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服用别嘿醇引起药物疹 � 例

吕继湘 马玉杰 黄春明 苗 红

�第二军医大学长征医院 上海 � � � � � ��

别嚓醇 �� ��� � � � �� � �� � � 又 名别嗓吟醇
,

是次黄嚓吟氧化酶抑制剂
。

治疗痛风效果 良

好
,

但长期应用易发生不良反应
。

� � � � 年我

院临床发现因痛风服用别嚓醇致
“

药物疹
” �

例
,

现报告如下
。

一
、

病例介绍

病例 � 男
,

� � 岁
,

退休工人
。

� � �  年 �

月因趾节疼痛
,

不能行走
。

经检查各种体征
,

我院门诊诊断为
“

痛风
” 。

服用别嗦醇治疗
,

每

次 �
�

��
�

每天 � 次
,

服药 �� 天
,

痛风症状缓

解
。

自行停药数 日
,

疼痛又复发
,

病人按原方

案服药
。

持续半年后
,

病人首先在面部及上胸

部发现粟粒大小的红色丘疹
,

痰痒
,

后扩及四

肢及腹部
,

且面部水肿明显
,

色泽鲜红
。

到所

在地段医院就疹
,

诊断为
“

病毒诊
” 。

给予
“

克

敏能
”

�� � � � 次
,

每天 � 次 � “

冻干人组织胺

丙种球蛋白
”

针
,

皮下注射每次 �� �
,

每周 �

次
�止痒搽剂外用等治疗未控制症状

。

后又给

予丁胺卡那霉素针
、

地塞米松针
,

静脉滴注
�

症状仍未控制
,

而且
,

全身红斑转 为紫红色癖

点
,

痉痒剧烈
,

无法入睡
,

影响 日常生活和工

作
。

门诊入院
,

经会诊断为
“

药物性皮炎
”
�别

嚓 醇 毒 性 反 应 所 致 �
,

肝 功 能 检 查

� �
�

� � � � �
。

病例 � 男
,

�� 岁
,

农民
,

因患痛风
,

�� � � 年 � 月
,

在当地县医院就诊
,

给予别嗓

醇 �
�

��
,

每天 � 次
,

口服 � 个月后
,

下腹部出

现癖点
,

疲斑伴局部痰痒
,

全身低热
,

未引起

重视
,

继续服用别嚓醇
。

� 月初病 人身上的癖

点
,

察斑逐渐扩大并伴高烧
,

眼肿
,

头昏
,

恶

心
,

来院就诊
。

皮肤科检查
�

面部潮红
,

躯干
、

四肢可见密集的癖点
,

疲斑
,

皮疹融合成片
,

面领部明显水肿
,

阴茎根部糜烂
、

有渗 出

物
。

肝功能检查
�
� � � � �� �

。

收住院
,

会诊诊

断为
“

药物疹
”

别嚓醇毒性反应
。

病例 � 男
,

�� 岁
,

干部
。

因患痛风
,

� � � � 年 � 月
,

服用
“

别嚓醇
” ,

每次 �
�

�乡 每天

� 次
。

� � 天后
,

出现低热
,

当地 医院给予抗生

素治疗
,

未奏效
。

患者面部
,

双颊部始出现鲜

红色针尖小红斑
。

� 超显示
�

肝脾肿大
,

有胸

腹水
。

急诊入院后肝功能检查
� � � !�� �

,

会

诊诊断
“

药物疹
”

为别嗦醇毒性反应
。

二
、

治疗
� 例病人按以下方案治疗

�

� 停用别嚓

醇
。

� 输液
,

加快别嘿醇的排泄
。

� 激素支持

疗法
�
地塞米松针 �� � �

�

静脉滴注
�强的松片

�� � � 次
,

��  
。

� 抗过敏
。

口 服克敏能片每 日

� 次
,

每次 � �� �� 赛庚陡 �� �
�

每晚 �次
。

�

保护肝脏
,

给 � �  针
,

� � � 针静脉滴注
� 口

服肌昔片
、

胸腺素胶囊等
。

�外用皮炎平软

膏
,

复方培他霜对症处理
。 � 位患者治疗 � 至

� 周出院
。

随访
,

情况良好
。

三
、

讨论

别嗓醇虽然是治疗痛风的有效药物
,

但

是
,

不良反应发生率比较高
。

本文 � 例除药物

疹外
,

肝脏都有不同程度的损害
,

肝功能检查

异常
,

病例 � ,

肝脏毒性反应更为明显
。

肝脏

损害原因可能是别嚓醇对肝细胞有直接破坏

作用或间接代谢影响川
。

使用该药应警惕肝

脏的毒性反应
,

肝病患者更应慎用
,

用药过程

中
,

应定期检查肝功
。

出现皮疹
,

低热
,

痰痒等

反应时及时停药并就诊
。


