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（acuferenalfailure）是指由于各种病因引起肾功能在短期内（

数小时或数天）、急骤下降的临床综合症，其血肌酐平均每

日增加44.2～88.4μmol／L。 （一）病因和发病机制 急性肾

小管坏死主要有缺血和肾毒素两大类，缺血所致急性肾小管

坏死的发病机制，主要有以下解释： 1.肾血流动力学异常主

要为肾血浆流量下降，肾内血流重新分布表现为肾皮质血流

量减少，肾髓质充血等。 2.肾小管上皮细胞代谢障碍主要为

缺氧所致。 3.肾小管上皮脱落，管腔中管型形成。 ①急性肾

小管坏死。 ②肾小球和肾小管疾病。 ③急性肾间质病变。 ④

肾前性因素（血容量不足，心排血量减少）和肾后性因素（

肾结石肿瘤肾积水）等也可造成急性肾衰。 （二）临床表现 

分为少尿型和非少尿型。少尿型典型过程，表现有原发疾病

，急性肾功衰竭引起的代谢系乱和并发症三方面。 1.少尿期

一般持续5～7天。 （1）尿量常明显减少＜400mL／d为少尿

，＜100mL／d为无尿。（考生须牢记）。 （2）系统症状①

消化系统症状出现最早，常有厌食、恶心、呕吐，严重者消

化道出血，少数可出考试，大网站收集现肝功能衰竭、黄疸

等，为预后不良征象。②由于体内水分过多，出现气促、端

坐呼吸、肺湿性音等心力衰竭表现，血压可高可低。③肺部

可发生急性呼吸窘迫综合征。④神经系统症状表现为性格改

变、神志模糊、定向障碍、昏迷、抽搐等。⑤严重急性肾衰

竭可有出血倾向，可表现为弥散性血管内凝血（DIC）。 （3



）生化及电解质异常血肌酐、血尿素氮上升，酸中毒、高钾

血症、低钠血症。 （4）心血管系统：高血压、心衰、心律

失常，心包炎等。 2.多尿期持续1～3周，尿量可达3000

～5000mL，尿比重常偏低。（为什么尿比重偏低，考生应理

解）。 少部分患者可出现脱水、血压下降。系统症状大多逐

渐减轻，易出现各种感染并发症。 3.恢复期肾功能基本恢复

正常，尿量正常或偏多。有不同程度营养不良，尿比重有所

提高，内生肌酐清除率常偏低。肾小球滤过功能在3～12个月

内恢复正常。"#F8F8F8" 100Test 下载频道开通，各类考试题目

直接下载。详细请访问 www.100test.com 


