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低血钾症流行病学特征及血清钾检测值与心电图改变的相关性#
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摘
"

要!目的
"

探讨东莞常安镇低钾血症流行病学特征及血清钾检测水平与心电图改变的相关性(

方法
"

收治的
;""

例低钾血症患者!总结流行病学特点!并分析患者血清钾测定值与心电图改变的关系(结果

"

本组低钾血症男性占
>'6""@

!年龄为
&*

"

)"

岁"

>"6""@

$!职业多为个体户"

**6;*@

$!病史以甲状腺功能

亢进为主"

'6'(@

$!发病诱因主要为上呼吸道感染"

&*6:)@

$!发病至就诊的时间多为
(

"

*&O

"

:*6>;@

$!临床

表现以四肢肌肉酸痛'肌无力为主"

*""6"@

$#其中轻度低钾"血清钾水平为
)6"

"

)6>--80

.

G

$占
*;6;*@

!中

度低钾"血清钾水平为
&6>

"%

)6"--80

.

G

$占
&'6>;@

!重度低钾"血清钾水平
%

&6>--80

.

G

$占
>)6;*@

!患

者细胞计数增高比例为
>(6;*@

!心电图异常比例为
!:6*:@

!住院时间以
%

)J

为主"

'!6>;@

$#重度低钾患者

心电图异常比例高于重度和轻度低钾患者#患者血钾浓度与心电图异常发生率呈负相关"

H

%

"6">

$(结论
"

东

莞常安镇低钾血症发病群体以男性'工人'青壮年为主!诱因主要为上呼吸道感染!患者常伴心电图异常改变且

患者血清钾水平与心电图异常改变发生率呈负相关(

关键词!低钾血症#
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低钾血症属临床常见电解质紊乱!属内科急症!

患者血钾浓度低于
)6>--80

*

G

!钾排出过多$钾摄入

不足$钾稀释转移等均可引起细胞膜电传导受阻!引

起血清钾水平下调&

*

'

"一般轻度低血钾对机体代谢

产生影响!而严重低钾血症可能引起恶性心律失常!

影响心肌代谢!造成心室复极障碍!影响患者预后&

&

'

"

且重度低钾血症症状通常被忽略或掩盖!临床诊断困

难"通常认为心肌细胞兴奋性$传导性等均与机体

钙$钾$钠离子水平变化有关!其水平发生改变!引起

电解质紊乱!均可能对心肌细胞生理特性产生影响!

引起心电图改变&

)

'

!因此!认为心电图检查可为血钾

异常诊断提供依据"基于此!为探讨低钾血症流行病

学特征及患者血钾测定值与心电图的关系!旨在为其

临床诊断及防治提供依据!现对东莞常安镇
>

所医院

收治的
;""

例低钾血症患者的临床资料进行回顾性

分析!现报道如下"

$

"

资料与方法

$6$

"

一般资料
"

收集
&"*(

年
*A*&

月东莞常安镇
>

所医院收治的
;""

例低钾血症患者的临床资料"纳

入标准%所有患者均经血钾测定和(或)心电图检查确

诊为低钾血症!有不同程度四肢乏力表现!部分伴头

晕$麻木$呕吐症状#就诊时间
:

"

:'O

#入院时的血钾

水平为
*6>

"

)6:--80

*

G

#病例资料完整"排除标

准%排除影响心电图检测结果的原发病患者#合并严

重心$肝$肾$肺功能障碍者#合并严重精神障碍者#合

并全身免疫系统及血液系统疾病者#临床资料不完整

者"其中男
:"(

例!女
&!:

例#年龄
*'

"

((

岁!平均

(

)>6!h>6*

)岁"

$6%

"

方法
"

(

*

)病例资料收集"回顾性分析所有纳

入病例临床资料!包括性别$年龄$职业$既往病史$原

发病$发病诱因$发病时间$病情程度$临床表现$辅助

检查结果及住院情况等"(

&

)血清钾水平检测"入院

后均留取外周静脉血
)-G

!采用离子选择性电极法!

应用瑞士罗氏公司
F8JY0.LC'""

型生化分析仪测定

血清钾水平!血钾水平低于
)6>--80

*

G

的确诊为低

钾血症(轻度低钾%血清钾水平为
)6"

"

)6>--80

*

G

#

中度低钾%血清钾水平为
&6>

"%

)6"--80

*

G

#重度

低钾%血清钾水平为
%

&6>--80

*

G

)"(

)

)心电图测

定"采用日本光电公司
!)&",P

型
*&

导联同步心电

图检测仪进行心电图检查!测量
(

$

M)

$

M:

导联!心电

图异常包括
R

波
&

"6*-M

或
R

波
&

E

波$

#E

段下

移
&

"6">-M

$

E

波倒置$

E

波低平$

E,R

融合$

bE

或

bR

间期延长等"

$6&

"

统计学处理
"

采用
#C##*!6"

统计学软件对研

究数据进行分析"计量资料的组间比较采用
;

检验#

计数资料的组间比较采用
!

