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如果您曾在我处接受过肩部手术，或即将接受手术，您可能会在服用止痛药的同时被开具褪黑素的处方。
本页将解释我们为何开具此药、其作用与局限性，以及服用方法。

为何给您开具褪黑素
肩关节手术后的最初几周，睡眠往往是最难熬的部分。平躺时肩部疼痛加剧，您无法保持惯常的睡姿，而
悬吊带也让入睡变得别扭。睡眠中断又会导致次日疼痛感加重。我们关于睡眠、疼痛与恢复的页面涵盖了
这方面的实用建议：体位摆放、镇痛药服用时机以及睡眠习惯。

我们现在在肩关节手术后常规开具褪黑素，因为一项针对关节镜下肩袖修复的高质量试验发现，它能改善
早期几周的睡眠质量，且服用该药的患者在随后几个月内报告肩关节功能更好，并使用了较少的强效镇痛
药。褪黑素性质温和，不会成瘾，且不像传统安眠药那样与镇痛药物发生相互作用。对于一个有明确终点
的暂时性问题而言，这是一个合理的权衡。

褪黑素是什么
褪黑素是您的身体在夜间自行合成的一种激素，当天色变暗时，由大脑中的一颗小腺体释放。它是向身体
其他部位发出“现在是夜间”这一信号的激素。该药片是这种激素的合成仿制品。

它并非镇静剂。安眠药会强制您入睡；而褪黑素则是调节生物钟，使入睡和维持睡眠变得更加容易。因
此，它通常建议在睡前一小时左右服用，而非在您希望入睡的那一刻服用，并且作为规律就寝程序的一部
分时效果最佳。

证据显示的内容
肩部试验。 2024年，位于费城的罗思曼骨科研究所发表了一项涉及80名接受微创（关节镜）肩袖修复术患
者的随机对照试验。其中一半患者从手术当天起，每晚睡前一小时服用5毫克褪黑素，持续六周；另一半患
者则遵循标准的睡眠卫生建议。服用褪黑素的患者在六周时睡眠改善具有可测量的显著性，在长达六个月
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期间对睡眠质量的评价更高，在第四和第六个月的标准肩部功能问卷中得分更高，且在第四个月时使用的
阿片类止痛药更少。两组均未报告副作用。

这是一项来自单一中心的试验，且患者知晓自己所在的分组，因此该结果应被视为具有鼓励意义而非定论
性的。然而，对于您目前所处的具体情况，这是目前可获得的最佳证据。

其他手术。 褪黑素已在多种手术后进行过测试。汇总十项试验和725名患者的数据，结果显示术后整体睡眠
质量有小幅改善。在髋关节和膝关节置换术后，多项安慰剂对照试验发现，在最初几晚之后，褪黑素几乎
没有或没有额外益处。因此，褪黑素并非万能解决方案，我们也不声称它是。肩部手术的结果最具说服
力，这就是我们在该领域使用它的原因。

睡眠自然会改善。 了解自然病程是有帮助的。肩袖修复术后，睡眠通常在两周左右达到最差状态，到六周
至三个月时明显好转，大多数人在六个月内恢复正常，且多年后仍保持这种状态。褪黑素旨在让最初几周
变得更加容易。它不是长期治疗药物，一旦肩部恢复稳定，您就不再需要它。

我们的处方方式
剂量： 2 毫克至 5 毫克，视您的具体情况而定；您的处方上会注明具体剂量。

时间： 在您通常的睡前约一小时，每晚大致在同一时间服用。

时长： 从手术当晚或您回家的第一晚开始，持续约六周，这也是试验所涵盖的时期。之后只需直接停
药；无需逐渐减量。

为何需要处方： 在澳大利亚，褪黑素对大多数成年人而言属于处方药。唯一非处方形式是药剂师提供的
2 毫克缓释片，仅批准用于 55 岁及以上伴有失眠的人群。由于手术后的剂量和原因不同，我们开具处方
以确保您获得正确的剂型。

请将其与其他有助于恢复的措施配合使用，而非替代：前几周睡觉时保持抬高姿势，按指示在夜间佩戴悬
吊带，按时服用常规止痛药以确保在您躺下前药物已起效，以及晚间冰敷。

副作用与注意事项
大多数人对褪黑素耐受性良好。最常见的不适包括：早晨略有昏沉感、梦境生动、头痛或轻度恶心。早晨
的昏沉感通常可通过将服药时间提前至傍晚早些时候，或降低剂量来缓解。该药不具有成瘾性，停药后也
无戒断反应。

肩关节手术后的最初几周，您本就不应驾驶；一旦获准恢复驾驶，请注意在重新驾车后的最初几天内可能
出现的晨间嗜睡。在服用该药的夜晚请避免饮酒。

如果存在以下任何情况，请告知我们，以便我们调整方案：

您正在服用华法林或其他抗凝药物，因为褪黑素可能影响凝血功能检测

您患有癫痫或自身免疫性疾病

您处于妊娠期或哺乳期

您已在服用安眠药或抗抑郁药

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 

• 
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预期效果
请勿指望第一晚就能安然入睡。试验中的益处是在数周内逐渐显现的，随着睡眠逐步巩固而改善，而非在
第一晚就出现戏剧性的变化。如果疼痛是导致您醒来的原因，首要措施是疼痛控制和体位调整；褪黑素无
法克服一个不适的肩膀带来的影响。

如果您觉得它没有帮助，或者您不想服用，这都没关系。它是您康复过程中的一个可选部分，而非必需部
分。请在复诊时告知我们，我们会将其从您的清单中移除。

核心要点
肩关节手术后睡眠不佳很常见，通常是暂时性的，且值得治疗。一项高质量的试验发现，服用六周的褪黑
素可使术后早期几周的情况得到改善，并可能在后期带来功能上的益处；该药物温和且无成瘾性。这就是
它出现在您的处方中的原因。

何时联系我们
疼痛持续加重而非缓解，或您的药物无法控制疼痛

白天嗜睡或意识模糊，且程度超过轻微

服药后出现皮疹、面部或嘴唇肿胀，或呼吸困难：立即停药并前往急诊科

在睡眠、疼痛与恢复页面上列出的常规伤口及一般警示征象

• 

• 

• 

• 
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