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注射用盐酸溴己新致儿童严重过敏反应 1 例
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1摇 病例资料

患儿女,5 岁,体质量 27 kg,因“发热、皮疹、咳嗽 3 d冶入
院。 入院前 3 d 出现发热,体温最高 40. 1 益,同时周身出现
风团样皮疹,时起时退,伴痒感。 伴阵发性非痉挛性咳嗽,
有痰不易咳出。 在本地予口服肺力咳,头孢呋辛静脉滴注
治疗 1 d,效果欠佳来我院就诊,门诊遂以“发热、皮疹原因
待查冶收入院。 入院查体:体温 36. 4 益,脉搏 90 次 /分,呼吸
24 次 /分,正常发育,精神反应好,双侧扁桃体玉毅肿大,双肺
呼吸音粗,未闻及啰音,颜面皮肤可见大小不等淡红色风团
样皮疹,略高出皮面,伴痒感,余查体均正常。 辅助检查:血
常规、CRP 正常。 肺炎支原体滴度阴性,胸片示两肺纹理粗
多。 过敏原检测:总 IgE>200 IU,提示患儿高敏体质。 患儿

近 3 年有反复荨麻疹病史。 临床诊断:急性支气管炎;荨麻
疹。 用药治疗经过:入院给予西替利嗪抗过敏治疗,注射用
盐酸溴己新止咳化痰(海南海灵化学制药有限公司,批号
1611191,注射用盐酸溴己新 4 mg,加入葡萄糖氯化钠注射
液 100 mL,qd),至入院第 3 天患儿临床症状好转且无不适
症状。 患儿住院第 4 天中午 12 点左右,静脉滴注溴己新
15 min 时再次出现皮疹,体温骤升至 38. 5 益伴寒颤,口唇
发紫,皮肤花白,呼吸 40 次 /分,脉搏 120 次 /分,末梢循环较
差,考虑为溴己新导致的过敏反应。 立即停用溴己新,同时
给予地塞米松磷酸钠注射液 4 mg 缓慢静脉推注,赖氨匹林

0. 5 g 静脉滴注,西替利嗪滴剂 0. 25 mL,治疗 20 min 左右,
患儿体温下降,寒颤消失,口唇发绀消失,体循环恢复正常,
皮疹逐渐消退。 次日患儿不适症状好转,病情平稳,入院第
7 天,患儿急性支气管炎、荨麻疹治愈出院。

2摇 讨论

患儿在入院第 4 天输注溴己新 15 min 后出现新皮疹,
体温骤升至 38. 5 益 伴寒颤,口唇略发紫,皮肤花白,呼吸
40 次 /分,脉搏 120 次 /分,末梢循环较差,根据中国药物不
良反应分析的五项原则,该不良反应与用药存在一定的时
间关系性。 患儿入院后随着规范治疗病情逐渐好转,且输
注溴己新前后未给予其他药物治疗,故该过敏反应符合无
法用病情进展或合并用药来解释的条件。 同时,根据注射

用盐酸溴己新说明书提示皮疹为该药已知的严重不良反应

之一。 此外,该患儿立即停止溴己新输注,给予对症处理后

不良反应消失,符合停药后不良反应消失的条件。 但因该

患儿停用溴己新后,未再使用,故无法判断再次用药,不良

反应是否再次出现的情况。 综上所述,本患儿不良反应与

盐酸溴己新的因果关系确定为很可能。
目前有关溴己新不良反应的文献报道不多,有溴己新

致肌张力增高的报道[1] ,溴己新雾化吸入或口服有导致过

敏反应的报道[2鄄3] ,有溴己新静脉滴注致谵妄、烦躁、胡言乱

语的不良反应,也有导致成人皮肤过敏反应、喉头水肿或过

敏性休克的报道[4鄄7] ,但未能查到溴己新静脉给药导致儿童

过敏反应的报道。
该患儿家长诉患儿入院前 1 个月输中成药过程中出现

类似过敏反应,停药后缓解;本次住院期间患儿过敏原检查

示总 IgE>200 IU,结合既往有反复荨麻疹病史,提示患儿属

于高敏体质。 该患儿使用溴己新过程中发生过敏反应可能

与该患儿的高敏体质有关。 因此,临床医师用药前应充分

了解患儿的过敏史,包括药物或食物的过敏史、过敏性疾病

史等,警惕不良反应的发生,及时做好应急措施,一旦发生

药物不良反应,除积极对症处理外,还应及时对患儿及其家

长进行心理安慰,避免发生医患纠纷。
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