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要"目的
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探讨急性百草枯中毒患者入院
("L

内相关生化指标与早期预后的相关性%方法
!

以沧州市人民医院
"++=

年
(

月至
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年
<

月收治的
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例急性百草枯中毒患者作为研究对象!其中存活组
*G

例!死亡组
HH

例%记录和分析所有患者

一般情况"性别&年龄$&口服百草枯剂量&入院时百草枯浓度&
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内最差急性生理与慢性健康评分
+

"

>.>QA1

+

$评分&氢离子

浓度指数"
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$&白细胞计数"

3BQ

$&血钾"

R

m

$&肌酐"

QK

$等生化指标水平%比较两组患者各项指标

的差异!并分析其对预后的诊断价值%结果
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评分&
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评分
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曲线下面积为
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特异度为
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!灵敏度为
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%结论
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急

性百草枯中毒患者入院
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评分&
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水平与预后相关%
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评分是早期判断急性百草枯中毒患者预后较可靠的指标%
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急性百草枯中毒在急诊患者中的比例呈逐年上升趋势#其

致死剂量小#目前尚无特效解毒药物#病死率可高达
G+Z

以

上#且临床缺乏判断急性百草枯中毒病情严重程度和预后的有

效指标+

(

,

'本研究对急性百草枯中毒患者入院
("L

内相关生

化指标与其早期预后的相关性进行分析#为临床诊治和判断预

后提供依据#现报道如下'
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作者简介"侯运辉#女#副主任医师#主要从事急诊危重症相关疾病研究'
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资料与方法
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一般资料
!

以沧州市人民医院
"++=

年
(

月至
"+(-

年
<

月收治的
("-

例急性百草枯中毒患者作为研究对象#其中存活

组
*G

例#死亡组
HH

例'

$)/
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纳入-诊断和排除标准
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纳入标准
!

年龄
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#

G,

岁%既往无严重肝-肾-肺-心

脏等疾病%无其他毒物中毒-经口中毒患者%口服农药后早期在

当地医院就诊洗胃#

(+L

内就诊于沧州市人民医院#院前或入

院时即予漂白土灌服-甘露醇导泻#入院予血液灌流#同时应用

激素-环磷酰胺及抗氧化剂等治疗%入院后立即留取血标本#由

北京
-+H

毒物检测中心检测血中百草枯浓度%具备完整的入院

时和
("L

内血气分析-血常规-生化-离子测定等临床资料%可

明确追溯到患者存活或死亡结局的#存活指通过电话或门诊复

诊两种方式确定患者出院后无明显不适#能够正常生活
-

个月
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患者%服毒到沧州市人民医院就诊时间超过
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#入院
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资

料不完整者%无法追溯到患者存活或死亡结局者%既往有严重

肝-肾-肺-心脏疾病者%孕妇及哺乳期妇女'
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方法
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记录和分析所有患者一般情况$性别-年龄&-口服

百草枯剂量-入院时百草枯浓度-
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内最差急性生理与慢性

健康评分
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&评分-氢离子浓度指数$

J
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值&-碳
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b
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&等生化指标水平'比较两组间各项指标的差异#并分析其

对预后的诊断价值'
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统计学处理
!

采用
6.66(=)+

软件进行统计处理#计量

资料以中位数$范围&表示#计量资料如符合正态分布采用
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检

验#如不符合正态分布或方差不齐采用非参数检验#取双侧检

验'计数资料采用
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" 检验#以受试者工作特征曲线$
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内各项生化指标和最差
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相关性分析
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死亡组患者存活时间中位数为
G0

$

(+L

#
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内最差
>.>QA1
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评分-

3BQ

和
QK

水平与患者

存活时间均呈负相关$
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内最差
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评分对患者预后的预测价值
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内最差
>.>QA1
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评分
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曲线下面积为
+)=="

#
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特

异度为
+)=G(

#灵敏度为
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#见图
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曲线分析
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急性百草枯中毒病死率极高#早期评估其病情危重度和预

后具有重要临床意义'虽然部分患者百草枯中毒后早期临床

症状不明显#但其预后却非常差#故利用有效的客观指标评价

其病情危重程度和预后十分重要#目前尚缺乏统一量化的评价

指标'既往百草枯中毒的严重程度评价常依据服毒量和器官

损伤程度#服毒量的多少受多种因素干扰#难以精确估计+

-

,

'

有研究表明#百草枯中毒的死亡组患者服毒量明显高于存活组

患者#当服毒量大于
-+I?

时#为其致死的危险因素+

*

,

'百草

枯进入血液循环并浸润各个组织器官#有研究表明#血浆百草

枯浓度与预后关系密切#但其浓度随时间进展而明显下降#因

此#早期测定血浆百草枯浓度对评估病情至关重要+

,

,

'本研究

中存活组服毒量和入院时百草枯浓度低于死亡组#差异均有统

计学意义$

E

%

+)+,

&#由此提示服毒量和入院时百草枯浓度可

影响百草枯中毒患者的预后'

>.>QA1

+

评分可较好地反映病情危重程度#且与预后

呈正相关#而早期进行
>.>QA1

+

评分则意义更大'有研究

表明#

>.>QA1

+

评分可作为评估百草枯中毒患者病情和死

亡风险的指标+

G

,

'本研究中死亡组患者
("L

内最差
>!

.>QA1

+

评分中位数高于存活组#且
:aQ

曲线分析其对预后

有较高的预测价值#因此#

>.>QA1

+

评分对评估百草枯中毒

(

HG-"

(

检验医学与临床
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年
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月第
(*

卷第
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期
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患者预后有重要价值'临床上百草枯中毒患者血气分析是重

要的检测项目#有研究表明#患者氢离子浓度越高#即
J

A

值越

低#其病死率越高+

H

,

'由此提示
J

A

值可作为百草枯中毒预后

的评价指标之一'

百草枯作为刺激因素可使氧自由基-脂质过氧化物产生增

加#从而促使机体产生全身性炎症#即
3BQ

和炎症介质的释

放升高#损害各组织器官功能'有研究表明#百草枯中毒患者

3BQ

明显升高提示其预后差#

3BQ

升高程度越高和越早#其

病情就越严重+

<

,

'百草枯中毒患者常伴随低血钾#其
R

m水平

越低#病情越严重'有研究表明#百草枯中毒患者入院时
R

m

水平可作为评估病情和预后的指标+

=

,

'低血钾的发生与洗胃

导泻和催吐使钾丢失#百草枯可直接损失肾小管#治疗过程中

糖皮质激素的使用促使集合管与远端肾小管排钾等有关'百

草枯进入机体后多以原形由肾脏排出#可直接损伤肾小管#导

致肾功能损伤甚至肾衰竭#

QK

检测可反映患者病情和评估预

后'有研究表明#入院早期
QK

水平与中毒预后相关#

QK

水平

在早期升高#常提示患者服毒量大#早期出现肾功能损伤#可能

提示预后差+

(+

,

'本研究中死亡组患者
3BQ

-

QK

中位数均高于

存活组#

J

A

值-

AQa

-

b和
R

m中位数均低于存活组#由此提示

以上指标均与预后相关'

综上所述#急性百草枯中毒患者入院
("L

内最差
>!

.>QA1

+

评分-

J

A

值-

AQa

-

b

-

3BQ

-

R

m

-

QK

水平与预后相

关'

("L

内最差
>.>QA1

+

评分是早期判断急性百草枯中毒

患者预后较可靠的指标'
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