮’肾炎患者的治疗原则类似。本

研究中，经过2周的治疗后，男性和女性狼疮肾炎患

者的血清BuN和cr水平均有所下降，但男性患者

仍显著高于女性患者。肝功能和血常规指标反映了

SLE的肝脏损害及血液系统损害，治疗后血常规指

标的改善可以间接反映SLE活动性的减轻，治疗后

的肝功能指标还可以提示环磷酰胺的肾损害。本研

究中，治疗2周后男性和女性狼疮肾炎患者的肝功

能和血常规指标比较仍没有统计学差异。

国外一项对1 979例sLE患者(男157例、女l

822例)进行的的大规模临床研究显示，与女性相

比，男性SLE患者更容易出现晚期脏器损害，包括

神经系统损害、肾损害、外周血管病、心肌梗死，甚至

死亡，预后相对较差‘12】。本研究也提示，男性狼疮

肾炎患者起病早，肾损害严重，长期预后估计比女性

狼疮肾炎患者差。对于男性和女性狼疮肾炎患者的

治疗是否需要考虑性别因素而有所区别以及男性与

女性对治疗的反应是否不同，尚需今后进一步研究。
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