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摘  要 

氢吗啡酮作为一种合成的阿片受体激动剂，在围术期镇痛方面展现出了相较于传统阿片类药物更高的安

全性和更低的依赖性。它通过激活中枢神经系统中的阿片受体来发挥镇痛作用，其特点在于拥有较长的

半衰期和选择性，这使得它能有效降低术后疼痛评分以及减少常规镇痛药物的需求。此外，采用超前镇

痛策略的氢吗啡酮应用，不仅能显著降低术后认知功能障碍的风险，还能减轻应激反应，改善术后睡眠

质量，并减少术后并发症的风险。然而，关于氢吗啡酮长期应用的安全性以及最佳给药方案，目前还需

要更深入的研究来探讨。未来的研究应当重点关注个体化给药策略的研究、长期使用的安全性评估，以

及新型镇痛技术与多模式镇痛策略的开发，这些都是为了优化氢吗啡酮在临床上的应用，从而提高围术

期镇痛的安全性和有效性。 
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Abstract 
Hydromorphone, as a synthetic opioid receptor agonist, has demonstrated higher safety and lower 
dependence compared to traditional opioid drugs in perioperative analgesia. It exerts its analgesic 
effect by activating opioid receptors in the central nervous system. Its characteristics include a longer 
half-life and selectivity, which effectively reduce postoperative pain scores and the demand for con-
ventional analgesics. Moreover, the application of hydromorphone in preemptive analgesia strategies 
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not only significantly reduces the risk of postoperative cognitive dysfunction, but also alleviates stress 
responses, improves postoperative sleep quality, and reduces the risk of postoperative complications. 
However, further research is needed to explore the long-term safety of hydromorphone and the opti-
mal dosing regimen. Future studies should focus on individualized dosing strategies, long-term safety 
evaluations, and the development of new analgesic technologies and multimodal analgesic strategies. 
These efforts aim to optimize the clinical application of hydromorphone, thereby enhancing the safety 
and effectiveness of perioperative analgesia. 
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1. 氢吗啡酮的药理作用 

