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泻 �� 例
,

疗效显著
。

本方法治疗婴儿腹泻简

便易行
,

效果显著
,

无不 良反应
。

二
、

小儿脱肛 朱氏 �� 用五 白散 �云 南

白药
、

五倍子等量 �外敷
,

或取本品 � � 溶于

� �� � �生理盐水中坐浴
,

治疗小儿脱 肛 � ��

例
,

效果显著
。

笔者认为五白散以收涩为主
、

兼止血
、

定痛
、

消肿
、

解毒功能
,

该药外敷可刺

激局部组织产生无菌增生性反应
,

使脱出肠

段复位后与深层粘连
,

使之固定而不脱 出
,

达

到治疗 目的
。

三
、

婴儿脐炎 杨氏�’� 用云南白药 治疗

� � 例婴儿脐炎
,

其中男 � 例
,

女 � 例
,

年龄最

大 �� �
,

最小 � � �
,

均取得了显著疗效
。

治疗

方法
�

先用生理盐水或新洁尔灭消除局部分

泌物
,

然后于患处撒上云南白药 � � ,

用消毒

纱布覆盖后包扎即可
。

四
、

新生儿头颅血肿 齐 氏 �� 等用 云南

白药 � � ,

� � � 酒精 �� � �
, � �  一� � �妇莫蓉

碱 � �� � �
,

诸药调匀
,

备用
。

将患儿血肿 处

头发剃去
,

以上药调敷血肿处
,

所敷面积不超

过 血肿 �
�

� � �
,

另取酒精浸湿纱布包扎
,

每

� �一 � 次
。

治疗 �� 例患者
,

痊愈 �� 例
,

好

转 � 例
,

无效 � 例
。

五
、

顽固性小儿湿疹 刘氏 � “�采用云 南

白药外敷治愈 � 例患病 � 年的小儿湿疹
,

随

访半年
,

米见复发
。

具体方法
�

先以茶油涂患

部
,

以去黄痴
,

次以野菊花 � � �  
,

加盐水少许

煎水
,

外洗
,

稍干即以云南 白药外渗之
,

连续

�� � 乃愈
。
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芬太尼经皮肤给药治疗疼痛

李文杰 张新春译 魏水 易校 张钓审

本文论述了芬太尼的理化性质
,

药理学
,

药物动力学
,

不良反应和禁忌症以及芬太尼

经皮肤给药的剂录
,

以及评价了芬太尼透皮

给药系统在治疗术后疼痛与慢性癌症引起疼

痛的临床研究
。

理化性质和 药理学 麻醉镇痛剂芬太尼

是一种合成的苯呱吮衍生物
。

因为该药脂溶

性高
,

一

分子 墩低
、

强效
,

故适宜于经皮肤给

药
。

药物 动 力学 采用透皮给药系统后
,

芬

太尼被 吸收进入贴片下的皮肤
,

在上皮层形

成了贮药库
。

贴上贴片后 �� 期间芬太 尼 的

血浓儿乎无法测出
。

给药后 �一 �� � 血浆浓

度可达到与连续静脉输泊井日等剂量芬太尼的

血浓
。

术后病人经皮肤释放的芬太尼
,

在贴

片应用的整个了� � 保持了恒定的血浓
。

芬太

尼广泛分布于人体的器官和组
�

织
,

包括脂肪

组织
。

可能由于外科
·

病人外周手术的影响
,

以

及分析方法的差异
,

已报道的芬太尼分布容

积范围变化很大
。

芬太尼在生理 ��条件下血

浆蛋白结合率是 �� � � ��  
。

该 药 大部 分

在肝脏代谢
,

大约 肠� 的�� ! 量主要以代谢物

在尿液中重吸收
。

芬太尼透皮给药表观消除
�� ��� 一 � � � �

,

比单刘量静注芬太尼 消除

�� 有所延长
,

因为除去透皮给药系统后还

从皮肤贮存中继续吸收
。
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术后疼痛的 治疗效果 经皮肤给予芬太

