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摘 要:近年来，危重症相关性皮质醇功能不全(CIRCI)成为新的研究热点。目前以基础皮质醇水平

剂量促肾上腺皮质激素(ACTH)兴奋试验后Δmax<9 μg/dl作为CIRCI的最佳诊断标准，但CIRCI的诊

作用仍存在着很多争议。如何早期识别和准确诊断CIRCI并进行有效的治疗措施，依然是临床医师

文就近年来CIRCI的诊断及激素治疗作用进行综述。 
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