
 

維生素 K 中毒 
Vitamin K overdose 

 

簡介 
1.維生素 K1 是天然食品中的成份；維生素 K2 是由小腸中  
  細菌合成，且需有膽鹽幫助才能在腸胃道中完全被吸收；  
  維生素 K3 主要是化學合成。 
2.維生素 K 臨床上主要用於： 
  (1)新生兒出血性疾病。 
  (2)口服抗凝血劑中毒。 
  (3)肝衰竭並營養不良。 
  (4)維生素 K 缺乏。 
3.中毒劑量未定可能與劑量無關。 
 

 

中毒機轉 
1.維生素 K1(Phytonadione)： 
  血管內注射維生素 K1 最主要是會造成急性心血管崩潰，  
  似乎和注射速度有關，其中毒機轉可能是快速靜脈注射  
  維生素 K1 會導致周邊血管擴張[1]。 
2.維生素 K3(Menadione)肌肉內注射處可能發生延遲性皮膚  
  過敏反應高膽紅素血症和溶血性貧血曾發生於接受高劑  
  量治療的早產兒其機轉可能是在維生素 e 缺乏的情況下  



  維生素 K 的氧化造成溶血[2]。 
 
 
臨床狀況之毒性作用 

1. 心臟血管系統： 
(1)曾有報告指出快速注射維生素 K1 會導致急性心血管崩  
  潰及低血壓和無心室收縮[3]。 

  (2)心絞痛。 
2.呼吸系統：快速滴注 Phytonadine 會導致呼吸困難[4]。 
3.神經系統：大腦栓塞和癲癇都曾被報告過。 
4.腸胃系統：噁心。 
5.肝膽系統： 
  高膽紅素血症容易發生於新生兒注射 Menadione[4]。 
6.腎泌尿生殖系統：動物實驗曾有急性腎衰竭報告過。 
7.血液系統： 
  (1)HEINZ BODIES 溶血性貧血[5]。 
  (2)在嚴重肝病病人接受 Menadiol 治療也發生過  
    Hypoprothrombinemia[6]。 
8.皮膚方面： 
  (1)Phytonadione 肌肉注射時發生延遲性皮膚炎[7]。 
  (2)類硬皮症又 Texier’s distase[8]。  

9.對懷孕婦女而言屬 C 級 
 
 

實驗室診斷及監控 
1.監視肝腎功能。 
2.抽檢 CBC 看看有無溶血貧血。 



3.若病患皮膚對維生素 K 有反應則應作皮膚測試。 
 
 

治療 
1.尚未有口服維生素 K 中毒的案件報導過。 
2.症狀治療及支持性療法。 
3.過敏反應(Anaphylaxis) 
  (1)輕度反應者可用抗組織氨治療即可。 
  (2)嚴重反應者則要用 1：10000 腎上線素融液 3-5cc 稀  
    釋於 10cc 生理石鹽水緩慢地靜脈內注射另一方法是用  
    1：1000 腎上線素溶液 1cc 加入 250cc05W 起始以  
    1ug/min 滴注再調整劑量到收縮壓大於 100mmhg 而後  
    者比較安全。 
  (3)給予氧氣必要時可進行氣管內插管。 
4.所有病患皆應給予心臟監控。 
 

病人處置及去向 

1.任何有肝腎功能不佳及嚴重過敏反應者皆要注院。 
2.病患表現有溶血性貧血者住院並考慮輸血。 
2. 循環崩潰者住院。 
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