
!临床研究!

芬太尼"雷米芬太尼复合丙泊酚静脉麻醉用于小儿眼科手术的临床观察
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观察芬太尼$雷米芬太尼复合丙泊酚静脉麻醉用于小儿眼科手术的临床效果&方法
!

将
H$

例患儿随机分为

观察组
%$

例和对照组
%$

例&诱导时观察组采用芬太尼而对照组采用雷米芬太尼!两组都持续静脉输入雷米芬太尼和丙泊酚行

维持麻醉&分别记录两组诱导前"

C

F

%$诱导后"

C

&

%$插管时"

C

%

%$手术开始时"

C

#

%$手术结束时"

C

D

%$拔管时"

C

H

%的收缩压

"

+;(

%$舒张压"

-;(

%$心率"

AY

%!同时记录术后咽喉反射恢复时间$拔管时间$对语言指令反应恢复时间!并记录苏醒期是否有

躁动$呕吐发生等&结果
!

与
C

F

相比!两组患儿
C

&

时收缩压$舒张压下降!

AY

减慢!对照组变化明显"

I

$

$G$F

%'

C

%

时
+;(

$

-;(

升高!

AY

增快!但差异无统计学意义'

C

#

$

C

D

时
+;(

$

-;(

明显下降!

AY

明显减慢"

I

$

$G$F

%'

C

H

时
+;(

$

-;(

升高!

AY

增

快!且两组比较差异有统计学意义"

I

$

$G$D

%'观察组术后躁动发生率显著低于对照组"

I

$

$G$F

%&结论
!

芬太尼$雷米芬太尼复

合丙泊酚静脉麻醉用于小儿眼科手术效果好!诱导和拔管时
;(

$

AY

波动相对较小!术后躁动发生率低&

关键词)芬太尼'麻醉!静脉'儿童'眼外科手术'雷米芬太尼
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眼科手术一般创伤小#手术时间短#为此类手术的小儿实

施全身麻醉时要求麻醉期无呛咳#无躁动#苏醒迅速且完全)

F

*

(

雷米芬太尼和丙泊酚都具有起效快'可控性好'苏醒迅速等优

点#两者复合进行静脉麻醉已被临床广泛应用)

&:%

*

(本研究旨

在为小儿眼科手术实施静脉麻醉提供一定的参考依据#现报道

如下(

A

!

资料与方法

AGA

!

一般资料
!

H$

例患儿中男
%%

例#女
&J

例#

'+'

)

级#年

龄
&

(

F$

岁&白内障
&%

例#青光眼
D

例#倒睫
F$

例#眼外伤
F%

例#斜视
B

例(随机均分为两组#即观察组$

#]%$

%和对照组$

#

]%$

%(所有患儿术前检查无心'肺功能异常#无呼吸系统感

染#肝'肾功能正常(

AGB

!

麻醉方法
!

术前
%$148

肌注东莨菪碱
$GFD

(

$G%1

L

(

入室后开放静脉通道#监测
;(

'

+

@

.

&

'呼吸气末二氧化碳分压

$

(

VC

!.

&

%'呼吸频率$

YY

%'

V!*

#面罩吸氧(麻醉诱导!观察

组缓 慢 分 别 静 脉 注 射 咪 达 唑 化
$G$D 1

L

"

R

L

'丙 泊 酚

&GD1

L

"

R

L

'芬太尼
#

"

L

"

R

L

'维库溴胺
$GF1

L

"

R

L

&对照组则依

次静脉注射马来酸咪达唑化
$G$D1

L

"

R

L

'丙泊酚
&GD1

L

"

R

L

'

维库溴胺
$GF1

L

"

R

L

'雷米芬太尼
F

"

L

"

R

L

#达到插管条件后行

气管插管并机械通气#潮气量
F$10

"

R

L

#根据
(

VC

!.

&

调节呼

吸频率(麻醉诱导给药后两组都持续静脉泵入雷米芬太尼

$G&D

"

L

,

R

L

[F

,

148

[F

'丙泊酚
J1

L

,

R

L

[F

,

M

[F进行维持麻

醉(根据麻醉深浅适当调整输注速率#术中静脉注射地塞米松

D1

L

以减轻术后咽喉部水肿#手术结束前
F$148

停止输注丙

泊酚#术毕时停止输注雷米芬太尼(待患儿完全清醒后拔管(

AGC

!

监测
!

连续监测并记录患儿诱导前$

C

F

%'诱导后$

C

&

%'

插管时$

C

%

%'手术开始时$

C

#

%'手术结束时$

C

D

%'拔管时$

C

H

%

的
+;(

'

-;(

'

AY

变化#记录麻醉后咽喉反射恢复时间'拔管

时间'对语言指令反应恢复时间#观察并记录麻醉苏醒后有无

躁动以及术后
&#M

呕吐的发生情况(

AGD

!

统计学处理
!

