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探讨罗哌卡因%左旋布比卡因复合芬太尼用于剖宫产术后镇痛半数有效浓度$方法
!

选择要求剖宫产术后镇

痛的初产妇
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例!
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!随机分为罗哌卡因"
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#组和左旋布比卡因"
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罗哌卡因%
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混合液镇痛!应用序贯法以
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的浓度梯度升降调整局麻药浓度!记录硬膜外自

控镇痛"
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#开启时"
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#%开启后
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的血压"

O\
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#%心率"
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评分%下肢运动阻滞程度%不

良反应发生率及总体满意度!计算罗哌卡因%左旋布比卡因术后镇痛的半数有效浓度 "

[R

N#

#及其
-N,

可信区间$结果
!

两组产

妇镇痛效果%感觉阻滞平面%
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评分%不良反应发生率及总体满意度比较差异无统计学意义"
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组的
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#*#-6,

!

#*$N",

#!相对效价比
ZlL

为
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$结论
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与芬太尼混合用于剖宫产术后硬膜外镇痛的
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N#

及
-N,RM

分别为
#*$N$,

"

#*$#-,
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#*$61,
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的效能小于左旋布比卡因$
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罗哌卡因(左旋布比卡因为产妇提供有效的硬膜外镇痛#

其镇痛强度已经以最低镇痛浓度$

&L7R

%方法报道)

$5%

*

#但以

半数有效浓度的方法用于剖宫产术后镇痛的报道还较少见'

本研究拟从此角度探讨罗哌卡因(左旋布比卡因复合芬太尼用

于剖宫产术后硬膜外自控镇痛$

\R[7

%的半数有效浓度#并比

较两药的效价比#为临床提供参考'

>

!

资料与方法

>*>

!

一般资料
!

经医院伦理委员会的同意后#本研究组选择

要求剖宫产术后镇痛的初产妇
6#

例#年龄
%$

!

1N

岁#孕周为

1+

!

"$

周#

7_7

&

或
*

级#随机分为罗哌卡因$

Z

%组和左旋布

比因$

L

%组'排除标准!术前使用镇静药史(神经精神类疾病

病史(出凝血检查异常(多胎妊娠(先兆子痫(穿刺部位感染及

剖宫产术禁忌证等'两组产妇年龄(体质量(身高(孕周(手术

时间比较差异无统计学意义$

;

"

#*#N

%#见表
$

'
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方法

>*?*>

!

麻醉方法
!

产妇入室后建立上肢静脉通道#输注复方

氯化钠注射液#连续监测
O\

(

QZ

(

[RS

(

_

G

W

%

及
ZZ

#给氧
%

!

1L

"

B04

'选择
L

$

!

%

行硬膜外穿刺#头向置管
N=B

#经回抽无

血及脑脊液后#注入
%,

利多卡因
NBL

#

NB04

后测定麻醉平

面#确认导管未误入蛛网膜下腔或血管内'注入
%,

利多卡因

1+#1

重庆医学
%#$$

年
$#

月第
"#

卷第
1#

期

%

基金项目"重庆市江北区科技项目$

%##6#1N%

%'

!

$

!

通讯作者#
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!$

#%1

%

6-#$$#!6

&
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!

B043?6-#$$#!6

#E

AF//*=/B

'



!

!

+BL

#注射速率
NBL

"

B04

#关闭腹膜前硬膜外追加利多卡

因
!BL

后接镇痛泵'

>*?*?

!

镇痛方法
!

术毕
Z

组及
L

组所有产妇均接硬膜外一

次性镇痛泵$批号!

#-#-$N

#河南新乡市驼人医疗器械有限公

司%#出室时开启镇痛泵#记录
_O\

(

QZ

(

_

G

W

%

及
ZZ

为基础

值'专人负责药物配制方法!抽取
#*%B

@

的芬太尼注射液$批

号!

#-#6#%

#湖北宜昌人福药业公司%分别与注射用罗哌卡因

$

+NB

@

"支#批号!

Q%##N#1%N

#广东顺峰药业有限公司%混合#

用
#*-, YA=RD

稀释至
$##BL

'参考
LA=A3309

等)

1

*的序贯方

法#每组第
$

例患者接受的浓度定为
#*$%N,

#镇痛效果在注

入
"F

后用
7̂_

刻度评价#若
7̂_

评分小于或等于
1

分#即

认为该浓度镇痛有效#下一例患者用药量降低一个浓度梯度&

若降低后的浓度有效#则后一例患者使用再低一个梯度的浓

度'若第
$

例镇痛效果不满意#下一例患者用药量提高一个浓

度梯度&应用序贯法升降调整
Z

组和
L

组浓度为
#*$,

(

#*$N,

(

#*$+N,

(

#*%,

(

#*%%N,

#浓度梯度为
#*#%N,

)

"

*

'每

小时维持剂量
%BL

#单次按压剂量为
$*NBL

#锁定时间为

$NB04

'

表
$
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两组患者一般情况'孕周及手术时间的比较#

FP(

$

指标
组别

L

组$

#k"#

%

Z

组$

#k"#

%

;

年龄$

E

%

%+*6P%*+ %6*#P1*N #*#66

体质量$

C

@

%

+"*"P+*1 +1*#P+*$ #*#N-

身高$

=B

%

$N-*6P"*" $!#*1PN*$ #*#6%

孕周
1-*6P$*% 1-*-P$*# #*#!"

