
( 85 ± 13) 。说明针刺并隔姜灸治疗后能明显改善心脏病患

者心电图的 ST-T 段及降低心率。组内比较差异有统计学意

义( P ＜ 0. 05) 。
3 讨论

心电图 ST-T 段反应了心室除极完毕以后，缓慢复极过

程，ST-T 段改变常见于冠心病心绞痛患者冠状动脉供血不

足，心肌缺血，是临床常见的一种现象。冠心病心绞痛属于

本虚标实之证，温阳通脉在治疗本病过程中起到不可忽视的

作用。隔姜灸是用姜片做隔垫物的一种灸法。本病通过辨

证施治原则的基础上，运用中医针刺穴位并在穴位上隔姜灸

来治疗冠心病心绞痛，并通过观察心电图 ST-T 的变化证实

了这一方法的合理性。本病运用针刺并隔姜灸法，它主要是

利用姜的辛热性来温经散寒和艾叶的温通经络、祛风活血的

作用来扩张局部毛细血管，改善微循环并加速局部组织内血

液和淋巴循环，针刺穴位后，在姜片上扎许多小孔，放置穴位

上，然后把艾叶点燃施灸，灸五状，能加强热力的渗透性、传
导性，从而可以扩张冠状动脉，解除心肌缺血。通过心电图

ST-T 恢复情况说明针刺和灸法两种疗法联合使用能借针刺

之力，姜灸之功更好地发挥其温心阳、通心脉疏通局部经脉

气血，活血止痛的功效。本研究结果也充分证实了这一治疗

方法不仅对冠心病心绞痛患者起到缓解作用，也能促使冠心

病射血延长，心输出量增加，降低心肌耗氧量，加强心肌收缩

的作用。
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·综述·
磺胺嘧啶银的研究进展

陈煜
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磺胺嘧啶银是由磺胺嘧啶和硝酸银化合而成的，具有银

的收敛作用和磺胺嘧啶的抗菌消炎作用，主要用于烧伤创面

治疗的外用药。临床对控制、预防、杀灭绿脓杆菌以及促进

创面愈合、植皮、新生均有作用。磺胺嘧啶银除了用于烧伤

创面的感染外，还可用于褥疮创面治疗、治疗局部冻伤、由

MＲSA 感染的溃疡及慢性唇炎的治疗等。现将磺胺嘧啶银

的研究进展综述如下。
1 磺胺嘧啶银在烧伤创面上的应用进展

对烧伤创面进行处理的目的在于预防感染、减少创面渗

出、加速创面愈合 ［1］。长期以来，磺胺嘧啶银已经成为创面

治疗的重要药物，并以优异的治疗为临床所共识［2-5］。磺胺

嘧啶银自从上世纪六十年末开始应用于烧伤创面治疗以来，

大浪淘沙，已经成为国内外应用最为广泛的外用烧伤药，其

副作用除一过性疼痛外，其余副作用甚少。在国内外文献中

经常将其他烧伤外用药与磺胺嘧啶银进行比较，也从一定程

度上说明了磺胺嘧啶银作为烧伤外用药取得的显著成就。
2 磺胺嘧啶银在烧伤创面上药理作用研究

2. 1 磺胺嘧啶银中的银离子可穿透正常上皮到达经常藏匿

致病菌的毛囊和皮脂腺腺体导管的管腔中。磺胺嘧啶银和

组织接触时可缓慢分解释放出银和磺胺嘧啶，在组织液处于

一个较高浓度水平，可抑制细菌的生长［6］。银离子还具有收

敛作用，可促使创面干燥，对细菌的生长繁殖起抑制作用。
意大利学者 Marone ［7］、澳大利亚 Gcorge 进行的体外实验均

证实，磺胺嘧啶银能有效抑制多重耐药菌包括 MＲSA( 耐甲

氧西林金黄色葡萄球菌) 、Ps( 铜绿假单胞菌) 在内的多株创

面治病菌。
2. 2 磺胺嘧啶银为治疗全身感染的短效磺胺药，具有磺胺

嘧啶的抗菌作用和银盐的收敛作用。抗菌谱广，对多数革兰

阳性菌和阴性菌有良好的抗菌活性，抗菌作用不受脓液中

PABA( 对氨苯甲酸) 的影响，并可促进创面干燥、结痂及愈

合。用于预防和治疗Ⅱ度、Ⅲ度烧伤或者烫伤继发的创面

感染。
3 磺胺嘧啶银的临床应用

3. 1 用于烧伤创面感染 柴胜武等［10］将磺胺嘧啶银应用

于 162 例烧伤患者( 烧伤深度均在浅Ⅱ度、Ⅲ度之间) 的创面

上，浅Ⅱ度烧伤患者 96 例，经换药创面愈合; 66 例患者休克

期过后，经手术切除，削痂植微粒皮后创面愈合。对 162 例

采用磺胺嘧啶银治疗的烧伤患者随访 3 个月至 2 年，患者创

面愈合平整，早期应用感染率低，深Ⅱ度创面可痂下愈合。
张娟［11］将磺胺嘧啶银制成乳膏用于 80 例烧伤患者( 浅Ⅱ度

烧伤 60 例，深Ⅱ度烧伤 20 例) 治疗，结果表明磺胺嘧啶银乳

膏用于治疗浅深度烧伤，取得了满意的疗效。田玲等［12］将

磺胺嘧啶银制成凝胶用于治疗烧伤创面 968 例，疗效满意。