氢吗啡酮的作用机制与吗啡相似，可激活阿片受体发挥镇痛作用，但其化学结构与吗啡不同，其脂

溶性更高，对脊髓、脑等神经组织具有较高的亲和力，起效迅速，镇痛效果较强[1]。与天然的阿片类物

质相比，氢吗啡酮具有更高的选择性、更长的作用时间以及更低的副作用，因此在临床应用中越来越受

到重视。在围术期镇痛领域，氢吗啡酮的应用被发现可以显著减轻术后疼痛，减少患者的疼痛评分，同

时减少了对常规镇痛药物的需求，如吗啡等阿片类药物的使用量[2]。此外，氢吗啡酮超前镇痛对术后认

知功能障碍的保护作用与其良好的镇痛作用、缓解氧化应激作用一致[3]，这对于老年患者尤为重要，因

为他们更易发生术后认知障碍。研究显示，氢吗啡酮不仅能减轻疼痛，还能降低患者的应激水平，如血

清皮质醇和去甲肾上腺素的水平，这有助于减少术后并发症的风险，如感染、深静脉血栓等[4]。同时，

氢吗啡酮的使用还能改善患者的术后睡眠质量，减少术后镇痛相关的不良反应，如恶心、呕吐和呼吸抑

制。然而，尽管有大量的临床研究支持氢吗啡酮围术期镇痛的有效性和安全性，但关于其长期应用的安

全性和最佳给药方案等问题仍然需要更多的研究来明确。 

2. 围术期镇痛的重要性 

疼痛是手术过程中的常见问题，不仅影响患者的康复速度，也会对患者的心理和生理状态产生负面

影响。围术期镇痛是现代医学中的重要组成部分，它不仅影响患者的术后恢复质量，也关系到整体的医

疗质量和安全。随着加速康复外科(ERAS)计划的推广和多模式镇痛(MPE)理念的应用，围术期镇痛的重

要性日益凸显。因为良好的围术期镇痛不仅可以改善患者的疼痛体验，还能降低术后并发症的风险，缩

短住院时间，加速恢复进程，并提高患者的整体生活质量。在此背景下，氢吗啡酮因其相对较低的副作

用和良好的镇痛效果，在围术期镇痛领域受到了广泛关注[5]。临床研究表明，氢吗啡酮能够有效减轻手

术患者的疼痛感，减少术后认知功能障碍的发生，同时降低术后应激反应，如血清皮质醇(COR)、去甲肾

上腺素(NE)水平的升高，以及减轻炎症介质的释放，如 C 反应蛋白(CRP)、肿瘤坏死因子-α (TNF-α)及白

细胞介素-6 (IL-6) [5]。此外，氢吗啡酮的超前镇痛策略，即在手术前使用以预防性地减少术后疼痛，已

被证实能有效减少术后自控静脉镇痛(PCIA)的使用次数，降低因疼痛引起的不良反应，并有助于保护患

者的认知功能[5]。 
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3. 氢吗啡酮围术期镇痛的作用机制 

