
·

药物不良反应与相互作用
·

复方阿司匹林引起严重过敏反应 �例报告

黄某男性
,

现年�� 岁
,

因恶寒
、

四肢酸

痛
,

曾自服复方 阿司匹林 �
�

�� 克
,

约半小时

后
,

自觉头 昏晕伴胀痛
、

胸闷
、

呼吸困难
、

颜面发热
、

鼻塞
、

腹痛
,

即以复方阿司匹林

过敏收入住院
。

体查
�
体 温 ��

�

� ℃
、

脉 博 ��� 次 � 分
、

呼吸 �� 次 � 分
、

血压 � ��  !� � � � �
。

痛 苦

面容
,

精神萎糜
,

全身颤抖
。

颜面浮肿以两

上下眼睑为重
。

颈
、

耳后及面部可见散在的

不规则的红色丘疹
,

两眼球结膜
、

睑结膜及

鼻
、

口腔
、

咽部粘膜明显充血水肿
,

悬雍垂充

血肿大
,

两肺听诊呼吸音粗糙
,

全腹均有明

显压痛
。

入院后 � 小时上述症状加重
,

体温

��
�

�℃
,

恶心欲吐
,

水样大便�� 余次
。

经停

服复方阿司匹林
,

给予补液
、

抗过敏 �氢化

可的松
、

扑尔敏
、

葡萄糖酸钙�
、

抗炎等治

疗措施后
,

等二天上述症状好转
。

但腰酸不

适
,

体检有肾区轻度叩击痛
,

小便镜检
�

红

细胞 �� � �
,

白细胞少许
。

大便隐血试验阳

性
,

其他常规正常
。

仍按上述方案加止血药

处理
。

第四天自觉症状基本消失
,

大便隐血

试验阴性
,

小便常规及血常规正常
。

一周后

痊愈 出院
。

两周后做胃镜检查
,

未 发 现 溃

疡
、

出血点及炎症改变
。

患者曾多次发生过敏性肺炎 �过敏原不

清�
,

并对蚌蝉 �其蜕壳名蝉 蜕
,

又 称 虫

衣� 过敏
。

患者这次发生上述瘫状前
,

无其

它诱因
,

平时肝肾功能正常
,

无 胃 肠 道 疾

患
。

经停药予以抗过敏
、

对症处理而愈
。

复

方阿司匹林过敏无疑
。

复方阿司匹林片的主要成分是 阿 司 匹

林
,

长期的临床应用 已发现有许多 不 良反

应
。

阿司匹林进入肌体迅速转变为水杨酸
,

血浆中一定的水杨酸浓度是与副作用类型和

程度有关
。

本例患者虽未导致严重后果
,

但

仅服用了最低的常用剂量而引致全身的严 重

不良反应
,

虽不多见
,

但应重视
。

复方阿句匹林虽属老药
,

亦有新用
,

因

而临床常用
。

复方阿司匹林主要的不良反应

引致胃肠粘膜刺激
、

过敏反应
、

肝 肾 脏 损

害
、

千扰凝血机制
、

粒细胞缺乏与白细胞减

少
、

水杨酸反应等
。

对感冒患者
,

从安全有

效考虑
,

应首先选用中成药
,

必用时剂量要

控制 � 对过敏体质
、

胃肠溃疡
、

急慢性胃肠

炎
、

出血性疾病
、

肝肾功能不全
、

婴幼儿
、

维生素�缺乏 以及已在用抗凝剂等 患 者 禁

用 , 对白细胞减少与粒细胞缺乏者慎用 , 对

疗程过长者
,

要密切观察肝功能
、

尿常规
、

大便隐血
、

血常规及凝血酶元及病人的自我

症状
。

�刘克胜�

普鲁卡因酞胺与甲琉丙脯酸的体内相互作用

临床常将普鲁卡因酸胺 ��� � 与 甲琉

丙脯酸 �� �� 合用治疗严重充血性心衰
。

为

确定两药是否有动力学的相互作用而导致血

浓度的改变
,

作者对 �� 名健康男性 �快慢异

烟脐乙酞化者各 � 例� 进行随机
、

平衡交叉

研究
。

所有受试者 �平均年龄为�� 岁� 都相

继服用� � ��� � � 一 天 三 次 �
、

� � �� �  � �

每 � 小时一次� 及两药同时各 �
�

� 天
。

每一

次试验均隔开一周 �待药物消除完全�
。

第

四天测定全血的未代谢 药 物
、