尼
一

与安慰剂治疗术后疼痛比较的研究发现
,

接受芬太尼的病人 比用安慰剂的病人需要较

少补充镇痛剂
,

并报道疼痛较轻
。

其中一些

病人在术前或术中也接受镇痛剂
,

如静注芬

太尼
、

度冷丁
、

异丙嗓
、

阿托品和布比卡因
。

当与其它中枢神经系统抑制药同时使用时
,

通过透皮治疗系统 �� � �� 给予的芬太尼是

安全的
。

然而
,

芬太尼透皮系统治疗术后疼

痛全面的有效性和安全性还 有 待 作适 当评

价
。

癌在疼痛的治疗效果 对癌症病人的研

究表明经皮给药芬太尼治疗慢性癌症疼痛是

有效的
。

皮肤释药可免去反复注射
,

与间歇

给药影响所带来的周期性疼痛与缓解
,

也没

有血管给药和皮下输注所引起感染的危险
。

不良反应和禁忌应 芬太尼贴剂的皮肤

反应一般轻微和短暂
,

常见的是毛孔堵塞和

局部刺激
。

这些反应可能是由于接触胶粘剂

引起
,

而不是芬太尼本身
。

其它不 良反应常

与麻醉镇痛剂有关
,

而与药 物释 放系 统无

关
。

老年病人和虚弱病人应慎用
,

呼吸障碍

病人和易造成呼吸抑制倾向的 病 人 也 应 慎

用
。

�� � 规定孕妇和哺乳期妇女禁 用芬太

尼
。

剂量和应用 按照旧的换算方法每天口

服 �� � � 硫酸吗啡 �或每天注射 �� � � 硫酸

吗啡 � 相当于每小时使用 � � 协� 芬太 尼
。

先

前未使用过麻醉剂治疗的病人应 当
’

用 � � 卜�

� � 的芬太尼贴片作为初始治疗
。

剂 量 逐渐

增加直到达到有效止痛
。

芬太尼经皮给药系

统一般连续使用 �� �
,

并应该告 诉 病 人 该

药的正确使用方法
。

目前美国市场销售的口

服缓释吗啡制品
一

与经皮芬太尼制剂价格相类

似
。

结论 虽然对该药的用药经验有限
,

但

芬太尼经皮给药对癌症引起的疼痛长期控制

是有效的
。
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苯妥因用于伤口愈合

张引珍译 魏水易校

一
、

概论

苯妥因于 � � � � 年前就开始作为抗癫 痛

剂使用
。

投入使用后不久便发现苯妥因与齿

眼增生有关
。

有人对苯妥因的这种明显的副

作用进行了研究
,

以确定苯妥因是否能够促

进软 组 织 损 伤 后 的 伤 口 愈 合
。

� � � � 年
,

�� � � �� � 做了首次苯妥因对伤 口愈合有 益 作

用的对照试验
。

�� � ���� 发现
,

牙周疾病患者

口服苯妥因 � 周后
,

其齿酿创口愈合得比对

照组快
。

继这些早期报告之后
,

已进行了口

服和局部使用苯妥因治疗各种原因引起的软

组织损伤的研究
。

苯妥因促使创面愈合的机 制仍 然不清

楚
。

有人提出苯妥因对抗坏血酸浓度
、

肾上

腺皮质功能
、

组织胺的作用以及唾液中的苯

妥因沉积物和代谢物的局部刺激作用是导致

齿娘组织 增生的主要原因
。

最近
,

�� ��� ��� �

和 � � � �� 根据自己研究提示的苯妥因在治疗

大疮性表皮松解中的疗效
,

提出苯妥因在伤

口愈合中的有益作用是由于抑制了皮肤中的

胶原酶的活性
。

无论其作用机制是什么
,

很

多研究已经提示
�
口服或局部使用苯妥因

,

熊