氢吗啡酮是一种人工合成的阿片受体激动剂，它通过激活中枢神经系统的阿片受体来发挥镇痛作用。

其作用机制涉及结合于阿片受体的调节位点，从而启动或调节一系列下游信号传导途径，包括磷脂酰肌

醇-3-激酶(PI3K)/蛋白激酶 B (Akt)和细胞外信号调节蛋白激酶(ERK)等[6]。这些途径最终可导致抗痛物质

的释放和痛觉调节的改变。氢吗啡酮的另一特点是它能够激活外周的阿片受体，特别是 μ 阿片受体。这

一特性使得氢吗啡酮在治疗过程中能够减少药物对中枢神经系统的直接影响，降低了药物的成瘾性和副

作用，同时减少了药物引起的呼吸抑制等不良反应。此外，外周 μ 阿片受体的激活还与局部麻醉药的应

用相结合，形成了一种多模式镇痛策略，进一步提高了镇痛的效果和安全性。然而，氢吗啡酮的作用机

制相对复杂，其具体的机制仍需进一步的研究。例如，关于其对 κ 和 δ 阿片受体的作用以及其是否能够

通过非经典途径发挥镇痛作用等问题，都是当前研究的热点。此外，针对不同的疼痛类型和病理条件，

氢吗啡酮的疗效及副作用也可能存在差异，这需要通过临床试验和基础研究进一步明确。综上所述，氢

吗啡酮的镇痛作用机制涉及对中枢神经系统和外周阿片受体的激活，其独特的作用特点使其在围术期镇

痛中具有潜在的优势。未来的研究有望对氢吗啡酮的作用机制进行更深入的解析，并为其在围术期镇痛

的应用提供更加科学的依据。 

4. 氢吗啡酮围术期镇痛的临床研究进展 

4.1. 随机对照试验的结果分析 

近年来，多项随机对照试验(RCTs)的研究结果为氢吗啡酮的临床应用提供了重要的证据基础。这些

研究涉及多种手术类型，包括腹腔镜手术、髋关节置换、剖宫产、胸腔镜手术以及癌症相关的手术等。

研究通常将患者随机分为氢吗啡酮处理组和对照组，其中对照组通常给予常规的安慰剂或其他对照药物。

通过比较两组的术后疼痛评分、恢复质量、并发症发生率等指标，研究者们评估了氢吗啡酮的镇痛效果

及其安全性[5]。研究结果显示，与对照组相比，接受氢吗啡酮治疗的患者在术后疼痛管理方面表现出明

显优势[5]。这包括但不限于减少了术后疼痛评分、缩短了恢复时间、减少了术后并发症的发生率，如呼

吸抑制、恶心呕吐等。此外，一些研究还观察到了氢吗啡酮对患者心理状态的正面影响，例如减少了术

后焦虑和躁动的评分。除了疼痛控制，这些研究也关注了氢吗啡酮对患者生理状态的影响，如心血管稳

定性的维持、血压和心率的控制等。在一些情况下，氢吗啡酮的应用还被发现可以减轻患者的应激反应，

有利于提高术后的整体恢复质量。然而，尽管这些研究结果具有潜在的临床意义，但在将这些发现转化

为临床实践时，还需考虑到药物的成本效益比、长期使用的安全性，以及不同患者群体的适应性等问题。

未来的研究需要进一步探讨这些问题，以优化氢吗啡酮在围术期镇痛中的应用。此外，随着药物治疗与

非药物疗法(如神经阻滞技术)的结合，新的多模式镇痛方案的发展也是未来的一个重要研究方向。 

4.2. 观察性研究的发现 

观察性研究为我们提供了氢吗啡酮在各类手术后镇痛应用中的实际情况和安全性的重要信息。通过

对这些研究的综合分析，可以发现氢吗啡酮在提供有效镇痛的同时，其不良反应发生率相对较低，尤其

是在与其他镇痛药物联合应用时，其协同效应可能进一步优化术后疼痛管理[5]。在具体的观察性研究中，

氢吗啡酮的应用涉及了从小儿先天性心脏手术到全膝关节置换术等多种类型手术，显示出其在合理剂量

范围内具有较好的镇痛效果和安全性[5]。例如，在小儿先天性心脏病手术的研究中，氢吗啡酮显示出比

传统吗啡更优的镇痛效果和安全性，为其在小儿术后镇痛中的应用提供了依据。此外，全膝关节置换术

的研究则进一步证实了在鞘内注射氢吗啡酮的情况下，低剂量的氢吗啡酮能显著提升术后镇痛效果，并

有助于患者的早期康复，同时减少了不良反应的发生。这些观察性研究的发现为氢吗啡酮的临床应用提
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供了重要的实践依据，并为未来的临床实践和研究提供了方向。未来的研究应当更加深入地探讨氢吗啡