手术时间$

B04

%

1+*%P!*$ 1+*#PN*! #*#+!

>*?*@

!

观察指标
!

分别在
\R[7

开启时
#F

(开启后
"

(

%"

(

"6

F

记录
_O\

(

QZ

值及不良反应的发生情况#测量阻滞平面

范围'

>*@

!

统计学处理
!

采用
_7_-*$

统计软件进行数据处理#计

量资料以
FP(

表示'组内比较采用配对
2

检验#组间比较采

用单因素方差分析及两两比较的
_Yb

法#计数资料比较采用

$

% 检验#

;

#

#*#N

为差异有统计学意义'

?

!

结
!!

果

?*>

!

两组患者镇痛有效的参数变化(不良反应发生情况及总

体满意度
!

Z

(

L

组镇痛有效率为
NN,

(

N-,

&感觉阻滞平面上

界为
'

-

(

'

$#

&

O:/BA

@

9

评分均为
#

分&不良反应发生率$恶心(

呕吐或瘙痒等%为
+*N,

(

$#,

&总体满意度分别为
6$*6,

(

6%*!,

&组间比较差异无统计学意义$

;

"

#*#N

%'

图
$

!!

Z

组的镇痛效果序列比较

?*?

!

镇痛效果序列比较
!

两组镇痛有效与无效的先后顺序如

图
$

(

%

#测试的范围为
#*$,

!

#*%%N,

'

Z

组的
[R

N#

及
-N,

RM

为
#*$N$,

$

#*$#-,

!

#*$61,

%#

L

组的
[R

N#

及
-N,RM

为

#*$%!,

$

#*#-6,

!

#*$N",

%&两药的相对效价比
ZlL

为

#*61

'

图
%

!!

L

组的镇痛效果序列比较

@

!

讨
!!

论

罗哌卡因(左旋布比卡因是一种长效酰胺类局部麻醉药#

具有作用时间长(毒性小(用药量少等优点#其作用机制与布比

卡因相同)

N

*

#复合阿片类药物不仅减少两药的麻醉剂量#提高

麻醉效果#而且对两者的效价比无明显影响)

!

*

'罗卓鹏等)

+

*运

用心脏超声心动图测量评价相同剂量$

$NB

@

%罗哌卡因和左

旋布比卡因对血流动力学及心功能的影响较小#取得麻醉效果

时#左旋布比卡因比罗哌卡因更为恰当'而
O/?D09:

等)

6

*认为

#*%,

罗哌卡因与
#*%N,

左旋布比卡因复合
#*N

)

@

"

BL

舒芬

太尼用于分娩镇痛#效能没有差异'比较而言#左旋布比卡因

用于不同的群体尽管存在着麻醉及镇痛效果的变化#但临床效

果与布比卡因(罗哌卡因比较并无明显差异#因此可提供给临

床病例较宽范围有效的麻醉与镇痛作用)

-

*

'

计算半数有效量$如
LX

N#

#

[X

N#

等%的方法很多#其中

\:/80>

分析法$又称
OD0335V0449

E

法%在数理上最为严谨精密#

已成为标准的半数有效量计算方法'本研究采用罗哌卡因(左

旋布比卡因复合芬太尼用于剖宫产术后硬膜外镇痛#镇痛后两

药
"F

的
[R

N#

及其
-N,RM

分别为
#*$N$,

$

#*$#-,

!

#*$61,

%(

#*$%!,

$

#*#-6,

!

#*$N",

%#相对效价比
ZlL

为

#*61

&在
-N,RM

内取得满意效果'

RAB/:=0A

等)

$#

*用序贯法对

$#"

例选择性剖宫产术施行腰硬联合麻醉#罗哌卡因与左旋布

比卡因
[R

N#

及其
-N,RM

分别为
N*+-B

@

$

"*!%

!

!*-!B

@

%(

"*61B

@

$

"*1N

!

