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�� 个
,

白血球 � 个
,

尿 生化检查红细胞 � �。�

拌�
。

第五天
,

尿液检查正常
,

尿生化正常
。

二
、

治疗 患者出现药物 肾毒性反应时
,

及时停药
,

同时给予输液和激素支持
。

入院

后
,

每天输入 � �葡萄糖注射液 �� �� �
,

地塞

米松针 �� �
,

维生素 � 针 � � ,

维生素 � � 针

� � � � �
。

同时
,

口 服克 敏灵片 �� � �
,

每 日 �

次
,

罗力得 片 � �� � �
,

每 日两次
。

第五天尿液

检查尿生化正常后
,

停止上述药
,

口服强的松

片 �� �
,

�� �
,

激素维持量
。

� 天后
,

痊愈出院
。

三
、

讨论 头抱拉 丁 ��
� �� � � �� � �

,

俗 称

先锋 � 号
,

为第一代头抱菌素类抗生素
,

主要

� � �

作用于革兰氏阳性菌
,

包括耐青霉素酶金葡

菌
,

对大肠杆菌
、

奇异变形杆菌
、

肺炎杆菌
、

某

些沙门菌属和志贺菌属等也有一定活性
。

对

革兰氏阴性菌产生 的 日内酞胺酶不稳定
,

该

药主要经肾脏排泄
,

有肾毒性
。

虽然
,

头抱拉

定在第一代头抱菌素中比较而言毒性低微
,

临床已广泛应用
,

其不良反应少见
,

尤其对肾

脏损害国内外报道更为罕见
。

但是笔者认为
,

第一
,

临床应用时
,

应充分考虑其肾毒性
,

特

别是对 肾功能不全患者及老年人
、

新生儿应

当慎用
。

第二
,

充分掌握抗菌活性和其适应

症
,

不能滥用
。
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高聚金葡素是抗肿瘤新药
,

系 自一株高

效低毒的葡萄球菌代谢产物中提取的用于恶

性肿瘤综合治疗的具有广泛药理活性的生物

反应调解剂
。

我院在应用中发现一例注射高

聚金葡素致局部无菌性炎症 � 例
。

患者
,

女
,

�� 岁
,

因癌症手术后注射高聚

金葡素
,

每 日一支
,

每支 � � � � 单位
。

首次臀大

肌常规注射后局部出现红
、

肿
、

热
、

痛
,

炎症灶

为 �
�

�� �
。

当时找不到原因
,

怀疑是否消毒不

够严格 引起的
。

第 � 天在严密无菌操作下在

另一侧又注射一支
,

上述症状又出现
,

双测不

能平卧
,

但体温不高
。

局部除热敷外未做其它

处置 �� 后症状全部消退
,

第 �� 又按上述操

作注射 � �。。单位
,

无任何反应
,

至今按疗程

使用
。

讨论
�

本患者无药物过敏史
,

我们分析高

聚金葡素是从葡萄球菌代谢产物中提取的
,

为抗原
,

半抗原
,

当大剂量注射 � � � � 单位后
,

由结合于靶细胞上的 �� � 和抗原的免疫复合

物作用而使靶细胞释放组胺药物质
,

组胺能

使微血管壁通透性增强和微血管扩 张
,

从而

造成局部红肿
,

当靶细胞表面的 �� � 结合被

占据
,

又产生 �� � 封闭抗体
,

再注射时局部反

应消失
。

由于此药使用时 间比较短
,

有关材料和

药品说明书介绍的不 良反应又较少
,

由此提

醒临床医生在使用 时注意观察
,

分析
,

慎重确

定停用
。

另外如果从小剂量开始
,

逐渐增加用

量可能会避免上述反应
。


