
氧氟沙星注射液致过敏反应 4例

戴  勤  李  萍k杭州 vtssuu 浙江省肿瘤医院放疗科l

  患者 t o男 ow|岁 ∀诊断鼻咽癌右颈淋巴结转移 o于

t||{年 u月 ut日入院 o行放疗和化疗 ∀治疗期间口腔

反应明显 o同时咽喉疼痛 o按医嘱给氧氟沙星注射液

tss°̄ 静脉滴注 o滴注速度 vs ∗ wsª··r°¬± o滴入约 x°¬±

后 o患者感胸闷 o心慌 !恶心 ∀继出现严重呕吐 ∀立即

停氧氟沙星注射液 o肌注非那更 ux°ªo症状无改善 ~给

静脉推注地塞米松 x°ª和 x h葡萄糖注射液 xss°̄ 加

地塞米松 x°ª静脉滴注并吸氧 ov«后患者症状缓解 ∀

患者 u o男 ow{岁 ∀诊断鼻咽癌左颈淋巴结转移 o于

t||{年 w月 u|日入院行放疗和化疗 ∀经ys钴 !深度 ÷

线照射 o患者口腔反应 !胃肠反应严重 ∀按医嘱给氧氟

沙星注射液 tss°̄ 静脉滴注 o每日 u次 ~及 ts h葡萄糖

注射液 xss°̄ 加维生素 ≤ uªo维生素 �y s quª静脉滴注 ∀

用药 u§患者无不适感 o第 v天继续用药 o先滴氧氟沙星

注射液 tss°̄ o滴速 vs ∗ wsª··r°¬± o输入约 u°¬± o患者出

现心悸 !胸闷 !气急 !大汗淋漓 ∀立即拔除氧氟沙星注

射液 o静脉推注地塞米松 x°ªo吸氧 !静脉滴注 x h葡萄

糖注射液 xss°̄ 加地塞米松 x°ªovs°¬±后症状改善 ∀

患者 v o男 owu 岁 ∀疑诊鼻咽癌侵及右口咽部于

t||{年 w 月 ty 日入院 o待病理学检查证实后再行放

疗 !化疗 ∀入院第 u天因患者进食疼痛 o给氧氟沙星注

射液 tss°̄ 消炎及 us h脂肪乳剂等支持治疗 ∀首先输

入氧氟沙星注射液 tss°̄ o滴速 vs ∗ wsª··r°¬± ous°¬±

后患者输液手臂搔痒 o出现红疹并渐增多 o考虑到患者

有磺胺类药物过敏史 o即停药 ∀同时给肌注非那更

ux°ªo静脉滴注 x h 葡萄糖注射液 xss°̄ 加地塞米松

x°ªo以上症状渐消失 ∀改用先锋霉素 ∂ 号 yª加 x h葡

萄糖注射液 xss°̄ 滴注 o无不适反应 ∀

患者 w o男 ox{岁 ∀以右中央型肺癌伴纵膈转移 o右

胸腔积液于 t||{年 w月 ty日入院 ∀患者咳嗽 !咳痰 !

