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1 临床资料

患者, 男, 82a, 1999年10月7日因感冒受凉后咳

嗽数日,于10月10日病人自行给予环丙沙星注射液

20ml(内含乳酸环丙沙星40mg)雾化吸入, tid, 20min/

次。13日出现四肢末端散在性紫斑疹, 同时伴有血

尿,尿色呈酱油样, 腰痛, 心悸, 乏力等不适。14日来

我院门诊化验尿蛋白 , 潜血 , 肾功能正常, 诊断

为过敏性紫癜肾炎, po 芦丁20mg, tid, 扑尔敏8mg,

t id,强的松10mg, bid, 病情未明显好转。15日复查尿

蛋白 ,潜血 ,白细胞4~ 6/ HP, 中性 C 0 89。门诊

以过敏紫癜性肾炎、冠状动脉硬化性心脏病、慢性支

气管炎收治入院。给予强的松、维生素 C、葡萄糖酸

钙、抗生素及中药治疗, 症状无改善,并有逐渐加重

趋势。10月30日出现尿素氮, 肌酐不同程度升高, 电

解质紊乱,经对症治疗效果不佳。11月12日肾功进一

步恶化, 尿素氮49 3mmol/ L, 肌酐1003 6 mol/ L, 无

尿,肾功衰竭,因病人年龄较大, 病情危重,家属放弃

血透,持续用较大剂量利尿剂维持尿量效果不佳,于

11月24日出现浅昏迷, 26日出现点头样呼吸, 用呼吸

兴奋剂,升压药等抢救无效后死亡。

2 讨论

环丙沙星为合成的第三代喹诺酮类抗菌药物,

是应用最广的氟喹诺酮药, 通常为静滴给药,本例为

吸入给药,虽剂量较小,但仍发生严重的过敏反应,

患者年龄大,同时患有多种疾病,导致肾衰竭抢救无

效死亡。 收稿日期: 2000- 03- 27
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安美汀( augment in)属青霉素类抗菌素, 对青霉

素阴性患者,使用安美汀后致过敏反应尚未报道, 现

将1例报道如下:

1 临床资料

患者,女性, 30a, 因继发性不孕,慢性输卵管炎

症入院。在硬膜外麻醉下行宫腔镜及腹腔镜手术。

病人术前无青霉素过敏史,并且青霉素皮试阴性, 术

后即用安美汀(史克必成公司,批号: 980525) 1 8g+

0 9%NS 500ml, bid iv gtt , 24h 后面部, 躯干部出现红

色小丘疹, 成片状。查体: T36 8C, P78 次/min, R20

次/ min, BP110/ 70mmHg, 未闻及明显干湿罗音, 诊

断:安美汀引起的过敏反应。

治疗: 立即停用安美汀, 并且给予地塞米松

10mg+ 5% GS 500ml+ Vitc 3g iv gtt; 10%葡萄糖酸钙

10ml+ 25% GS 40ml静脉推注, 同时 po 扑尔敏 8mg

tid。30h后面部及躯干部红色丘疹明显隐退, 过敏

症状缓解。

2 讨论

安美汀是由阿莫西林和克拉维酸钾的混合体。

阿莫西林属广谱青霉素, 而克拉维酸钾可以保护阿

莫西林不易产生 B- 内酰胺酶破坏而丧失抗菌活

性。该药除类同青霉素过敏症状外, 一般反应为胃

肠道不适,偶而产生血样异常以及二重感染,而该患

者在未用其他药物,也未食用特殊食物的情况下,停

用安美汀并加服抗过敏药物症状迅速缓解,故认为

此过敏反应由安美汀所致。但该患者对青霉素无过

敏史的情况下使用, 而产生的青霉素过敏体征实为

少见,故报道以引起临床上注意,以待进一步探讨。
收稿日期: 2000- 08- 08
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