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一种新型抗菌镇痛医用敷料的设计和应用
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【摘要】 皮肤屏障破坏后常用医用敷料来覆盖伤口，以替代皮肤屏障，保护受伤部位，防止细菌感染，促进
伤口愈合。但是目前传统敷料在使用过程中，敷料变硬在换药时会对伤口造成二次伤害，加重患者的疼痛，并
且常用的医用敷料无药物镇痛作用。为此，江苏省苏北人民医院医务人员设计了一种可以减轻患者疼痛、增加
抗菌能力的新型抗菌镇痛医用敷料。该敷料提供了一个无菌、湿润的环境，有助于伤口的愈合 ；同时该敷料具
有成本低廉，安全有效等优点，可以减少换药次数，减少伤口感染可能，减轻患者疼痛，减少医疗费用，值得临床
推广。
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【Abstract】 When the skin barrier is damaged, surgical dressings are often used to cover wounds, sustain skin 
barrier, protect the injured area, prevent bacterial infection, and promote wound healing. However, at present, traditional 
dressings will be come stiffing as it absorbs the exudates of wound and sometimes cause secondary injury to the wound 
during the application process, which aggravate the pain of patients without analgesic effect. For this reason, the medical 
staff from Northern Jiangsu People's Hospital designed a new antibacterial analgesic dressing that can reduce the pain 
and increase the antibacterial ability. The dressings provide a sterile, moist environment to facilitate wound healing. 
Meanwhile, this dressing has the advantages of low cost, safeness and effectiveness, which can reduce the frequency 
of dressing changes, the possibility of wound infection, the pain and the medical expenses, which is worthy of clinical 
promotion.
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 医用敷料是一种可以暂时替代破损皮肤起到屏障作用

的医用材料，常在疮、伤口及其他损伤时使用［1］。急诊外科

门诊常接诊由各种外伤、车祸、烧伤、烫伤、摔伤等原因造成

损伤的患者，其皮肤遭到损伤后加上出血，完整性被破坏，很

容易被细菌感染［2］。对于此种情况，通常会对伤口清创后，

采用无菌纱布等传统的医用敷料进行包扎［1］。但传统的医

用敷料在使用过程中存在诸多不足之处，首先，传统的医用

敷料很容易硬结，进行更换查看伤口时会带来二次损伤，加

重患者疼痛［3］；其次，传统医用敷料无镇痛作用，患者常因

疼痛难以耐受而紧张、躲避，不利于临床工作的进行［4］。为

减少外伤患者的疼痛，促进伤口愈合，我们设计了一种可减

轻患者疼痛并具有抗菌作用的敷料，并获得了国家实用新型

专利（专利号 ：ZL 2019 2 0165958.4），现介绍如下。

1 新型抗菌镇痛医用敷料的设计和特点 

 新型抗菌镇痛医用敷料主要由敷料板（图 1-1）和敷料

组成。

注：1 为敷料板，2 为抗菌纱布，3 为呼吸纸，4 为粘性胶布，5 为薄膜

图 1 新型抗菌镇痛医用敷料的平面图（上）和侧面图（下）
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1.1 敷料板为甲壳素基质材料，该材料可以提高抗菌消炎

的效果，且具有良好的生物相容性和生物降解性，原材料容

易获得，价格低廉。

1.2 敷料主要由抗菌纱布（图 1-2）和呼吸纸（图 1-3）组成。

抗菌纱布位于敷料板的中心，为含局麻药（利多卡因、丁卡

因或普鲁卡因等）的凡士林纱布，药物渗入人体浅表皮组织

之后，可以起到镇痛的作用，同时凡士林可营造一个湿润的

环境，加速肉芽组织的生长，促进伤口的愈合。在抗菌纱布

的表面有一层呼吸纸，可以增加敷料的透气和防水功能。

1.3 在敷料板的四周设置有多个粘性胶布（图 1-4），用于固

定敷料。敷料板的底部粘有薄膜（图 1-5），可以保护敷料板

在不用的时候处于无菌状态。

2 新型抗菌镇痛医用敷料的使用方法 

 对伤口进行清创和消毒后，撕掉敷料板底部的薄膜，将

抗菌纱布与患者伤口贴合，按压敷料板周围，使粘性胶布与

伤口皮肤贴合，以达到对抗菌纱布固定的效果。贴好敷料后，

敷料中的麻醉药物会逐步渗透进伤口从而起到镇痛的效果；

呼吸纸可对伤口起到透气作用，并具有防水效果。

3 新型抗菌镇痛医用敷料的优点 

3.1 新型抗菌镇痛医用敷料使用了常规易获得的材料，使

得敷料的制作过程简单。

3.2 敷料中的麻醉药物通过对伤口表面的浸润麻醉作用可

以明显减轻患者的疼痛感，患者自觉疼痛减轻可以有效减少

心理压力。

3.3 敷料的抗菌作用可以为伤口的恢复提供一个良好的无

菌环境，并加快伤口的愈合。

3.4 敷料可营造一个相对湿润的环境，可避免纱布形成硬

结，减少换药时给伤口造成二次伤害的可能性。

3.5 敷料的使用方法简单，患者可以自行在家进行定期更

换，减轻患者经济负担的同时也减少了医生的工作量。

4 总 结 

 皮肤创面愈合是一个复杂的动态过程，基本过程包括出

血、炎症、肉芽组织的形成和组织塑形，4 个过程相互联系、

叠加。当这个有序的过程受到外界因素干扰时，伤口的愈合

就会受到影响［5］。影响伤口创面愈合的原因有很多，其中创

面感染为主要原因之一，心理因素也会影响伤口的愈合，伤

口的疼痛会增加患者的心理压力［6］。清创可以去除创面的

细菌性及坏死性组织，是创面治疗的前提，之后对伤口进行

缝合、消毒和包扎已是常规治疗［7］。临床上也要求创面无

菌，对于感染性伤口进行彻底清创后仍要定期消毒换药，对

于清洁的术后伤口也会定期进行伤口护理，在一定程度上减

少影响创面愈合的细菌菌落［8］。但是清创缝合治疗后患者

的疼痛感并不能明显减轻，临床换药时亦有可能造成二次伤

害。伤口疼痛多致患者处于被动体位，长期处于被动体位，

创面愈合后会对肢体的功能产生不利的影响，然而目前仅有

少部分患者在疼痛时进行止痛治疗［9-10］。对患者创面有效

的镇痛不仅可以有效地提升治疗过程中患者的主动性和依

从性，还可以减少心理因素对创面愈合的影响［11］。目前临

床上止痛药物的给药途径多为口服或静脉注射，并且有些药

物具有成瘾性［12］。为了弥补目前治疗方法中的缺陷，我们

研制了一种新型抗菌镇痛医用敷料，该新型抗菌镇痛医用敷

料的抗菌、镇痛效果明显，而且可以营造一个相对无菌且湿

润的环境促进伤口的愈合。抗菌镇痛敷料的使用，可以明显

减轻患者的疼痛感，加速伤口的痊愈，从而进一步缩短患者

的换药时间，减少医疗资源的浪费，节省患者医疗费用，值得

在临床实践中推广使用。
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