
重要影响。
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卡马西平致大疱表皮松解萎缩坏死型药疹 1例
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　　卡马西平致药疹国内曾有报道[ 1 ]。1997年 10月我科收

治 1例服用该药致严重药疹患儿 ,现报告如下 :

1　临床资料

　　患儿 ,男 ,12岁。3岁时因间断抽搐 ,经脑电图检查确诊

为癫痫 ,服用抗痫灵 ,苯巴比妥等药物治疗 ,病情一度好转。

近期发作频繁 ,当地医生推荐改服卡马西平。按 100mg/次 ,

每日 3次 ,服用 2d后 ,出现全身疱疹伴发热、瘙痒 ,随之水疱

融合成大水疱 ,部分破溃 ,高热 ,体温 39℃,无抽搐。当地疑

药疹 ,用药效果不明显 ,皮疹逐渐扩大 ,增多 ,累及全身转来

本科。既往无药物过敏史。体格检查 T 37. 8℃, P 112 次/

min ,R 30次/ min ,体重 20kg ,Bp100/ 65mmHg ,发育营养差 ,

神志清楚 ,智力差。全身皮肤满布大疱疹 ,可见暗红色出血

斑 ,躯干部已融合成片 ,部分皮肤已剥脱露出红色糜烂面 ,面

积大者约 10cm×8cm。眼结膜糜烂 ,渗出 ,口腔粘膜大疱 ,糜

烂 ,渗出 ,双耳廓皮肤暗红 ,外耳道无分泌物流出 ,颈软 ,双肺

闻及少许痰鸣者 ,心腹未见异常。神经系统无阳性体征。实

验室检查 :血常规 ,血红蛋白 120g/ L ,红细胞 380 ×1012/ L ,

白细胞5. 3 ×109/ L ,中性0. 58 ,淋巴0. 42 ,血小板 312 ×109/

L ,尿常规 :白细胞少许 ,尿液 pH值7. 5。入院诊断 :大疱性表

皮松解萎缩坏死型药疹 ;癫痫。入院后停用卡马西平 ,给予先

锋霉素防治感染 ,适量激素 ,钙剂 ,大剂量维生素 C ,扑尔敏 ,息

斯敏及能量支持疗法 ,苯巴比妥应用 ,治疗 16d愈出院。

2　讨论

　　卡马西平 (酰胺咪嗪 ,得理多) ,是治疗癫痫 ,躁狂症 ,三

叉神经痛的主要药物。儿童按每日 10～20mg/ kg ,分次服。

近年来 ,有关卡马西平致严重不良反应国内屡有报道。如剥

脱性皮疹[ 2 ] ,大疱性表皮松解萎缩坏死型药疹全血细胞减少

及肝损害[ 3 ]。目前认为该药致药疹 ,与该药剂量 ,药理作用

及毒性反应无关。而与服药者的体质因素有关[ 1 ]。药疹是

否与该药衍生基团有关 ,有待研究。笔者认为对过敏体质或

有过敏倾向者应慎用或不用。
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