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彭晶蕊，等：１例多种可疑药物致重型药疹患者的药学监护

午患者再次至诊所使用上述药物治疗，仍反复发

热，皮疹蔓延至上半身，嘴角水泡部分破裂，并出

现咽痛、呼吸困难不适，为进一步诊疗入住钦州市

中医医院。入院时体温４０１℃，咽痛、呼吸困难，
头颈部、胸背部皮肤类圆形疱疹，局部破溃，渗

出，唇部可见血痂，口腔黏膜充血糜烂，下咽部黏

膜充血水肿，会厌充血肿胀。白细胞 （ｗｈｉｔｅｂｌｏｏｄ
ｃｅｌｌ，ＷＢＣ）２４×１０９·Ｌ－１，中性粒细胞绝对值
１４０×１０９·Ｌ－１，嗜酸性粒细胞绝对值０００×１０９·
Ｌ－１，Ｃ反应蛋白 ＞２００００ｍｇ·Ｌ－１，超敏 Ｃ反应
蛋白＞５００ｍｇ·Ｌ－１。入院诊断：重型药疹、急性
喉炎、发热查因 （肺部感染，药源性）、酒精性肝

炎、慢性胃炎。患者既往无食物及药物过敏史。

２　治疗经过
入院后医师予地塞米松５ｍｇ静脉注射，每日１

次和０９％氯化钠注射液５００ｍＬ＋庆大霉素８万 ｕ
含漱对症治疗，并请临床药师会诊协助诊治。临床

药师判断患者符合重型药疹的临床表现，可疑药物

为瑞巴派特、奥美拉唑、甘草酸二胺、间苯三酚、

雷尼替丁和复方氨基比林［３５］。建议治疗期间应避

免再次应用可疑药物，针对重型药疹给予甲泼尼松

１５ｍｇ·ｋｇ－１静脉滴注，每日１次 （或换算为地塞

米松１５～２０ｍｇ静脉滴注，每日１次）、泮托拉唑钠
４０ｍｇ静脉滴注，每日１次护胃及左氧氟沙星０５ｇ
静脉滴注，每日１次抗感染，医师采纳。入院第２
天，患者全身水疱疹减少，面部及上半身皮疹颜色

较前消退。入院第３天，患者头颈部、胸背部皮肤
可见疱疹，局部破溃，有渗出。入院第５天，患者
头颈部、胸背部皮肤疱疹大面积破溃，唇部可见结

痂，部分脱落，口腔分泌物较前减少，口腔黏膜充

血。入院第６天，经多科会诊，加用静脉滴注人免
疫球蛋白。入院第 ７天，患者皮肤大面积剥脱完
毕，地塞米松开始减量。入院第１０天，患者胸背
部，臀部疼痛缓解，皮肤疱疹结痂，无渗出、糜

烂；唇部结痂已脱落，并开始长出新生皮肤，臀

部、双大腿皮肤水疱大部分破溃吸收，双侧小腿皮

肤局部水疱。入院第１７天，患者新生皮肤生长良
好，地塞米松用量减为 ２５ｍｇ静脉滴注，每日 １
次，并加用泼尼松片４０ｍｇ口服，每日１次。入院
第１９天 （７月３０日），停用地塞米松，予泼尼松片
１０ｍｇ口服，每日１次带药出院。

３　药学监护与分析
３１　过敏药物分析

结合患者用药史，根据药物不良反应 （ａｄｖｅｒｓｅ
ｄｒｕｇｒｅａｃｔｉｏｎ，ＡＤＲ）因果关系进行关联性评价：患
者皮疹的出现与使用瑞巴派特、奥美拉唑、甘草酸

二胺、间苯三酚、雷尼替丁和复方氨基比林均有一

定的时间相关性，符合已知的不良反应类型，为引

起患者重症药疹的可疑药物。传统毒理学研究提

示，ＡＤＲ发生率与联合用药品种数相关，本例患者
同时应用多种药物，ＡＤＲ发生率明显增加。现代药
物基因组学研究证明重型药疹的发生与人类所携带

的特定人类白细胞抗原 （ｈｕｍａｎｌｅｕｋｏｃｙｔｅａｎｔｉｇｅｎ，
ＨＬＡ）等位基因密切相关［６８］。随着药物基因组学
不断深入研究，对特定患者进行药物代谢酶和药物

靶点基因进行检测，可实现个体化用药，提高用药

有效性和安全性，防止药物不良反应的发生［９］。

３２　重型药疹的治疗
《糖皮质激素类药物临床应用指导原则》 （卫办

医政发 〔２０１１〕２３号）［１０］和 《糖皮质激素治疗免疫

相关性皮肤病专家共识 （２０１８年）》［１１］均提出针对重
症药疹给予大剂量激素冲击疗法 （甲泼尼龙每日５００
～１０００ｍｇ或等效剂量的地塞米松，连续３～５ｄ），
必要时静脉给予大剂量丙种球蛋白冲击疗法、推荐剂

量为每日０４ｇ·ｋｇ－１。另有研究［１２］表明，疾病发生

５ｄ内应用丙种球蛋白 （ｉｎｔｒａｖｅｎｏｕｓｉｍｍｕｎｏｇｌｏｂｕｌｉｎ，
ＩＶＩＧ）可缩短皮损控制时间，有效控制病情。该患
者在使用地塞米松２０ｍｇ·ｄ－１治疗后，症状仍控制
不佳，联用ＩＶＩＧ（５ｇ·ｄ－１）３ｄ，皮损得到有效控
制。如初始即采用冲击剂量激素、联用足量ＩＶＩＧ或
能缩短病程。

３３　糖皮质激素不良反应监测
３３１　骨质疏松　为预防骨质疏松，临床药师建
议医师给患者补充钙剂预防骨质疏松，医师采纳，

给予患者口服维Ｄ钙咀嚼片０６ｇ每日１次，住院
期间患者未发生腿部抽筋、骨折等症状，出院嘱患

者继续口服用药１～２个月。
３３２　诱发或加重感染　长期或大剂量激素极易
诱发感染或使机体原有病灶扩散。患者入院时体温

高、白细胞低、Ｃ反应蛋白 ＞２００００ｍｇ·Ｌ－１，同
时患者使用大剂量激素、皮肤大面积剥脱，因此进

行了抗感染治疗，以防感染扩散。治疗期间患者未

出现感染加重。
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