
科技进步奖：

	项目名称
	肾脏血流灌注导向的脓毒症复苏策略体系的建立及临床应用　

	提名单位
	河北省卫生健康委

	主要完成人（全部）
	刘丽霞 胡振杰 张倩 霍焱 韩雅琦 王灿 李荣 李琪琪

	项目简介
	脓毒症是全世界主要的卫生保健问题，每年影响世界各地数百万人，其中六分之一到三分之一的患者死亡，需要高度关注。脓毒症是一种由机体对感染反应失调引起的危及生命的器官功能障碍。脓毒症本质是器官功能障碍，改善器官血流灌注是脓毒症复苏的一个直接目标。本项目
体系建立：基于对机体及器官血流动力学的深刻理解，本项目组提出了“肾脏血流灌注的评估是必须的和优先的”的理念，围绕“肾脏-机体”、“器官血流灌注动脉端-微循环-静脉端”，通过一系列研究证实了此观点，建立了以肾脏血流灌注为导向的脓毒症复苏策略体系，将脓毒症复苏可视化、简单化、流程化。
1、器官前向血流灌注：提出器官血管阻力是决定器官血流灌注的内在核心因素，解决了平均动脉压（MAP）多少合适的争论。通过血管活性药物调整肾脏小动脉的阻力（RRI），找到一个最低的血管阻力下的平MAP，并以此作为这个患者的MAP，从而优化肾脏灌注，优化其他重要器官的血流灌注。研究证实RRI导向的MAP滴定，显著降低了脓毒症AKI3期的发生和进展，延长了不需要肾脏替代治疗的时间和不需要机械通气的时间，并且显著降低了病情危重、高炎症反应的脓毒症人群的28天病死率。
2、器官血流后向回流：提出器官静脉血流频谱，尤其是肾静脉血流频谱的连续性能够反映静脉回流是否通畅，解决了中心静脉压（CVP）到底多少合适的争论。CVP是体循环器官血流回流的阻力，虽然“CVP越低越好”，但是，多少合适？研究证实相较于中心静脉压，肾脏静脉血流频谱在指导液体复苏和液体清除的管理更有优势。
3、器官微循环：微循环是实现功能的基本单位，微循环实时评估解决了脓毒症微循环到底是多还是少，到底有没有异常分流等争论。研究证实脓毒症时肾皮质灌注减少，并且与肾脏30天不良事件相关，微循环灌注决定了脓毒症患者30天不良事件发生的独立危险因素。
4、制定了“基于AKI病理生理机制的肾脏血流动力学评估流程（CCUSG- A(KI)BCDE）”，将策略的实施流程化。
临床应用：通过各种培训班（脓毒症培训班、血流动力学培训班、重症肾脏培训班），各种形式的会议（省内、省外、全国）以及共识和规范推广此体系，从而降低病死率，改善生存质量，降低医疗花费，让更多脓毒症患者获益。


	主要完成单位及创新推广贡献
	河北医科大学第四医院

创新推广贡献：   

	推广应用及经济社会效益情况
	通过各种培训班（脓毒症培训班、休克培训班、血流动力学培训班、重症肾脏培训班），各种形式的会议以及专著、共识和规范，在河北省11个地级市的全部三级医院和部分二级医院的重症医学科和重症相关专业，推广此策略体系，包括理念、基本技术、流程，并进行质控，显著降低了脓毒症AKI的发生和进展，减少了肾脏替代治疗的需求，显著提高了脓毒症复苏救治水平，从而在降低病死率、降低医疗花费、提高社会经济效益方面起到了积极的促进作用。
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三、专著
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	主要完成人情况表（排名、姓名、技术职称、工作单位、对本项目技术创造性贡献、曾获奖励情况）

	排名
	姓名
	技术职称
	工作单位
	完成单位
	贡献
	曾获奖情况

	1
	刘丽霞
	主任医师，教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题设计、组织实施、人员调度、经费管理、资料总结和论文撰写。
	河北省科技进步奖三等奖一项，河北省医学科技奖一项

	2
	胡振杰
	主任医师，教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	分课题负责人，负责课题组织实施，人员调度
	河北省科技进步奖三等奖两项

	3
	张倩
	主治医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施，资料统计，论文撰写
	河北省医学科技奖一等奖一项

	4
	霍焱
	副主任医师，副教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施，资料统计，论文撰写
	河北省医学科技奖一等奖一项

	5
	韩雅琦
	主治医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施，资料统计，论文撰写
	

	6
	王灿
	住院医师
	重庆医科大学附属第一医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施
	

	7
	李荣
	主治医师
	文山壮族苗族自治州中医医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施
	

	8
	李琪琪
	住院医师
	邯郸中心医院
	河北医科大学第四医院
	负责课题实施
	

	完成人合作关系说明

	本课题负责人负责课题的总体设计、监督实施、经费使用以及研究人员安排等。由于本研究历时较长，涉及的内容较多，因此设立了分课题负责人，负责某一具体课题的实施。第二完成人相关材料见论文2、3、5。第三完成人相关材料见论文2、3、5。第四完成人相关材料见论文2、3、5。第五完成人相关材料见论文2。第六完成人相关材料见论文3、4。第七完成人相关材料见论文2、3、4、5。第八完成人相关材料见论文2、3。课题负责人每月组织研究人员召开课题总结会，科研人员汇报进度和研究中遇到的问题，及时总结研究这些问题，依靠团队的力量加以解决，保证课题顺利进行。由于课题较大，研究内容较多，因此本研究分阶段进行，将关系到全局的内容，不优先完成下一步研究没法进行的内容放在前面优先进行研究。对于结果成熟的内容，通过参会和发表等形式进行报告，通过会议报告和投稿过程，及时发现研究中的不足并进行补充和校正。

	完成人合作关系情况汇总表

	序号
	合作方式
	合作者/项目排名
	合作时间
	合作成果
	备注

	1
	论文合著
	胡振杰/第二完成人
	2018-2025
	论文2、3、5
	

	2
	论文合著
	张倩/第三完成人
	2018-2025
	论文2、3、5
	

	3
	论文合著
	霍焱/第四完成人
	2018-2025
	论文2、3、5
	

	4
	论文合著
	韩雅琦/第五完成人
	2018-2025
	论文2
	

	5
	论文合著
	王灿/第六完成人
	2018-2025
	论文3、4
	

	6
	论文合著
	李荣/第七完成人
	2018-2025
	论文2、3、4、5
	

	7
	论文合著
	李琪琪/第八完成人
	2018-2025
	论文2、3
	


注：所填报内容必须与推荐书中提交的完全一致，否则责任自负，可自行调整行间距。