& 检验#等级资料的组间

比较采用秩和检验#相关性分析采用
CI.L<82

相关分

析#若
H

%

"6">

为差异有统计学意义"

%

"

结
""

果

%6$

"

低钾血症患者人口学资料
"

本组低钾血症患者

男性居多!年龄分布于
&*

"

)"

岁的占
>"6""@

!职业

为工人所占比例为
()6:)@

!病史中有上呼吸道感染

史的占
&*6:)@

!见表
*

"

表
*

""

低钾血症患者人口学资料

基本资料
+

构成比(

@

)

性别

"

男
:"( >'6""

"

女
&!: :&6""

年龄

"'

&"

岁
(> !6&!

"

&*

"

)"

岁
)>" >"6""

"

)*

"

:"

岁
&&> )&6*:

"

:*

"

>" :& (6""

"$

>" *' &6>;

职业

"

农民
>& ;6:)

"

技术管理
)* :6:)

"

工人
::: ()6:)

"

个体户
'& **6;*

"

其他
>( '6""

"

无业或待业
)> >6""

病史

"

腹泻
' *6*:

"

上呼吸道感染
*>" &*6:)

"

甲状腺功能亢进
(& '6'(

"

糖尿病
&" &6'(

"

消化性溃疡
*& *6;*

"

恶性肿瘤
*" *6:)

"

醛固酮增多症
; *6""

%6%

"

低钾血症患者发病情况
"

低钾血症发病诱因以

上呼吸道感染$输注葡萄糖注射液为主!发病至就诊

时间为
(

"

*&O

者所占比例为
:*6>;@

!临床表现包

+

'';

+

国际检验医学杂志
&"*!

年
:

月第
:"

卷第
;

期
"

%219G.HFIJ

!

?

K

L/0&"*!

!

M806:"

!

N86;



括四肢肌肉酸痛$肌无力!其次为心悸$发热!见表
&

"

%6&

"

低钾血症辅助检查结果及住院情况
"

;""

例低

钾血症患者低钾程度中$重度所占比例为
>)6;*@

!白

细胞计数增高所占比例为
>(6;*@

!其中
!:6*:@

的

患者有心电图异常改变!住院时间以
%

)J

为主!见

表
)

"

%6'

"

不同程度的低钾血症患者心电图异常检出率的

比较
"

重度低钾患者心电图异常所占比例高于中度

低钾患者$轻度低钾患者!其
E

波改变$

#E

段下移$

bE

间期延长$

R

波
&

"6*-M

$

ER

融合$房室传导阻

滞$室性心动过速所占比例均高于中度低钾患者$轻

度低钾患者(

H

%

"6">

)!中度低钾患者
E

波改变$

#E

段下移$

bE

间期延长$

R

波
&

"6*-M

$

ER

融合$窦

性心动过速所占比例高于轻度低钾患者(

H

%

"6">

)!

见表
:

"

表
&

""

低钾血症患者发病情况

资料
+

构成比(

@

)

发病诱因

大量饮酒
)" :6&!

从事重体力劳动
>; '6*:

使用利尿剂
> "6;*

输注葡萄糖注射液
*": *:6'(

进食大量甜食
)" :6&!

上呼吸道感染
*>" &*6:)

严重呕吐及腹泻
&" &6'(

其他
*' &6>;

无明显诱因
&'( :"6'(

发病至就诊时间(

O

)

"%

( (' !6;*

"

(

"

*& &!* :*6>;

"$

*&

"

&: &*> )"6;*

"$

&: *&( *'6""

临床表现

"

四肢肌肉酸痛$肌无力
;"" *""6""

"

心悸
)&( :(6>;

"

发热
&&: )&6""

"

恶心呕吐
*;( &>6*:

"

腹胀
>' '6&!

"

头晕头痛
>( '6""

"

意识障碍
( "6'(

"

呼吸困难
): :6'(

"

感觉异常
*! &6;*

%6E

"

血钾水平与心电图异常相关性分析
"

CI.L<82

相关性分析显示!低钾血症血清钾水平与患者心电图

异常发生率呈负相关(

:eA"6;&:

!

H

%

"6">

)!即血钾

水平越低!心电图异常发生率越高"

表
)

""

低钾血症辅助检查结果及住院情况

资料
+

构成比(

@

)

低钾程度

"

轻度
*&: *;6;*

"

中度
&"" &'6>;

"

重度
);( >)6;*

白细胞计数增高
)!; >(6;*

心肌酶升高
:> (6:)

肝功能异常
>) ;6>;

肾功能异常
:& (6""

其他电解质紊乱
&;! )!6'(

心电图异常改变
(>! !:6*:

住院时间

"%

)J (&; '!6>;

"

:

"

;J >* ;6&!