�� 和� � 总



浓度以及乙酞普鲁卡因 酞 胺 �� � ��  浓

度作血浓曲线
,

并测定 � � �,� 小时尿浓度
。

两药单用或并用治疗在 。一 ��小日,�的原

形� �
、

总� �
、

� � �� 或�� 的豆��浓度曲 线

下面积
,

均无统计学 ��� �
�

� �� 或临床 意

义的差别
。

同样两药的� �
� � 和� � � � 在 并

用时也不受影响
。

原形� �
、

总� �或� �  八

的尿排泄
,

在单用与合用时
,

也 无 差 异 �

�� �
�

�汤�
。

服用甲琉丙脯酸后
�

使 �� 的排

泄增加 ��� �
�

� � �
�

但不一定有临床意 义
。

以上
’

关验扫叼
,

川
’

和 �
’

�� 气
� 正常

’

�子功能

受试公身上台川
‘�

、

�
一

,

两者的多钊比动力学没有

改变
。

叮 � ��� � � � �
·

� � �  执临 长势 理
�

广个 � 》
,

� �
�
�八�

�

� � � � �英文 � 乃

芍奎斌摘译 李万 亥校

洋 地 黄 毒 贰 与 肝 素

因洋地黄毒试的血 浆 蛋 白 结 合 程 度

很高
,

故改变其蛋白结合率可能具有重要的

临床意义
。

据报道有肝素存在时洋地黄毒试

的血浆蛋白结合程度明显减低
。

为确定这种影响是否发生在体内或仅发

生在采集 血样后
,

作者对共相互作用已作了

进一步研究
。

肝素对木品蛋白结合程度的影 响 已 在

�� 名经血液透析和接受本品维持疗 法 的 患

者中进行研究
。

结果发现木品的蛋 白结合率

增加并非肝素所致
。

而是由于采集血样后脂

蛋白的水解之故
。

作者对而样分析 之 前 作

了研究
。

结果是吁素给药的前后和本品的唾

液浓度均相同
。

假如本品的血 浆蛋 白结合置

换是在体内进行的话
,

那么可预计其唾液中

的浓度将会增加
。

作者认为
“ 上述资料表明了肝素不改变

洋地黄毒戒在沐内 ��勺皿浆蛋白结合
。

而其他

报道的肝素能影 响本品的蛋白结合是 因肝素

在体外能诱导脂类水解的结果
” 。

〔八�� 《‘哭太利亚药学杂 志 》
,
� � �� � � �

� � �
,
�� � � �英文 � 〕

苏开仲译 王玉静校

甲 氰 咪 肌 与 异 搏 定

单剂量异搏定 ���� �
、

静 �补 或 � � �� �
、

口服� 与甲氰 咪 肌 �� �� � �
、

次 � � 小 �付
、

口服� 及安慰剂并用的药物动力学 已在 � 名

受试者中进行研究
。

应用异搏定前 � 天开始服用甲氰咪呱直

至服用异搏定后继续使用 �天
。

收集血样并分

析异搏定的浓度
。

测量血压和在心电图记录

限速为 ��� � � � 秒时测 �� 间期
,

并测定 每

次心循环周期的血样
。

结果表明
,

当静注异搏定时
,

甲氰咪肌

对其药物动力学无影响
。

但甲氰咪呱却可使

口服异搏定时的生物利用度明显增加
。

异搏定可致房室传导明显降低 �静汁为

� �
�

�� � 秒
,

口服为��
�

� � � 秒 �
。

然而合并用药后
,

甲氰咪肌对静注或 口

服异搏定后的最大� � 间期
、

� � 问期延长的

持续时间和� � 问期 � 时间曲线的而积 变 更

均无增加
。

甲氰咪狐可致口服异搏定的生物利用度

增加
,

但对异搏定的药动学效应无影 响
。

作者在研究其药物相互作用和 评 价 其

临床意义时指出
� “

他们的研究结果表明
,

药

物效应与药动学研究间具有重要的相关性
” 。

〔 � �� 《澳大利亚药学杂 志 》
,
� � �� � ��

苏开仲校色 圣澎

。口天� � �
,
〕性�� � �英文 �


