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合理药物治疗
·

环抱菌素的药物相互作用最新研究进展

河北峰峰犷务局第二医院 邯郸 高宏科

环抱菌素
,

系一种新型

免疫抑制剂
,

广泛用于 自身免疫性疾病和器

官移植的排斥反应
。

本文就其与药物配伍时

的相互作用的最新研究综合如下
,

供临床用

药时参考
。

。

马甘露醇 国外报道 一 岁男性

在肾移植术后接受强的松龙和 行免疫 抑

制治疗
,

调节 的血浓度 为
。

因患者出现少尿而于第 给予

甘露醉 静滴
。

术后 移植肾自发 破

裂
。

手术发现 同种移植的肾增大伴水肿
。

组织

学检查示严重肾小管病
,

有等长的空泡形成

和肾小管周围充血
,

无排斥反应征象
。

修补

破裂处
,

后利尿
,

肾小管病好转
。

停 血

液透析
,

病人的肾功能逐步好转
。

作者认为
,

治疗和大剂量甘露醇联用
,

可加重中毒性

肾小管病
,

合并等长 空泡形成进而使肾自发

破裂
。

。

与酮康吐 报道 给肾移植病

人同时使用 与酮康哇  ,

时
,

由于 的代谢明显地受到抑制
,

可明显

地减少免疫抑制治疗的费用
。

在 例患者中

进行的两项研究结果表 明
,

移植肾前 开始

口服 岁 直到移植后 个月的患者
。

其 的剂量可以减少 以上
,

而这种剂

量的减少对 。 的免疫抑制效果无明显 影

响
。

而且在三年多的随访期间
,

未见 对肝

的毒性作用
。

与格列毗嗓 等报道

例年龄为 和 岁的男性肾移 植 年

后发生了糖尿病
,

此时病人正接受

治疗
,

血浓度保持在 仍 犷 。

在

加用格列毗嗓  后
,

例

的 血浓度 分 别 升 至 和

 
。

为使 血浓度保 持 在

和
,

需将剂量分别减 至

和
。

其机理可能系格 列 毗 嗓

千扰了 在肝内的代谢所致
,

使肾移植 后

搪尿病人使用格列毗嗓
,

导致 所需剂 最

减少
,

从而也节省了药 品的费用
。

与熊去衰胆酸 一 岁男性于肾移

植 个月后
,

因慢性活动性丙肝服用熊去氧

胆酸 汉记
, ,

全

血 谷浓度值显著增加
。

患者先接 受 。

。 一 ,

后 服 用
· ,

结果全血 谷浓度值 从
,

增至
,

因而减少 的剂量 至
·

在肾移植后 过 个月时
,

停用 】芜
。

但 个月后因出现痰痒 又 服

用
,

此时全血 谷值水平从 一 增至
,

故需减少 的剂量 至 ,
‘ 。

国外研究显示
,
口服鱼油制剂可改善

接受 的肾移植病人的肾功能和血压
,

还

可降低排斥反应的危险 
。

与劳拉西浮和模盆 国外报道  例

岁女患者
,

年前行 骨 髓 移 植 后 按 受

 治疗
,

治疗期间患者出现进行

性精神运动性阻滞
、

隐居癖和精神状态改变
,

并 有低 血 镁
。

经 每 晚 氟 呱 吮 醇

治疗后
,

患者症状有所改善
,

但其血清镁水平仍下降
,

并在第 时出现急
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性失音
、

运动不能
,

并有与紧张症一致的蜡样

屈曲
。

给予静注劳拉西拌

后
,

功 内该患者开始活动和讲话
。

将氟

呢睫醇增至
,

并加服劳拉西伴

和补充镁
。

后患者症状消退并 出

院
。

因此
,

当 引起神经中毒的紧张症 及

症状加重时
,

可静注劳拉西伴和补充镁进行

治疗
。

红霉素
、

皮管激素
、

炔诺酮
、

达那哇
、

口服避孕药等可使 的血浓度升高
,

因上述

药物能抑制肝细胞色素
一

酶系 或 其 它

肝霉系统
。

已报道能使 血浓度升高 的还

有 强力霉素
、

映喃苯胺酸
、

鹰嘴类利尿药
、

头

抱菌素
、

华法令
、

钙拮抗剂
、

交沙霉 素
、

厂

拮抗剂等
。

。

可引起肾毒性加重的药物如两 性霉

素
、

氨基糖贰类抗生素和非街体抗炎药等应

避免与 合用
。

抑制剂与 合 用时

要滇重
。

食物或傲量脂肪膳食与 一起摄

入
,

其对 吸收的影响不甚一致
,

有些研究

结果相互矛盾 
。

。

苯妥英
、

苯 巴比妥
、

异烟阱
、

硫氧噢酮

和卡马西平
、

利福平
、

硫哩嗓岭等可使 血

浓度降低
,

但机制不详
。
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丙戊酸钠的临床新用途

解放军539医院(陕西西乡 723500) 杨赞俊 倪根珊

丙戊酸钠作为抗癫痛药应用 于 临床 已

20 年
,

近几年来
,

随着对其药理学研究的进展

及临床观察
,

发现还有不少新用途
,

并在临床

上取得满意的疗效
。

现简述如下
。

1

。

治疗躁狂 应 有学者认为
,

躁狂症是

由于中枢神经系统中抑制性递质 , 一

氨 酩酸

减少所致
,

而丙戊酸钠能提高脑中的 v
一

氨酪

酸水平
,

因此能控制躁狂行为
。

林传水[
‘
} 报

告 12 例病程 1个月~ 35 年的轻 中度 躁狂

症
,

开始用丙戊酸钠 O
。

2 9
,

每日 3次 口服
,

以

后根据副作用及疗效每隔 1~ 2 日酌增剂量
,

最大剂量为 3
.89/d ;采用 R C Y o u ng 的躁狂

评定量表评定疗效
,

按临床标准评定
,

总有效

率为75%
。

尤其对轻中度躁狂症疗效显著
。

2

.

治疗小聋瑙在 丙戊酸钠能活 化 谷

氨酸脱氢酶
,

促进谷氮酸形成 , 一

氮酪酸
;同时

抑制 , 一

氨酪酸转氨酶
,

使脑中的抑制性神经

递质 , 一

氨酪酸增加
,

因此能在短期内有效的

控制小舞蹈症患者的不自主运动
。

D
ao

u
dt
幻报

告 15 例住院病程超过 1.5年的舞蹈症
,

以丙

戊酸钠每日巧~ 20 m g /垅
,

用药 3~ 20 周(平

均 7
.3 周 )

。

结果 13 例在开始治疗后 4~ s d