所有计量资料以
HZ;

表示#计数资料采用

*

& 检验#组内比较采用配对
8

检验#组间比较采用方差分析#运

用
+(++F%G$

统计软件进行统计学处理#以
I

$

$G$D

为差异有

统计学意义(

B

!

结
!!

果

BGA

!

患儿一般情况
!

两组患儿性别'年龄'体质量'手术时间

%#F

重庆医学
&$FF

年
F

月第
#$

卷第
&

期



表
F

!!

两组患儿在各时间点
;(

"

AY

的变化&

HZ;

'

观察项目 组别
C

F

C

&

C

%

C

#

C

D

C

H

+;(

$

11A

L

% 观察组
FF#GDZFFG& B9GDZFDG&

#"

FF$GDZFHGF B%G&ZFDG%

##

B&G&ZF&G&

##

FFDGDZFDG&

"

对照组
FF#G%ZF$GD 9HG%ZF%GD

##

F$9G&ZF9GD B$G%ZF9G&

##

BFG%ZF%GD

##

F&%GHZF&GD

#

-;(

$

11A

L

% 观察组
HDGFZF$G9 DHG&ZF$GH

# "

H&G%ZFBGH D%GDZFHG&

##

D&GDZF&GH

##

H&GFZF&GH

"

对照组
H#GHZFFGF #JGDZF$G9

##

DBGFZFHG9 D&GHZF9GF

##

DFG#ZFHG%

##

HBG%ZFFGH

#

AY

$次"分% 观察组
FF%G$Z&$G$ BBG$ZF$G$

#"

FF$G$Z&&G$ B%G$ZFDG$

##

9%G$ZFDG$

##

FF$G$ZF&G$

"

对照组
FFDG$Z&&G$ 9BG$ZF%G$

##

F$DG$Z&DG$ B&G$ZFHG$

##

9HG$ZFHG$

##

F&#G$ZFDG$

#

!!

#

!

I

$

$G$D

#

##

!

I

$

$G$F

#与
C

F

&

"

!

I

$

$G$D

#与对照组比较(

表
&

!

两组患儿麻醉苏醒"术后躁动及呕吐情况比较

组别 咽喉反射恢复时间$

HZ;

#

148

% 拔管时间$

HZ;

#

148

% 对语言指令反应恢复时间$

HZ;

#

148

% 术后躁动发生率)

#

$

^

%* 呕吐)

#

$

^

%*

观察组
HGDZ%G& F$GDZ&GH FFG9Z&GH &

$

HGJ

%

))

&

$

HGJ

%

对照组
DGBZ&GD BGBZ&GD F$GDZ%GD FJ

$

DHG9

%

!

%

$

F$G$

%

!!

))

!

I

$

$G$F

#与对照组比较(

等比较差异无统计学意义$

I

%

$G$D

%(

BGB

!

血流动力学的变化
!

与
C

F

相比#两组患儿在
C

&

时

+;(

'

-;(

明显下降#

AY

明显减慢#差异有统计学意义$

I

$

$G$D

%#对照组减慢更为明显$

I

$

$G$F

%&在
C

%

时两组患儿

+;(

'

-;(

回升#

AY

增快#与
C

F

相比差异无统计学意义&

C

#

及

C

D

时
+;(

'

-;(

明显下降#

AY

明显减慢$

I

$

$G$F

%&

C

H

时

+;(

'

-;(

升高#

AY

增快#与
C

F

相比观察组差异无统计学意

义#而对照组差异有统计学意义$

I

$

$G$D

%(与对照组相比#

观察组在
C

&

和
C

H

时
+;(

'

-;(

'

AY

的变化差异有统计学意义

$

I

$

$G$D

%#观察组的数值更接近
C

F

时的水平#见表
F

(

BGC

!

麻醉苏醒及术后情况
!

与对照组相比#观察组麻醉苏醒

期咽喉反射恢复时间'拔管时间'对语言指令反应恢复时间差

异无统计学意义$

I

%

$G$D

%(术后躁动发生率观察组明显少

于对照组#两组比较差异有统计学意义$

I

$

$G$F

%(两组术后

呕吐发生率差异无统计学意义$

I

%

$G$D

%#见表
&

(

C

!

讨
!!

