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NGF，药物吸收平稳缓慢 ，局部浓度高，作用时间长 ，这可能 

是效果较好的原因。免疫组织化学检测结果提示 NGF能促 

进创面微血管生长 ，但具体机制尚不清楚 ，是 NGF的直接作 

用或是通过炎症细胞介导 ，需通过进一步的研究证实。 
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氨酚羟考酮治疗烧伤换药疼痛的初探 

徐俊 韩春茂 朱卫东 

烧伤后疼痛已成为烧伤治疗中一个重要的组成部分，而 

烧伤换药时的操作痛仍是 目前关注的焦点” 。本文通过观 

察 2O例烧伤患者在换药前 口服氨酚羟考酮后的镇痛效果 ， 

探讨其在治疗烧伤换药疼痛中的意义。 

一

、资料与方法 

1．临床资料 ：本组患者中男 l2例、女 8例 ，年龄 18～53 

岁，平均 34．4岁。烧伤总面积6％ ～85％，其中浅 Ⅱ度 1％ ～ 

47％、深 Ⅱ度 2％ ～52％ 、Ⅲ度 1％ ～21％TBSA。创面分布在 

全身各处，均为火焰和热液烧伤。待患者创面溶痂后随机分 

为 A、B组，每组 lO例。两组患者的一般情况比较，差异无显 

著性意义(P >0．05)。 

2．方法：将氨酚羟考酮(含盐酸羟考酮5 mg+对乙酰氨 

基酚 500 mg，美国强生麦克尼尔药 厂)和安慰剂维生素 C换 

成统一胶囊包装 ，两者重量基本相等，操作医生和患者对药 

物成分均不知情。每例患者由固定医生对同一创面换药，隔 

日1次 ，连续观察 2次。A组患者第 1次换药前口服氨酚羟 

考酮，第 2次换药前 口服安慰剂维生素 C；B组患者第 1次换 

药前 口服安慰剂维生素 C，第 2次换药前 口服氨酚羟考酮。 

换药前 1 h口服药物。 

3．观察指标 ：记录换药前 1 h、换药时(揭溶痂创面的内 

层敷料)患者的疼痛强度、心率 、呼吸及用药过程中出现的不 

良反应 。采用视觉模 拟量表 (visual analogue scale．VAS) 

测定患者疼痛强度。 

4．统计学处理：数据 以 ±s表示 ，组 间比较采用配对 t 

检验。 

二、结果 

两组患者在用药过程中心率和呼吸均无明显变化，未出现 

头痛、头晕、嗜睡、恶心、呕吐等不良反应，且 口服氨酚羟考酮较 

口服维生素 C的疼痛强度明显降低(P<0．O1)。见表 1。 

作者单位：310009 杭州，浙江大学医学院附属第二医院烧伤科 

(徐俊、韩春茂)；杭州武警消防医院烧伤科(朱卫东) 

(收稿 日期：2003—06—16) 

(本文编辑 ：张 红) 

表 1 口服氨酚羟考酮及维生素 C后烧伤患者疼痛强度 

的比较(x±s) 

注：A组首次换药前口服氨酚羟考酮，第2次换药前口服维生素C， 

B组服药顺序与之相反；与口服维生素 C后比较， 尸<0．O1 

三 、讨论 

烧伤疼痛可分为基础痛和操作痛．换药过程 中的操作痛 

属急性疼痛，常引起并加重创伤后的应激反应，是烧伤后超 

高代谢的原因之一。操作痛较基础痛更能引起患者的焦虑 

和恐惧 ，常用的盐酸吗啡注射液及合成的阿片类镇痛药虽然 

起效快 、镇痛作用强、持续时 间短 ，但仍有呼吸抑制等副作 

用 。氨酚羟考酮是盐酸羟考酮和对乙酰氨基酚的复合制 

剂，盐酸羟考酮是盐酸吗啡的衍生物，对 乙酰氨基酚是通过 

提高痛阈来减轻疼痛，两者复合后能减少乙酰氨基酚的胃肠 

刺激作用，并能降低盐酸羟考酮的成瘾性。 

笔者单位采用双盲、随机、自身 一创面交叉对照的设 

计 ，选择已溶痂的深度烧伤创面，减少了创面 自身情况不同 

对疼痛测量的影响；由固定 医生对患者的同一创面换药 ，避 

免了不同换药者对疼痛测量的影响。结果证实，患者服用氨 

酚羟考酮后换药时的疼痛得到了较好的缓解 ，且无明显的不 

良反应。因此 ，氨酚羟考酮在烧伤疼痛的治疗中有一定的应 

用价值。 
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