
中医文化是我国传统文化!虽然历史悠久!在国内传承度较高!

但国际影响力不足!中医现代化水平的落后是重要的原因之

一(

%

)

"近年来生命科学研究飞速发展!新的研究方法$研究技

术不断涌现"中医科学研究的发展应借鉴和利用现代科学研

究技术$研究方法!促进中医研究的现代化"鼓励中医医务人

员参加国内$国际性学术会议或参与国际性合作!以了解该学

科最新的科研进展并与国际接轨"提升英语写作能力!建立中

医药翻译标准体系(

,

)

!提高撰写
"7P

论文数量和质量!普及中

医学术论文国际化知识!提升中医在国际上的地位"积极参加

中医国际性学术团体!构建国际中医的交流和合作平台!整合

学术资源!从多方面推进中医的国际化发展"
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中华医学会于
'&$+

年
$&

月发布了,日间手术专家共

识-

(

$

)

!对国内日间手术工作的开展提出了纲领性指导意见"

本文在此基础上!参考国内外日间手术成功经验(

';)

)

!结合临床

实践积累!对儿童日间手术麻醉管理规范进行进一步探讨"

!

!

日间手术的定义和收治形式

!!

目前关于日间手术的定义一般有两种*当日入院$手术及

出院!患者不在医院过夜#或患者在
')K

内完成入院$手术及

出院!患儿可在医院过夜"日间手术的收治形式大体上有
*

种*集中收治$分散收治和综合收治形式(

(

)

"鉴于儿童病理生

理特点的特殊性!本文建议将在院时间跨度不超过一夜两昼的

情况!均视为日间手术范畴"

#

!

适应证

!!

对儿童日间手术适应证的把握!总体原则包括创伤小$时

间短及对重要生命体征和器官功能维持无重要影响(

+

)

"目前

临床上常见的疾病种类如疝气$鞘膜积液$扳机指$附耳$耳前

瘘管$部分隐睾及各种浅表包块$囊肿等!均可纳入日间手术范

畴"对日间手术管理经验较为丰富的单位!手术适应证可逐步

扩大!部分扁桃体$腺样体摘除!部分腹腔镜手术!泌尿系统手

术!以及部分骨科手术等也可以考虑逐步纳入日间手术范畴"

对于年龄不足
$

周岁的儿童!应从严把握日间手术适应证!推

荐两名主治及上级别医师共同参与确定适应证"

"

!

辅助检查

!!

辅助检查的执行包括两种形式*住院检查及门诊检查"为

减少患者奔波医院次数!可对部分患儿采取入院后绿色通道形

式!第一时间完善辅助检查!对结果合格者当日或次日安排手

术!达到相应标准后在规定时间内出院"对检查结果不合格者

安排延期手术或住院治疗"另一部分患者也可采取门诊完善

辅助检查!在医保政策规定时限内完成入院$治疗和出院"辅

助检查的主要项目包括血$尿常规!肝肾功能!出凝血功能!胸

部
C

线$心电图及传染病筛查"

$

!

麻醉前评估

$!!

!

麻醉门诊评估
!

对外科门诊确定为日间手术适应证范围

的患儿!由麻醉医师对患儿实施全面的麻醉前评估!主要内容

包括病史采集$麻醉检诊$风险评估及告知$辅助检查结果判

读$并存疾病治疗及会诊建议!同时关注患儿及家长的治疗预

期$心理调整和情绪疏导"

$!#

!

住院评估
!

麻醉手术前!负责实施麻醉的医师对患儿进

行再次评估!除重复确定患儿生理状态在初次评估基础上有无

变化之外!还应重点关注患儿禁食$禁饮过程和有无新发疾病

%如上呼吸道感染等&!就麻醉$手术及复苏过程!以及术后可能

出现的情况与患儿及家属进行必要沟通"

$!"

!

常见临床情况的把握
!

对于麻醉前适应证与禁忌证的把

握!总的原则应当是以症状为导向!以实验室结果为证据!坚持

.循症/与.循证/相结合!切忌单凭化验单决定手术适应与

禁忌"

$!"!!

!

血常规结合临床表现
!

不同生长发育阶段的儿童!血

常规正常参考值变异巨大!且与成人比较也存在很大差异"因

此!对于血常规检查参数的判读!不应仅凭数值定论!而应结合

其他客观检查指标及麻醉医师主观检诊结果!予以综合判

断(

%

)

"目前!临床上日间手术患儿的年龄构成绝大部分在
+

个

月至
+

岁阶段"对这部分患儿!建议从以下原则进行把握*%

$

&

单纯白细胞%

ZK2B=[@JJWH=@@

!