论

雷米芬太尼是一种强效'超短效的新型阿片
"

受体激动

药#具有独特的药理学特点#主要经血液和组织中非特异性酯

酶水解代谢#起效迅速#作用时间短#停药后时
:

量半衰期仅为

%

(

D148

#可控性强#是一种理想的麻醉性镇痛药)

#

*

(丙泊酚

是一种速效'短效的静脉麻醉药#也具有可控性较强的特点#临

床上已广泛使用(丙泊酚与雷米芬太尼复合应用时两者可发

挥协同作用)

D

*

#临床上还可以根据术中情况通过调节其输注剂

量随时调控麻醉深度#而且不影响术后苏醒)

H

*

#两者从而构成

一组比较理想的静脉复合麻醉药#有报道雷米芬太尼复合丙泊

酚静脉麻醉后血流动力学变化较大#尤其是在诱导后血压下

降'心率减慢#拔管时血压又升高'心率增快)

J

*

&此外#雷米芬太

尼代谢快的优点在麻醉后也正好暴露出它的缺点#术后早期疼

痛突出(疼痛是导致患儿术后躁动的主要原因之一#有研究表

明)

9:B

*

#需要早期实施镇痛治疗(

眼科手术一般时间短#创伤小#术后疼痛轻且疼痛持续时

间不长#临床上常不实施术后镇痛(但是由于小儿对疼痛很敏

感#常因疼痛不适而表现出哭闹和躁动#不利于眼科手术后的

恢复#对此不容忽视(本研究在临床对比中发现#观察组采用

芬太尼'雷米芬太尼复合丙泊酚静脉麻醉在诱导后以及拔管时

血压'心率的波动比对照组小#术后躁动发生率也明显减少#估

计与观察组使用芬太尼后术毕仍然残留有少量芬太尼并发挥

一定的止痛作用有关#此作用与冉菊红等)

F$

*采用雷米芬太尼

麻醉后在手术结束前使用小剂量芬太尼的作用相同(从麻醉

苏醒情况来看#两组患儿麻醉后苏醒及拔管时间并没有明显差

异#说明观察组在诱导时用的芬太尼经过代谢后在术毕残留的

部分对麻醉苏醒没有影响#苏醒仍然迅速#与王先锋和姜峰报

道)

FF

*有差异#可能是因为他们术中维持麻醉时使用了芬太尼

所致(对此作者认为在雷米芬太尼复合丙泊酚静脉麻醉维持

下实施小儿眼科手术#麻醉诱导组合药中使用芬太尼比采用雷

米芬太尼的麻醉效果更满意#这样可以较好地弥补麻醉全过程

使用雷米芬太尼后所体现出的不足#并使患儿在麻醉诱导和拔

管时血流动力学波动相对较小#术后躁动发生率显著减少#苏

醒同样迅速#完全能满足眼科手术的麻醉要求(所以#芬太尼'

雷米芬太尼复合丙泊酚静脉麻醉特别适合手术时间短'创伤

小'无需术后镇痛的小儿眼科手术(
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食管癌的发病包括细胞的增殖'凋亡'肿瘤基质及周围血

管的形成等多个方面的因素(唐任光等)

&

*报道
<X0:&Y

可作为

食管癌的早期辅助诊断指标#但与肿瘤的预后无相关性(因此

寻找一种可靠的肿瘤标志物用于食管癌的辅助诊断'病情的预

后判断具有重要的临床意义(

.(/

通过与一些整合素受体和
!-##

受体结合#激活细

胞内相关信号通路#从而促进肿瘤细胞的趋化'黏附和迁

移)

%:J

*

(

.(/

在肿瘤发生'发展及转移过程中的作用主要为诱

导细胞转化和增殖#削弱免疫细胞对肿瘤的杀伤作用#促进肿

瘤血管的生成和局部膜结构的破坏#介导细胞与细胞外基质的

黏附)
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*

(

众多研究表明#

.(/

与肿瘤的发生'转移和预后有关(

(=8

等)

FF

*研究发现#

.(/

在肝癌中表达与肿瘤的大小'分期以

及甲胎蛋白$

'c(

%的表达水平相关(部玉峰等)
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*报道#

.(/

在有转移的肝癌中的表达明显高于无转移肝癌中的表达(朱

耀魁等)
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*报道#

.(/

与卵巢恶性肿瘤细胞的侵袭'转移'疾病

的严重程度及预后密切相关(段波等)
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*发现
.(/

的表达与

膀胱肿瘤的分级'分期'复发和转移有密切关系(

本研究发现#食管癌患者组血清
.(/

水平明显高于健康

对照组&食管癌发生转移患者血清
.(/

水平高于无转移患

者#临床病理分级
,(-

级的患者血清
.(/

水平明显高于
)

(&

级的患者#术后血清
.(/

水平明显下降#证明食管癌患

者血清
.(/

水平与临床病理分级'是否有远端转移及预后判

断有一定的关系(

.(/

作为一种分泌蛋白#它不但可以整合

到矿化结缔组织的基质中#而且可以出现在人体的多种体液

中#如血液'乳汁'尿液等(血清中高水平的
.(/

可能来自于

肿瘤细胞过度增殖'分泌到血液中#使肿瘤细胞逃避宿主免疫

系统的识别和杀伤#从而导致肿瘤的发生和转移)

FD

*

#因此血清

.(/

水平是一个较好的评价食管癌发生'发展的指标#血清

.(/

检测有助于临床对食管癌治疗效果的评判(
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