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止疼药，你会选吗
文 / 首都医科大学附属北京朝阳医院  李路玲

—非麻醉性镇痛药即解热

镇痛抗炎药，可以退热、止痛，而且

大多数还同时具有抗炎、抗风湿的

作用。代表药物是阿司匹林。

1.麻醉性镇痛药

麻醉性镇痛药又称阿片类镇

痛药，包括强阿片类镇痛药与弱阿

片类镇痛药；不合理使用容易产生

依赖性或成瘾性。

（1）强阿片类镇痛药

以吗啡为代表的强阿片类药

物具有强大的镇痛作用，临床上主

要用于缓解或消除严重创伤后剧

痛、晚期癌症疼痛、心肌梗死引起

的剧痛等。不良反应主要包括眩

晕、恶心、便秘、呼吸困难、直立性

低血压等。

（2）弱阿片类镇痛药

曲马多是临床上较常使用的

弱阿片类药物，适用于中至重度的

急慢性疼痛，其镇痛效果更多依靠

非阿片作用—通过抑制神经元突

触对去甲肾上腺素的再摄取和增加

5-羟色胺释放而发挥药理效应。

能对机体的各个系统造成不良影

响，甚至引起休克，危害人体的生

命健康。例如，疼痛刺激会导致患

者的血压升高、心动过速，甚至引

起心律失常、心肌缺血，严重的可

能发生心肌梗死；疼痛还会造成呼

吸系统功能障碍，引起应激反应和

免疫系统的损伤等。

所以，患者一旦出现疼 痛症

状，不要忍着，不要犹豫，及时就

医。在医生的指导下合理使用止疼

药，不仅可以提高自己的生活质量，

还可以改善机体免疫和内分泌系统

的功能，避免严重并发症的发生。

二、如何使用止疼药
“止疼药”学名镇痛药，广义

上的镇痛药包括麻醉性镇痛药和

非麻醉性镇痛药。

—麻醉性镇痛药通过激动

中枢神经系统特定部位的阿片受

体而产生镇痛作用，并同时缓解疼

痛引起的不愉快情绪。代表药物是

吗啡。

疼痛，与血压、呼吸、脉搏、体

温并称为五大生命体征，在健康领

域占有重要的地位。疼和痛，虽然

都可以用来表达身体上的不适，但

是也存在区别：疼，多指躯体受到

伤害后产生的不适；而痛更侧重感

觉，指在令人不快的感觉的基础上

合并心理上的痛苦感受。不过，现

在疼和痛常被连在一起使用，统称

“疼痛”。

疼痛是患者就医时最常见的

主诉之一，因此，正确地认识疼痛、

合理地应对疼痛很重要，有利于与

医患携手对抗病魔。那么，我们应

该如何认识疼痛呢？又应该如何应

对疼痛呢？是忍痛前行，还是及时

止痛？今天，就让我们一起来了解

疼痛和止疼药的相关知识。

一、如何认识疼痛
疼痛多提示身体存在实质或

潜在的组织损伤，除了会引起痛苦

的感觉，还常伴有情绪上的紧张不

适。疼痛（尤其是剧烈疼痛）还可
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2.非麻醉性镇痛药

细心的朋友可能发现了，关于

麻醉性镇痛药的内容我们介绍的并

不多，主要因为这些药物不当使用

容易导致上瘾，大多只能在医疗机

构内使用。下面，我们就详细说说

平时常见的非麻醉性镇痛药。

非麻醉性镇痛药即解热镇痛

抗炎药，又被称作非甾体类抗炎药

（NSAIDs），因为这类药物的化学

结构与糖皮质激素的甾体结构显

著不同。顾名思义，这类药物具有

解热、镇痛和抗炎的作用，主要用

于各种急慢性关节炎（目前是治疗

类风湿性关节炎的一线药物），以

及各种疾病所致的疼痛、运动性损

伤及退热等。

（1）药理与毒理

NSAIDs通过抑制体内环氧化

酶（COX）的活性而发挥作用。COX

是体内合成前列腺素继而诱发炎症

反应的关键酶，目前发现它有3种亚

型：COX-1、COX-2和COX-3。

—COX-1具有明确的生理功

能，可以保护胃黏膜、抗血小板、调

节肾血流量分布等。

—COX-2作用于炎症部位，

负责合成与炎症有关的前列腺素。

—目前关于COX-3的研究还比

较少，但是根据前面两种COX，其可

能也在疼痛中扮演着重要的角色。

由上不 难 看出，N S A I D s 对

COX-2的抑制正是其发挥药效的

基础，而对COX-1的抑制也构成

了此类药物不良反应（胃黏膜 刺

激、肾毒性）的毒理学基础。目前，

NSAIDs的研究方向即是寻找抑制

COX-2而不抑制或者少抑制COX-1

的药物。

（2）退热和止疼

①非选择性COX抑制剂包括

阿司匹林、对乙酰氨基酚（如泰诺

林）、吲哚美辛、双氯芬酸钠（如扶

他林）、布洛芬（如芬必得）和美洛

昔康等。其中，对乙酰氨基酚的抗炎

作用较弱，主要作为退热药物使用。

这类药物常见胃肠道不良反应，因

此胃肠道出血、胃溃疡等患者禁用。

②选择性（特异性）COX-2抑

制剂包括塞来昔布、依托考昔、尼

美舒利等。其中，尼美舒利禁用于

12岁以下儿童。需要指出的是，上

述药物可能不似大家想象中的那般

“美好”—已有多项研究表明，

选择性COX-2抑制剂在减少胃肠道

不良反应的同时，可能会引起其他

更严重的不良反应，如对心血管系

统的损害。因此，选择性COX-2抑

制剂的效果与安全性仍有待进一

步研究。

另外，NSAIDs用于镇痛时存

在“天花板（封顶）效 应”，即当

NSAIDs的使用剂量达到一定程度

时，无论再增加多少剂量，镇痛效果

都不会增加；同时，随着剂量的增

加，不良反应也会大大增加。而且，

不同种类NSAIDs联用会增加不良反

应发生的风险，如消化道出血、严重

心血管血栓性不良事件、心肌梗死

和脑卒中等。因此，不推荐大剂量长

期服用或联用NSAIDs。

三、小结
（1）疼痛是五大生命体征之

一，重要性不言而喻，一旦出现万

勿轻视。它不会没来由地存在，其

实是在提示我们身体某处存在损

伤，需要积极查找病因。

（2）止疼药种类较多，即便是

常见的NSAIDs也有很多类型，分别

具有不同的特点，存在不同的不良

反应和注意事项。因此，服药前应

听取医生的建议，根据检查结果、

疼痛程度、身体状况个体化用药，

不可擅自服用药物。