N*1%B

@

%#对运动阻滞的效价比为
#*61

#尽管

本研究与其施行用药的途径不同#但结果证实两药的效价比是

一致的&而且效能研究可以用来解释鞘内注射罗哌卡因(左旋

布比卡因后运动阻滞作用较弱的原因'

S/

E

A

]

0

等)

$$

*报道两药用于妇科腹部手术后硬膜外镇痛#

镇痛强度无明显差异&按压次数及使用止吐药处理恶心呕吐的

情况#左旋布比卡因组比罗派卡因组较为少见'其镇痛强度(

首剂量起效时间(按压次数及使用止吐药处理恶心呕吐的情

况#左旋布比卡因组比罗哌卡因组较少发生'本研究观察两组

在
\[R7

开启后各时间点无呼吸抑制发生#主要因为感觉阻

滞平面都在
'

6

以下$

Z

组
'

-

#

L

组
'

$#

%#呼吸功能基本不受影

响#且随时间的推移#阻滞平面逐渐降低&其次采用序贯法递增

或递减使用局麻药浓度#而接受浓度在
#*%%N,

的单一患者无

呼吸抑制并发症#因此本研究认为没有呼吸抑制发生'

L0:C

等)

$%

*报道罗哌卡因与左旋布比卡因用于剖宫产麻醉使产妇肺

功能降低作用是相似的#用力肺活量$

V̂ R

%在
Z

组显著降低#

而
L

组不降低&两组第
$

秒用力呼气量$

V[̂ $

%都不降低#但呼

气流量率峰值均明显下降)$

N*NP$*N

%

!

$

N*#P$*$

%

L

"

3

#

;

#

"+#1
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年
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月第
"#

卷第
1#
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#*#N

#$

!*#P$*$

%

!

$

N*%P#*-

%

L

"

3

#

;

#

#*#$

%*#但这些变化

对产妇及新生儿的影响轻微'分析原因可能包括以下几点!

$

$

%用药途径不同'

L0:C

等)

$%

*实施腰麻#局麻药直接作用于脊

神经根#随脑脊液流动迅速扩散&而硬膜外局麻药扩散途径较

复杂'$

%

%用药目的不同'剖宫产术要求达到镇痛(肌松的效

果&剖宫产术后只要求达到镇痛的目的'$

1

%单位时间药物剂

量不同'

L0:C

等)

$%

*

1#3

内腰麻单次注入
$,

罗哌卡因
%#B

@

(

#*N,

左旋布比卡因
$#B

@

&而硬膜外镇痛维持剂量
%BL

"

F

#

是持续(缓慢渐进的过程#以
#*%%N,

浓度为例#

"F

的注入剂

量只有
$6B

@

#单位时间药物剂量远低于腰麻单次剂量'$

"

%

有无配伍麻醉性镇痛药'腰麻未配伍阿片类药物#局麻药剂量

相对较多&而硬膜外镇痛药复合芬太尼#既达到了镇痛效果#又

减少了局麻药剂量'

本研究没有发现两药的序贯浓度对母乳喂养的新生儿产

生不良影响'

&A4AA

和
Z/B90F

)

$1

*用多普勒指数表明左旋布

比卡因用于分娩镇痛#胎儿的脐动脉搏动及大脑中动脉搏动指

数在子宫收缩期明显优于布比卡因与罗哌卡因组#胎盘血流灌

注较好'另外#左旋布比卡因在体内消除慢#游离血药浓度低#

能维持血流动力学稳定#对肝肾功能无不良影响)

$"

*

&即使是

#*%N,

左旋布比卡因与罗哌卡因在小儿骶管麻醉产生相同的

药效性而无不良反应发生)

$N

*

#因此本研究中两种药物的序贯

浓度对新生儿无不良影响的结果是合理的'

当然对于两种药物对母体不良反应的观察方法比较简单#

只是从临床表现粗略结论#而没有从其量化的参数统计#而且

以序贯法使用的药物某一浓度仅对某个产妇镇痛有效或无效#

使得该浓度下的产妇样本量过少#本研究认为这也是序贯法的

不足之处'

样本剔除原因及镇痛补救措施!

#*$,

浓度左旋布比卡因

混合液连接左旋布比卡因组第
"#

例产妇硬膜外导管时#发现

镇痛液无注入征象#经试推生理盐水仍有堵塞#予以剔除样本#

改为静脉镇痛'对于镇痛无效产妇的处理!分别向硬膜外及镇

痛泵内注射吗啡
%

(

1B

@

#必要时静脉滴注盐酸曲马多注射液

N#B

@

#效果明确'

总之#罗哌卡因(左旋布比卡因复合
%

)

@

"

BL

芬太尼用于

剖宫产术后硬膜外镇痛
[R

N#

及其
-N,RM

分别为
#*$N$,

$

#*$#-,

!

#*$61,

%(

#*$%!,

$

#*#-6,

!

#*$N",

%#罗哌卡因

的效能小于左旋布比卡因#两药不良反应发生率低#总体满意

度较高'
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