发热 o入院第 u天给氧氟沙星注射液 tss°̄ 静脉滴注 o

滴速 vs ∗ wsª··r°¬± ∀x°¬±后 o输液侧手臂发红 !奇痒 ∀

调换另一手臂 o以 us ∗ vsª··r°¬± 滴速续滴 o观察约

t°¬± o出现同样症状并渐加重 ∀立即拔除 o对症处理后

红疹消失 ∀

氧氟沙星注射液临床应用较广 o效果良好 ∀本科

自 |z年 y月至 |{年 x月就用于 w{u例患者 o偶有皮疹

出现 o能耐受 o但这 w例出现症状较重 o曾留 t份样本送

药品检验所 o按卫生部部标准k试行l • ≥2t{|k÷2txzl2|w

作药品检验 o结果符合规定 ∀故排除药液本身的因素 o

是由于人体对药物作用的敏感程度不同引起的过敏反

应 ∀

本文提示 }≠使用该药物前应详细询问过敏史 o对

过敏体质的患者慎用 ~� 使用该药过程中 o严格掌握滴

速 o密切观察反应 o随时做好抢救准备 ~≈ 对已用过该

药的患者 o再次使用也不能忽视过敏反应的发生 ∀

收稿日期 }t||{ p s| p sz

ΑΤΠ致死 1例报告

戴学清  胡  甜k漳州 vyvsss 漳州市医院l

  患者男 oyx 岁 ∀t||z 年 tu 月 | 日因胸痛 ts§入

院 o经检查诊断为 }≠ 慢性气管炎急性发作期 ~� 慢性

阻塞性肺气肿 ~≈ 骨转移癌 o胸膜侵犯未排除 ~…左室

肥厚并心肌劳损 ∀入院后予以抗感染 !止咳化痰 !平喘

及利尿消肿等治疗 o慢支急性发作得以好转 ∀

tu月 uz日因进食较少已数日 o给予输能量合剂 o

�×°ws°ªo辅酶 �tssΛ ots h 氯化钾 ts°̄ o加入 ts h

�≥xss°̄ 中静滴 o约 ts°¬±后在输入液体量约 zs°̄ 时 o

患者突发四肢不自主抽搐 o人事不省 o立即停输液 o予

非那根 ux°ª肌注 o吸氧 o地塞米松 x°ª静注后无再抽

搐 ∀约 x°¬±后突发心跳骤停 !呼吸渐慢而微弱 o即予以

胸外心脏按压 o人工呼吸 o肾上腺素 !阿托品心脏三联

针及呼吸三联针静注 ox h 碳酸氢钠静滴 o电击除颤等

措施 o终因抢救无效死亡 ∀

讨论 }�×°在体内迅速转化为腺苷酸 o它对窦房结

有负性频率作用 o并且有极强的迷走神经作用 ∀故易
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致窦性停博及心律失常 ∀有报道加入阿托品 s qx°ª一

并注射可防止心跳骤停 o因小剂量阿托品可阻断 �×°

对窦房结的直接抑制副作用及 �×°的负性变导作用 o

而不对抗 �×°的治疗作用 ∀

静注 �×°注意事项 }≠ 对窦房结功能低下者 o支气

管哮喘 !急性心肌梗塞者慎用 ~� 老年人本身窦房结 !

房室结可能有潜在功能减退 o静注 �×°对窦房结 !房室

结的传导有阻滞和延缓作用 o易引起心跳骤停 o导致死

亡 o故对 ys岁以上老人宜慎用 ~≈ 要求连续心电监护

及有抢救措施下进行 ∀

收稿日期 }t||{ p s| p ut

口服心痛定缓解静滴红霉素所致胃肠道反应

刘志美  张宏伟k威海 uywwss 山东威海市文登中心医院l

  静滴红霉素时病人常有恶心呕吐及腹部不适的反

应 ∀但红霉素又是临床上常用的抗生素 o在近期工作

中我们嘱病人在静滴红霉素前口服心痛定对缓解其胃

肠道反应作用明显 ∀

1  资料与方法

本组共 ws例 o年龄 t{ ∗ y{岁 o男 !女各 us例 ∀随

机分为 u组 o治疗组 us例 o静滴红霉素前 us°¬±口服心

痛定 ts°ªo对照组 us例未服心痛定 ∀

2  结  果

治疗组 us例中 o有效k无胃肠道反应lt{例 o轻度 u

例 o无效k有严重胃肠反应ls例 ~对照组 us例中 o有效

k无胃肠道反应lt 例 o轻度 x 例 o无效k有严重胃肠反

应ltw例 ∀从以上可见治疗组口服心痛定后 o未发生胃

肠道反应者 t{例 o占 |s h ∀

3  讨  论

红霉素为大环内酯类抗生素 o对革兰氏阳性菌作

用强大 o主要用于耐青霉素的金葡菌感染及青霉素过

敏者 ∀有人实验证实静滴红霉素能刺激人的胃 !十二

指肠运动综合波 ∀其机制是使胃 !十二指肠收缩 o刺激

胃平滑肌细胞的胃动素受体或粘膜下神经 o内源性胃

动素的释放及一些未知原因所致 ∀从而出现胃肠道症

状 ∀而心痛定是钙离子通道拮抗剂 o通过抑制钙离子

进入肌细胞松弛血管平滑肌 o口服 us°¬±即可产生药

效 o它能迅速阻止钙离子进入胃肠平滑肌 o使平滑肌兴

奋 ) 收缩偶联脱偶联 o对平滑肌有松弛作用 o可解除平

滑肌痉挛 ∀因此能缓解红霉素所致的胃肠道反应 ∀

收稿日期 }t||{ p sw p ts
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