<\7

&计数小于或等于
$!(

万!

不构成麻醉禁忌!不复查!手术按照正常程序进行"%

'

&

<\7

计数大于
$!(

万!无任何症状及影像学检查异常!有或没有皮

&*$$

重庆医学
'&$,

年
*

月第
)%

卷第
,

期



肤局部感染灶!可选择复查后决定!也可根据情况继续手术!态

度倾向于积极"%

*

&

<\7

计数大于
$!(

万!伴随轻度症状!如

轻微清鼻涕$偶有低热!要给予重视!详细告知家属患儿可能处

于上呼吸道感染前驱症状期!暂不构成本次手术绝对禁忌%手

术当日症状进展迅速者例外&!但术后可能出现上呼吸道感染

自然病程的延续和进展!可能出现症状加重!或病情发展出现

高热$支气管及肺部炎症等!应到相应专科门诊或住院治疗!并

承担相应费用!家属认可!可以施行手术!态度为中性!完全由

家属自行选择"%

)

&

<\7

计数大于
$!(

万!伴随明确症状或影

像学检查异常之一!态度倾向于推迟或暂停手术!待疾病自然

病程结束或治疗痊愈后再考虑手术时机"%

(

&单纯低热小于

*,g

!无任何实验室及影像学检查异常!也无其他症状!可予

以观察或复查血常规!次日疾病无进展!或复查血常规正常!可

以中性态度沟通!不构成麻醉手术禁忌"%

+

&单纯肺纹理增多

增粗!无特殊现存与过去病史!无症状!血象正常!态度倾向于

积极"%

%

&明确而单纯的症状!如咳嗽$流涕$咽痛$发烧大于或

等于
*,g

!视为上呼吸道感染明确!无论血常规异常与否!强

烈建议手术推迟"%

,

&明确肺部实质性或大片状病灶!无论症

状与血常规检查是否异常!应推迟手术!请相关学科会诊!进一

步明确诊断后考虑手术时机"%

D

&儿童血小板一般沿用成人正

常值标准!但变动范围可较大!一般大于
$&&&?

或小于
%&?

应予以高度警惕"

$!"!#

!

哮喘
!

%

$

&对麻醉风险构成重大影响的!一般指原发性

哮喘!气道反应性常年增高(

,;D

)

"由于上呼吸道感染诱发的喘

息症状!感染痊愈喘息症状消失者!麻醉评估时不应视其为哮

喘范畴"%

'

&原发性哮喘在规律用药的情况下!气道稳定
*

个

月以上视为风险处在可控制范围"严重哮喘!曾有哮喘持续状

态发作!或有严重缺氧紫绀表现史者!最好能稳定半年以上"

%

*

&原发性哮喘症状不稳定!近期有反复发作!一般不行择期手

术!但急诊手术例外"限期手术应和专科医师一起选择最合适

手术时机"%

)

&对哮喘患儿术前评估中!要注意了解哮喘发作

情况!包括诱发和加剧的因素$频率$严重程度$是否出现缺氧

及哮喘持续状态!以及发作时的有效缓解措施"%

(

&麻醉手术

期无论口服或是局部给予的药物!均应保持正常使用!不应中

断"气道给予的药物可带入手术室"麻醉诱导及人工气道拔

除期间!可视情况给予额外剂量"%

+

&应激$缺氧$疼痛$浅麻醉

是哮喘诱发的主要因素!应注意及时镇静!保持充足氧供!维持

适当麻醉深度!完善进行术后镇痛"%

%

&由于上呼吸道感染引

起的咳痰喘症状病史!不构成明确麻醉手术禁忌证!待上呼吸

道感染痊愈!气道稳定
$

周以上即可以考虑进行择期日间手

术"%

,

&对存在气道反应性异常的患儿!诱导和维持过程中推

荐首选静脉和局部联合麻醉"

$!"!"

!

先天性心脏病
!