3. 2 用于褥疮创面治疗 晁彩霞等［14］将磺胺嘧啶银用于

15 例褥疮创面治疗，疗效效果。其原因在于褥疮创面易感染

绿脓杆菌与大肠杆菌，磺胺嘧啶银具有广谱杀菌作用，涂后

结痂可形成一个保护创面层。郑金艳［15］将磺胺嘧啶银用于

36 例的压疮患者的治疗，结果显示 100% 愈合，用磺胺嘧啶

银粉剂治疗压疮的效果良好，经济方便。张菁等［16］将磺胺

嘧啶 银 粉 剂 涂 于 14 例 患 者 的 褥 疮 创 面 上，愈 合 12 例

( 85. 7% ) ，显效 2 例( 14. 3% ) ，显效率 100%。疗效标准中，

愈合是指Ⅱ ～Ⅲ 期的压疮 1 周内局部组织干燥，结痂; Ⅲ
期的压疮 15 d 创面干燥，新生肉芽组织与周围皮肤平齐; 显

效是指治疗 3 d 脓性分泌物减少，红肿减轻，1 周压疮的面积

逐渐缩小变浅，周围有新生肉芽组织增生; 无效是指治疗 1
周，局部分泌物仍然很多，红肿未减轻，无新生肉芽组织生

长。赵鑫［17］、汤培［18］将磺胺嘧啶银用于褥疮的治疗也取得

了类似的满意疗效。
3. 3 用于治疗局部冻伤 梁佳军等［19］将磺胺嘧啶银做成

软膏用于肢体冻伤的治疗，结果证明疗效显著，冻伤为低温
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直接作用于细胞，冰晶形成、细胞膜受损、通透性增加、细胞

脱水、蛋白变性、代谢障碍。低温引起组织冻伤、组织融化、
水肿、缺氧、低温直接作用血管、血管内皮脱落、血管透性增

加、血小板聚集、血流淤滞、血栓形成、循环障碍，从而引起组

织坏死。因此，治疗以综合治疗为主，保全肢体、防止感染、
促进血液循环，防止血栓形成，创面处理应用磺胺嘧啶银，磺

胺嘧啶银中含有银离子可穿透至皮下，起到抗菌作用，同时

可以保持创面干燥，促进结痂处的愈合，临床应用效果满意。
3. 4 用于有 MＲSA 感染的溃疡 Yoshida 等［20］应用磺胺嘧

啶银 霜 治 疗 有 MＲSA 感 染 的 溃 疡，结 果 表 明 有 效 率 为

72. 7%，无局部和全身副作用，因此磺胺嘧啶 银 可 用 于 有

MＲSA 感染的溃疡的治疗［21］。
3. 5 用于慢性唇炎 柳宏志等［22］将磺胺嘧啶银制成 3%、
5%软膏应用于 8 例慢性唇炎患者，得到了满意的治疗效果。
4 磺胺嘧啶银的质量控制

马备娟［23］对磺胺嘧啶银乳膏含量测定方法进行了改

进，是在中国医院制剂规范记载的方法上改进，提出在滴定

前一定要煮沸，并在搅拌下冰浴中快速冷却，煮沸使乳剂基

质粘度下降，快速冷却搅拌使基质最大程度分散，使药物完

全溶解出来。刁雨辉等［24］在现有的含量测定方法的基础上

加以改进，加浓硝酸煮沸溶解后，药物溶解完全，且基质冷却

时不易凝固，基本上消除了基质干扰，测定结果准确。康丽

红等［26］使用高效液相色谱法测定磺胺嘧啶银乳膏的含量，

使用该法能准确反映药品降解程度，能更有效地控制药品质

量，本方法在处理样品时选择了加 10% 氨溶液超声溶解，这

样溶解更彻底。在上述文献中介绍的磺胺嘧啶银乳膏含量

测定方法的改进，经多次实验证实，当滴定前的油状溶液冷

却时仍会出现基质块状物，使得测得的含量偏低。吴继禹

等［27］在文中介绍了磺胺嘧啶银凝胶的制备和质量控制，其

中对于含量测定采用了中国药典记载的永停滴定法，做了相

关的粒度检查、含量测定、回收率试验、稳定性试验、皮肤刺

激性试验、留样观察试验及光加速试验，得出了该制剂质量

易控制，适用于医院制剂。
5 小结

近年来，发展外用抗菌药物治疗已取得明显疗效，在诸

多外用抗菌药物中以磺胺嘧啶银应用较为普遍。磺胺嘧啶

银作用于创面，依靠银离子的不断释放，银离子与细菌体内

DNA 相结合，以达到抑菌抗感染的目的，银离子对人体的

上皮细胞亦有抑制作用［28］。但目前外用磺胺嘧啶银毒副作

用与剂量的关系尚未有明确的研究结果，有待于更深入的研

究。对于磺胺嘧啶银在临床上应用时出现的一些不良反应

和毒副作用，值得引起广大临床医师的重视，应注意及早发

现，及时停用一般能较快恢复。磺胺嘧啶银的用处是使创面

干燥结痂及控制感染，在使用上不能盲目。有关磺胺嘧啶银

的研究大部分集中在临床应用上，关于质量控制方面提及的

较少，有待于进一步加深研究。
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