"$

;J && )6*:

表
:

""

不同血钾水平低钾血症患者心电图异常

"""

检出率比较#

+

$

@

%&

心电图情况
轻度低钾

(

+e*&:

)

中度低钾

(

+e&""

)

重度低钾

(

+e);(

)
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注%与轻度低钾患者比较!

#

H

%

"6">

#与中度低钾患者比较!

1

H

%

"6">

&

"

讨
""

论

""

低钾血症为临床常见电解质紊乱!近年来发病率

逐渐上升&

:,>

'

!其发病机制较为复杂!患者常伴严重并

发症!影响生命安全!而明确低钾血症流行病学特点

则可为临床防治提供依据"本研究共纳入
;""

例低

钾血症病例!其中男性居多!且以
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)"

岁青壮年发

病率较多!与
B#N?U?,=BF+=B

等&

(

'研究结果相

同!主要与东莞常安镇地区人口结构有关!而男性低

钾血症发生率较高则主要与其多从事体力劳动有关!

工作强度大!出汗多!引起钾流失!造成低钾血症"

在职业分布方面!低钾血症病例以工人为主!多

从事五金$塑胶$印刷$纺织等行业!工作环境差!通风
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不良!温度高!作业时间长!劳动强度较大!钾流失程

度高#同时上述职业与部分毒物诸如三甲基氯化锡等

接触时间长!导致肾小管细胞膜功能受损!钾重吸收

减少!尿钾排出量增加!易诱发低钾血症"且大部分

低钾血症患者均有上呼吸道感染史!同样为其发病的

主要诱因!上呼吸道感染患者甲状腺激素分泌增加!

钾离子活性增强!由细胞外转移至细胞内引起血钾水

平降低!同时上呼吸道感染机体毒素释放增加!对细

胞膜造成损伤!引起细胞内钾离子外移!且感染后发

热患者交感神经兴奋性提升!儿茶酚胺分泌增多!加

快钾利用率!引起钾消耗增多!易引起低钾血症&

;,'

'

"

此外!上呼吸道感染患者食欲降低!进食少!钾摄入不

足!部分伴恶心$呕吐$腹泻等症状!进一步加速钾流

失!引起低钾血症"

另外!本组发病至就诊时间多为
(

"
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!可能原

因为本研究病例大部分均为外来务工人员!大多数来

自经济欠发达区域!受教育程度较低!对疾病认识程

度低!易忽视发病初期症状!导致就诊时间延迟"而

低钾血症临床多表现为四肢肌肉酸痛$肌无力等症

状!因此一旦发生此类症状!必须引起重视!立即就

诊!排除其他诱因!早确诊早治疗!以改善患者预后"

在辅助检查方面!本组低钾血症患者大部分均伴

白细胞计数异常!与穆小萍等&

!

'研究结果相近!且本

研究还发现!绝大部分低钾血症患者均伴心电图异常

改变!为本研究的创新性"

?#F?=

等&
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'指出!血钾

水平对心肌细胞静息电位及复极过程有重要影响"

钾是维持心肌细胞膜电生理正常的关键成分!血钾水

平的维持主要依靠细胞内外钾排泄调节机体及钾摄

入!细胞内外钾离子重新分布及钾离子整体水平减少

均可引起低钾血症!而低血钾状态时!细胞膜对钾离

子通透性降低!细胞内外钾离子浓度差增加!静息电

位负值增大!复极速率降低!延长动作电位时间!可引

起心电图异常改变!常见异常主要表现为
#E

段下移$

E

波降低$

b,E

延长等&

**,*&

'

"但目前对低钾血症与心

电图异常改变严重程度的关系尚未明确!有学者指

出!低钾血症可能为引起患者心律失常的重要诱

因&

*)

'

"本研究发现!随血钾水平的降低!心电图异常

发生率增加!患者心电图改变程度上升!尤其以
E

波

改$

#E

段下移$

bE

间期延长$

R

波
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融

合发生率较高!且低钾血症血钾水平与心电图异常率

呈负相关!提示血钾水平的变化与心电图异常改变密

切相关!考虑可将心电图检查可作为诊断低钾血症及

其严重程度的重要方式"

'
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结
""

论

""

东莞常安镇低钾血症以男性多发!年龄以青壮年

为主!多伴上呼吸道感染!临床主要表现为四肢肌肉

酸痛$肌无力!患者常伴心电图异常改变!且低钾血症

患者血钾水平与心电图异常改变发生率呈负相关"
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