酮的最优给药方案、长期使用的安全性以及如何更好地与其他镇痛药物或技术联合应用，以实现更加优

化的术后疼痛控制。 

5. 氢吗啡酮的应用现状 

氢吗啡酮是一种合成的阿片类药物，作为一种新型的镇痛药，在临床上用于治疗中到重度的疼痛。

其作用机制主要是通过激活中枢神经系统中的阿片受体，从而发挥镇痛作用[7]。与传统的阿片类药物相

比，氢吗啡酮的药代动力学特性有其特殊性，尤其是其半衰期较长，这使得其在围术期镇痛中的应用具

有一定的优势，尤其是在需要长时间维持镇痛效果的情况下[4]。在围术期应用氢吗啡酮进行镇痛，可以

提供一个相对稳定的血药浓度，减少了镇痛药的需要量，降低了潜在的副作用，如恶心、呕吐和呼吸抑

制等[7]。此外，氢吗啡酮的超前给药策略，即在手术前给予一定量的氢吗啡酮，可以减轻手术引起的应

激反应，降低术后疼痛的发生，同时也可能对术后认知功能有保护作用。 

5.1. 骨科手术 

骨科手术涉及范围广、创伤大，常导致严重的术后疼痛，由此可能导致术后运动恢复延迟、住院时

间延长、心脑血管意外等不良事件，也可能扰乱自身免疫系统、影响睡眠质量和导致术后谵妄等[8]。在

这方面，黄春伟等人的研究发现，氢吗啡酮可安全有效地用于骨科术后多模式镇痛，镇痛效果好，患者

情绪更稳定，舒适度更高，有利于患者术后康复[9]。崔永武等人的研究也证实了氢吗啡酮用于骨科术后

静脉镇痛，效果确切，不良反应少，镇痛作用强于舒芬太尼[10]。刘森等人的研究进一步证明了氢吗啡酮

超前镇痛，不仅能达到满意的术后镇痛效果，而且能减少舒芬太尼术后镇痛的用量，减少不良反应，不

会引发患者心血管反应的增多[11]。张艳的研究结果也支持了上述发现：相比舒芬太尼，氢吗啡酮泵入静

脉自控镇痛应用于骨科老年患者术后镇痛、镇静效果更明显，可降低炎症因子水平，减少术后谵妄的发

生[12]。综上所述，氢吗啡酮在骨科术后镇痛中展现出了良好的安全性和有效性，为患者提供了一种新的、

有效的镇痛选择，有助于改善患者的术后体验和促进恢复。 

5.2. 普通外科手术 

术后疼痛是普通外科手术后常见的问题，它不仅影响患者的短期恢复过程，还可能增加患者的心理

和生理应激，延长恢复时间，甚至增加并发症的风险[13]。彭棕水的研究结果表明，采取氢吗啡酮超前镇

痛对腹部微创手术的镇痛效果明显，相比于传统镇痛方式能大幅度降低患者的疼痛感，提高舒适度，减

少不良反应[14]。罗自立等人的研究也得出了类似的结论：无论硬膜外应用还是静脉应用，氢吗啡酮的镇

痛效果均优于吗啡，且可以更好地稳定血液流变学[15]。同样，此外，朱杨等人也证实了氢吗啡酮超前镇

痛用于肝癌患者的热消融术不仅具有良好的镇痛效果，而且安全性好[16]。综上所述，将氢吗啡酮应用于

普通外科手术的围术期镇痛，既是一项安全又是一项有效的选择。在此过程中，我们不仅能够有效地减

轻患者的疼痛，还能降低手术过程中可能出现的风险，提高手术的成功率。因此，我们可以得出结论：

氢吗啡酮在普通外科手术中的应用是一种有效且安全的镇痛方案。 

5.3. 妇产科手术 

在妇产科手术中，疼痛是一个重要的临床问题，它不仅影响患者的生理状态，还可能对患者的心理

健康产生深远的影响。因此，有效的疼痛管理对于提高手术护理质量、缩短恢复时间、提升患者满意度

具有重要意义。张咪等人对 1139 例妇科手术病人使用盐酸氢吗啡酮术后 PCIA 进行回顾性分析，得出了

“盐酸氢吗啡酮静脉 PCIA 用于妇科手术术后镇痛效果确切、不良反应发生率低、病人满意度高”[17]。
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同样地，禤星华等人通过研究氢吗啡酮超前镇痛对妇科腹腔镜手术患者苏醒期躁动及术后镇痛的影响，

也得出了类似的结论：氢吗啡酮超前镇痛在妇科腹腔镜手术患者中的应用效果显著，能有效减少患者苏

醒期躁动，发挥术后镇痛作用，安全性好[18]。而在产科剖宫产手术中，氢吗啡酮不仅可静脉应用，还可

以鞘内应用，Sharpe 等人的研究证实了在研究的剂量下，对于剖宫产患者，麻醉医师应放心使用鞘内氢

吗啡酮或鞘内吗啡作为多模式镇痛方案的一部分[19]。同样地，Rauch 也有类似结论：鞘内氢吗啡酮为剖

宫产患者提供术中和术后疼痛管理似乎不仅安全，而且可能比其他鞘内阿片类药物(包括吗啡)更有效[20]。
综上所述，氢吗啡酮可以安全有效地为妇产科手术患者提供围手术期镇痛。 

6. 结论 

尽管现有的研究已经表明氢吗啡酮在围术期镇痛方面具有明显的优势，但这些研究也存在一些局限

性和挑战。首先，大多数研究主要集中在特定的手术类型或特定的患者群体上，而关于氢吗啡酮在不同

类型手术中应用的系统性评价相对较少。其次，关于氢吗啡酮的药代动力学和药效学特性，尤其是长期

应用的药代动力学特性，目前的数据还不够充分，这对于制定个体化的治疗方案和评估长期安全性至关

重要。此外，与其他新型阿片类药物相比，氢吗啡酮的长期使用安全性和副作用的数据相对有限，这需

要更多的研究来补充。最后，围术期镇痛不仅关注镇痛效果，还涉及该药物对患者认知功能、心理状态

和长期健康的影响。因此，未来的研究需要更加综合考虑这些因素，以确保在提供有效镇痛的同时，也

能最大限度地减少潜在的不良影响。此外，临床实践中的实际用药经验和患者反馈也是未来研究需要深

入探索的重要内容。 
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