慢性腎病治療的新趨勢～
決戰於透析治療前
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台灣末期腎病之盛行率和發生率皆居全世界首位，接受透析治療的腎友也在腎臟科醫師和醫療人員的努力之下，健康的重回社會，貢獻一己的力量。在如此背景下透析人數也逐年累積增加，造成個人、家庭和社會投入大量的物力。一般而言，慢性腎病若慢慢發展至末期腎病，即成為一種不可逆的病程，很難回復甚至減緩其惡化的速度，所以我們必須於腎病進展至末期腎病前，就積極治療，決戰於透析之前，以減緩慢性腎病之惡化和進展。
為了減少慢性腎病之產生，首先我們必須找出慢性腎病發生的高危險群，例如：糖尿病、高血壓、長期服用藥物者，皆須接受定期腎臟功能和尿液的篩檢，其中包括血中尿素氮和肌酐酸之檢驗、尿中蛋白和微蛋白的偵測。另外我們還可以估計出的腎絲球過濾率，提早找出早期腎臟病的患者，嚴格長期追蹤治療這些病患，防範腎病的發展，保護腎臟受到進一步的損害。
我們更可以透過慢性腎病防治中心，篩檢腎病患者之家屬，使得隱藏性之腎病能即時得到處理，我們發現慢性腎病患者家屬高達20％以上有輕微尿蛋白之現象，這些是我們努力
與發展之重點。
一旦發現腎臟異常，我們可以應用最新之藥物治療、生活飲食習慣改變、使用藥物諮詢，守住腎臟，守住健康人生。如果不幸腎臟持續惡化，我們更可提早進行腎臟替代療法之教育與認識，提早了解親屬器官捐贈，可減少合併症，維持一般生活能力，重新投入社會。
新的治療趨勢，一切防範於未來，決戰於透析治療之前，減少末期腎病的發生，為增進全民健康，首先我們必須推動如此觀念於社會中，消除腎病於形成之中。
