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1  病例资料 

患儿男性，7 岁，4 月 15 日，因发热咽痛 1 d，

在外地诊为急性上呼吸道感染，用头孢曲松钠 2 g

加入 5%葡萄糖水 250 mL 中静滴(具体药厂及批号

不详)，输至 200 mL 时，患儿突然面色苍白，牙

关紧闭，四肢强直，抽搐，历时约 5 min。经对症

处理症状缓解后，送入我院。患儿既往无高热惊

厥史及癫痫史，平素体健。查体，体温 38.6 ℃，

神清，反应可，扁桃腺 II 度肿大，心肺检查，腹

部、四肢、神经系统等均未见异常。诊断：急性

上呼吸道感染伴高热惊厥。入院后，每天予青霉

素 320 万单位静滴及对症治疗 5 d，病愈出院。以

后，患者分别于 9 月 12 日，12 月 5 日，次年 6 月

15 日共 3 次因发热咳嗽，咽痛，扁桃腺肿大，来

本院门诊及住院，2 次在头孢曲松皮试阴性后，分

别将 2 g 头孢曲松钠(一次为深圳九新制药厂，批

号：0504032，另一次为浙江永宁制药厂，批号：

050903)加入 5%葡萄糖水 250 mL 中静滴，2 次均

出现患儿体温上升至 39 ℃以上，牙关紧闭，四肢

抽搐，两眼上翻，急停止输液，予苯巴比妥等对

症治疗，病情缓解。另一次直接用青霉素皮试阴

性后，输注青霉素 320 万单位及对症治疗，患儿

热退症状改善，无惊厥。追述病史，才发现历次

惊厥均由头孢曲松引起，因此，以后不再用头孢

曲松，随访 2 年，虽有数次发热达 39.5 ℃以上，

未发生热惊。 

2  讨论 

头孢曲松属第三代头孢菌素类抗生素，具有高

效、长效、低毒，耐酶及抗菌谱广等优点，易为

广大医师接受并乐于临床应用。头孢曲松的不良

反应：过敏性皮疹、过敏性休克、呼吸困难、双

硫仑样反应、发热、溶血、假性胆石症等已有报

道，但头孢曲松致发热惊厥却极为罕见。头孢曲

松为不完全性抗原性药物，在体内代谢时经化学

重组产生抗原决定簇，与体内血清蛋白合，形成

抗原-抗体复合物，抗原-抗体复合物被吞噬细胞吞

噬后即可释放内源性致热源而引起发热。头孢曲

松在体内分布广，可透过血脑屏障，并可进入羊

水和骨组织，小儿血脑屏障发育尚不完善，致使

头孢曲松钠药液进人脑脊液的量增多，引起脉络

丛变态反应，小儿的神经系统对皮质下的抑制作

用较差，神经髓鞘形成不良，一个较弱的刺激也

可能在大脑引起强烈的兴奋与扩散，导致脑内神

经元异常过度放电。高热时，神经细胞的突然异

常放电，传之附近皮质导致全身性发作，到全脑，

波及两半球及皮质下，产生意识丧失。由于神经

细胞的突然异常放电，发生惊厥。惊厥影响小儿

大脑的发育，1 次惊厥对近记忆的一过性影响与脑

震荡所致的损伤相当，而惊厥持续状态可产生严

重不可逆脑损害。小儿惊厥 30 min 以上就可以产

生神经元缺血病变。 

因此，在小儿发热用药时，不仅要密切观察

病儿的症状体症，同时要注意药物不良反应，并

注意少见反应，尤其是用药后原有症状加重或再

次用同样药物后上述症状重复发作，更应考虑到

药物不良反应的可能性。 
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