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炎(rapidy progressiveglomerulonephritis)是一急速进展、恶化的

肾小球肾炎。起病后于数周或数月内急速进展，肾功能进行

性恶化，终至发展至尿毒症。通常有尿量减少。病理特点

是50%以上肾小球内有新月体形成。本病可为原发性也可继

发于某些系统性疾病如系统性红斑狼疮、紫癜肾炎等。近年

按其免疫病理表现分为以下几种类型:①抗肾小球基膜(gbm)

抗体介导的急进性肾炎。其特点是免疫荧光检查有沿gbm的

线性免疫沉积，血中有抗gbm抗体。临床上还可伴有肺出血(

此类称goodpasture综合征).②免疫复合物介导的急进性肾炎，

其特点是免疫荧光检查有颗粒状免疫沉积。如继发于急性链

球菌感染、系统性红斑狼疮、过敏性紫war肾炎、iga肾病、膜

增生性肾炎等。③不伴有免疫复合物沉积者。近年知此类中

相当一部分是抗中性粒细胞胞浆抗体(anca)阳性的血管炎。此

外还可能有由细胞免疫介导的或原因不明者。【诊断】（一

）症状和体征 起病与急性肾炎相似，病前可有呼吸道感染或

链球菌感染史。多有水肿、中度血压增高、肉眼或镜下血尿

。通常伴有较重的一般表现，如发热、周身疼痛、厌食恶心

、腹痛等。多数病儿有少尿（尿量每日少于250ml/ m2)甚至发

展至无尿(每日gt.80mg/dl, 29.5mmol/l)增高、血钾lt. 12mmol/l)

应行透析治疗。（六）晚期未能恢复进入终末期肾衰者可考

虑肾移植治疗，但需待血中抗gbm抗体阴转后始可进行，否
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