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1、 計畫摘要：

1. 洗腎病人易患消化性潰瘍，其中幽門桿菌、血清胃泌素、胃蛋白脢原、副甲狀腺素、高血清鈣離子，為重要之影響因子，但這些因子之交互作用及造成潰瘍復發的影響尚不明瞭。[2-4]
2. 過去研究已證實幽門桿菌根除能降低消化性潰瘍復發。
3. 在洗腎病人經過幽門桿菌殺菌之後能降低血清胃祕素、胃蛋白脢原而達到降低胃酸分泌的結果，間接可能降低潰瘍的復發。
4. 根據本院已發表之研究，洗腎病人較非洗腎病人在接受幽門桿菌根除之後，仍有較高的潰瘍復發率。[4]
5. 洗腎病人易患續發性副甲狀腺亢進及高血鈣。
6. 在洗腎病人，幽門桿菌及副甲狀腺亢進之關聯性及互相影響之機轉尚不明瞭，本研究將探討在洗腎病人有無幽門桿菌，及已感染幽門桿菌之潰瘍患者接受根除治療後，其血清、副甲狀腺及鈣離子之差異。
中文關鍵詞：洗腎病人；消化性潰瘍；幽門桿菌
貳、計畫內容 
1、 研究方法：      
1. 本院自民國88年9月至97年6月，初估有120位患有消化性潰瘍的洗腎患者，曾接受前瞻性胃鏡檢查及門診或住院追蹤，並於已發表之研究主題「洗腎病人較非洗腎病人接受幽門桿菌根除之後有較高的潰瘍復發率」[4]。
2. 根據健保局規定及本院洗腎室的追蹤原則，於本院接受血液透析洗腎之患者每三個月均接受血清、副甲狀腺、鈣離子及磷離子的追蹤。
3. 本研究將以先前完成追蹤之病患，統計其相關的血清、副甲狀腺素、鈣離子及磷離子，作比較分析。
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