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COLUMN 专栏 禁毒专题

整类列管：
芬太尼是镇痛良药还是隐形毒品
文 / 首都医科大学附属北京朝阳医院 张茜

二、芬太尼的“双面人生”

很多看似普通的事物都具有

两面性，所以，拥有强大镇痛效果

的芬太尼自然不可能例外。由于芬

太尼的化学结构容易被修改，且毒

性强，芬太尼类药物逐渐成为继传

统毒品、合成毒品后全球流行的第

三代毒品。

为应对这一问题，2019年4月1日，

我国公安部、国家卫健委、国家药

监局等三部门联合发布了《关于将

芬太尼类物质列入〈非药用类麻

醉药品和精神药品管制品种增补

目录〉的公告》，这是我国首次引入

“类物质”概念列管毒品。

芬太尼类物质是指以芬太尼

为先导化合物，通过结构改造和构

效关系研究，设计合成并筛选得到

的一系列活性更高的芬太尼类衍生

物。整类列管芬太尼类物质，将彻

底堵塞不法分子通过对其中一个

或几个原子、官能团或基团做简单

修饰即可研制新品种而逃避法律

制裁的漏洞，也为公安、海关、检察

院、法院等执法司法部门有效打击

处理该类违法犯罪活动奠定了坚

实的法律基础，能有效防止芬太尼

类物质大规模滥用以及非法制贩、

走私活动。把芬太尼升级为整类列

管，既彰显了我国在毒品问题上全

球共治的责任担当，也是我国政府

在严厉禁毒领域立场的体现。

三、医疗与监管的平衡

整类列管既加强了对芬太尼

的控制，也考虑到了合法医疗的需

求。《公告》中明确指出：如果发现

管制物质中有合法用途，包括在医

疗、工业、科研等方面的用途，要

采取措施，及时调整管理目录，最

大限度地减少对医药、工业、科研

及其他合法用途的影响。该规定既

保证了管制范围的广泛性、可扩充

性，又能在最大限度上减少对医

在日常的医疗保健中，药物起

着至关重要的作用。然而，“重要”

也分两头，有些药物既能治病救

人，由于具有特殊的性质，也可能

成为不法分子的目标，甚至被滥用

成为毒品—比如芬太尼。今天，

我们就来聊聊这种药物。

一、神奇的镇痛力量

1960年，比利时保罗·杨森博

士最先研发出了芬太尼；此后，凭

借强大的镇痛效果，芬太尼在医疗

领域得到了广泛的应用。芬太尼是

一种人工合成的阿片受体激动剂，

药理作用与吗啡类似，是迄今发现

的最强效的阿片类物质—等效镇

痛作用约为吗啡的100倍—主要

用于手术中的麻醉诱导和维持，以

及癌症等慢性疼痛的镇痛治疗。

1987年，我国卫生部发布《麻醉

药品管理办法》，将芬太尼、舒芬太

尼及阿芬太尼列入麻醉药品管理。
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药、工业、科研及其他合法用途的

影响，也为合法的医疗使用提供了

法律保护。这意味着，作为药品合

法生产的芬太尼类物质，仍然可以

在医疗机构中用于临床治疗。

四、芬太尼类药物有哪些

中国禁毒主管部门列管的芬

太尼类物质为25种，其中仅有芬太

尼、舒芬太尼和瑞芬太尼等3种是

目前我国作为药品合法生产上市的

芬太尼类药物。

这些药物的注射剂主要用于

诱导和维持麻醉，在复合麻醉中与

其他麻醉剂合用，通常仅限在医疗

机构内使用。非注射剂型（如芬太

尼透皮贴剂）则主要用于癌痛等慢

性疼痛的镇痛，可通过医生处方开

具并供癌痛患者居家使用。需要强

调：无论哪种含有芬太尼的药物，

都必须严格在医生指导下使用，以

避免成瘾性及呼吸抑制甚至威胁

生命等不良反应。

五、芬太尼透皮贴剂使用注意

作为患者可以居家使用的含

芬太尼药物，关于芬太尼透皮贴剂

的使用注意事项我们需要重点介

绍。芬太尼透皮贴剂于1999年在我

国批准上市，在癌痛方面的应用非

常广泛。尽管该药的成瘾性很小，

但不当使用、滥用或者长期使用，

容易产生耐药、身体依赖和心理依

赖，进而引起医源性成瘾，危害身

体健康。基于此，患者在使用过程

中应注意以下几点：

1.部位选择

首先需要强调：芬太尼透皮贴

剂是一种作用于全身的药物，并不

是哪里痛就贴哪里。芬太尼透皮贴

剂应选择在前胸、后背、上臂、大腿

内侧或腹部无毛发且平坦的区域进

行黏贴，避免选择在脊椎、有损伤、

瘢痕、放疗及易活动的部位进行黏

贴。对于出汗较多的患者，应选择

在上臂内侧或大腿内侧汗液较少

的部位黏贴，并用透气敷料加以固

定，以减少卷 边或脱落。此外，贴药

前可以适当用清水对贴敷部位进行

清洗；不推荐使用肥皂、油性洗剂

及碱性洗剂清洗，这样会刺激皮肤

表面，改变药物吸收效果。

芬太尼透皮贴剂应在15～25℃

密封保存，打开密封袋后立即使

用。使用时，需用力按压30秒，以确

保贴剂与皮肤完全接触，尤其应注

意边缘部分。

2.按时换贴

芬太尼透皮贴剂应按时换贴，

正常情况下，每72小时更换一次；少

部分患者遵医嘱可每48小时更换一

次（如终末期癌痛患者）。更换贴剂

时，需要更换黏贴的部位。由于脂

肪内储存有芬太尼，能够血药浓度

保持稳定，因此在更换贴剂期间不

需要额外服用阿片类药物过渡。

3.避免接触热源

患者使用芬太尼透皮贴剂的

过程中，应该避免接触热源。这是

因为：热量可以促进芬太尼释放，

并使芬太尼通过皮肤吸收增加，可

能导致严重的不良反应。因此，应

避免黏贴部位直接与热源接触，常

见的热源如加热垫、电热毯、加热

水床、烤灯或日照灯、强烈的日光

浴、热水瓶、长时间的热水浴等。

如果使用贴剂时有发热情况，须立

刻告知医生。

4.处理不良反应

芬太尼透皮贴剂属于阿片类

药物，因而具有阿片类药物共同的

不良反应，如便秘、恶心、呕吐和嗜

睡等，这些不良反应会随着用药时

间延长而逐渐减轻，并可以耐受，

一般持续3～7天。芬太尼透皮贴剂

引起的严重不良反应是呼吸抑制，

患者可能出现呼吸变慢、昏迷及瞳

孔缩小。居家使用期间如果出现严

重不良事件，应立即移除贴剂，同时

用湿毛巾清洁局部皮肤，并立即送

医。需要强调的是，禁止使用热毛

巾擦洗，避免毛孔及毛细血管扩张

而加速皮肤上残留药物的吸收。

芬太尼，这种拥有神奇镇痛力

量的药物，在医疗领域发挥着巨大

的作用；但是，特殊的性质却致使

其沦为毒品领域的“新宠”。然而，

芬太尼无过，滥用才是恶，只要我

们严格遵守医生的指导，合理使用

这些药物，就能最大限度地发挥它

们的疗效，避免不必要的风险。同

时，我们也应该加强对毒品危害的

认识，共同营造一个安全、健康的

社会环境。


