
系，!!"#的沉积被认为是"$特征性病理改变的基

础。但也有研究表明，!!"#并不仅仅存在于"$的病

理过程中，脑缺血损伤后!!"#表达增多、代谢异常。

进一步的研究发现，!!"#除对细胞具有直接毒性作用

外，还可增强或放大各种伤害性刺激如低糖、兴奋性氨

基酸、自由基等细胞损伤效应〔%&〕。本研究表明，血管

性痴呆患者血浆’()、!!"#水平显著高于同龄老人，

可见’()、!!"#参与了脑血管损伤后神经系统高级

功能丧失的病理过程。经康欣胶囊治疗后可有效降低

患者血浆’()、!!"#水平，显示了康欣胶囊对血管性

痴呆预防、治疗的有效影响，是一值得进一步深入研究

的防治血管性痴呆的中药制剂。
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静脉滴注穿琥宁致过敏反应%例
刘丽娜 宋立哲 武俊荣

武警山西省总队医院（太原MCMMMD）

病历简介 患者，男，EB岁，战士，因咽痛E天，发热@6入

院检查，[：C?\%]，3：%E@次／5-.，F#：%EM／PM55’N，血常规：白

细胞%E\?̂ %M?，其中淋巴细胞：M\EM，单核细胞：M\ME@，粒细

胞：M\BBC。入院诊断：上呼吸道感染。入院后给予生理盐水

E@M5,加注射用先锋#号（石家庄华药集团，批号：MEMPMB）D\MN
静脉滴注，%次／日；@_葡萄糖注射液@MM5,加穿琥宁针（哈尔

滨三联药业有限公司生产，批号：ME%MMC，临用前加灭菌注射用

水适量使其溶解）M\%DN静脉滴注，%次／日。当第%组生理盐

水E@M5,加先锋#号D\MN输完，接@_葡萄糖注射液@MM5,加

穿琥宁针M\%DN静脉滴注至约%@M5,时，患者出现寒战、高热，

呼吸急促，脉率加速，即刻更换输液，给予地塞米松%M5N加入

@_葡萄糖注射液中静脉滴注，苯海拉明针E@5N肌肉注射，

@5-.后患者症状缓解。当时曾怀疑是先锋霉素#号输液反应，

次日更换先锋#号批号并先用@_葡萄糖注射液@MM5,加穿琥

宁M\%DN静脉滴注至%@M5,时，患者又出现寒战、高热、呼吸急

促，脉率加速症状，当即更换给予地塞米松%M5N加入@_葡萄

糖注射液中静脉滴注，@5-.后患者症状消失。

讨 论 穿琥宁其化学名称为脱水穿心莲内酯琥珀酸半

酯单钾盐，药理作用可促进中性粒细胞的吞噬能力，提高血清

中溶菌酶的含量，并对腺病毒、呼吸道合胞病毒有灭活作用，体

外抑菌试验提示其对金黄色葡萄球菌，链球菌，大肠杆菌等%%
种细菌有抑制作用，穿琥宁对致病微生物作用较为广泛，临床

效果良好，近几年在临床上使用较多。根据以往应用情况，不

良反应偶有皮疹发生，但停药或应用抗过敏药后症状即可消

失。本例穿琥宁用量用法均按规定操作，患者自述无药物过敏

史，但两次用药均在用药约%@M5,时出现严重反应，故应判定

为穿琥宁所致过敏反应，本例患者的过敏反应类似输液反应，

应注意区别，建议首次用药时可缓慢静脉滴注。
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