%

$

&单纯左向右分流型先天性心脏病

%房缺$室缺$动脉导管未闭&!缺损直径
(>>

以下!无右向左

分流症状和体征!体循环血压基本正常!无运动后紫绀!无长期

高频率上呼吸道感染等情况!不影响手术日程安排"%

'

&单纯

左向右分流型先天性心脏病!缺损直径
(>>

以上!无右向左

分流症状和体征!无运动后紫绀!无长期高频率上呼吸道感染

等情况!手术风险随缺损增大和分流量增加而上升!但一般不

构成绝对麻醉手术禁忌证!将风险与家属进行必要沟通后!可

以安排日间手术"必要时可请心脏科医师会诊共同确定手术

风险"麻醉手术期间!应注意采取措施维持适当体循环血压!

勿增加肺循环压力"%

*

&无论缺损直径大小!伴随明确右向左

分流症状或体征!包括静息或运动下紫绀!上呼吸道感染频发

等!麻醉手术风险较为明显!建议推迟手术!请心脏专科医师会

诊!协助进一步明确诊断后共同考虑最佳手术时机"%

)

&紫绀

型先天性心脏病!或病程中曾出现心功能不全$心律紊乱$电解

质紊乱!或其他属于限期手术治疗的心脏病类型!应视为日间

手术麻醉禁忌!建议先到相应专科治疗心脏畸形!然后考虑日

间手术!或转为常规住院手术治疗"%

(

&普通心脏畸形修复术

后
*

个月以上!经超声复查表明修复结果满意!相关症状体征

消失或明显缓解!不影响手术日程安排"%

+

&复杂型先天性心

脏病手术治疗后
+

个月以上!经超声复查和心脏专科医师复

诊!认为达到手术治疗目标!相关体征消失或明显缓解!经综合

心脏专科医师会诊意见后!可以安排日间手术(

$&

)

"

$!"!$

!

癫痫
!

%

$

&病情稳定!症状控制良好的患者!不构成日

间手术麻醉禁忌证"%

'

&恐惧$焦虑$紧张情绪!以及感染$缺

氧$疼痛和二氧化碳蓄积是导致癫痫发作的常见因素!围麻醉

手术期应尽量避免!术后保持良好疼痛控制"%

*

&癫痫患儿长

时间服药!应严密注意服药对肝肾和出凝血功能的影响"%

)

&

手术当日不停用抗癫痫药!麻醉过程中及复苏期密切注意麻醉

药物与抗癫痫药物的协同作用!充分复苏后方可解除观察"

%

(

&频繁发作的癫痫%每日或每周发作&!近期有癫痫大发作或

持续状态者!未经正规治疗的癫痫!应考虑加强抗癫痫专科治

疗!待病情稳定后再行手术治疗"%

+

&推荐首选静脉麻醉%或联

合局部麻醉&!慎用氯胺酮$恩氟烷$异氟烷等可能引起癫痫发

作或脑电异常的药物"%

%

&对肿瘤$感染$寄生虫等引发的继发

性癫痫!应推迟手术治疗!进一步查明并妥善处理原发病因后!

再行手术治疗"%

,

&热性惊厥病史不属于癫痫范畴"

G

!

麻醉前禁食禁饮

!!

麻醉前禁食禁饮建议遵从
4"4

推荐指南!即以截止患儿

入手术室计算!依据不同食物或饮料种类!按照
';);+;,

原则

执行(

$$

)

"

H

!

麻醉过程

H!!

!

麻醉选择
!

儿童日间手术多数需采取全身麻醉!并适当

联合局部浸润麻醉或神经阻滞下施行"对于术前已建立静脉

通道者!首选静脉诱导#对于术前静脉通道建立困难者!首选吸

入麻醉诱导"

H!#

!

麻醉维持
!

对麻醉中可以自主维持气道畅通!且手术操

作不影响气道管理者!建议首选静脉维持#对需要人工气道支

持者!可以选择吸入或静吸复合麻醉维持"

H!"

!

麻醉药物选择
!

静脉麻醉诱导推荐咪达唑仑
&!&(

>

L

'

Y

L

%单次总剂量不超过
$>

L

'

Y

L

&$舒芬太尼
&!'

)

L

'

Y

L

$丙

泊酚
'

#

*>

L

'

Y

L

!并辅以足量抗胆碱药"静脉麻醉维持推荐

丙泊酚
*

#

(>

L

2

Y

L

b$

2

K

b$

"吸入麻醉药的诱导和维持按照

常规方法实施"

H!$

!

监测
!

持续监测无创血压$心率$心电图$呼吸频率和脉

搏氧饱和度!保持呼吸道通畅"对因手术体位$操作或其他任

何因素导致呼吸道不能自主维持通畅者!首选考虑采用喉罩进

行呼吸道管理!实施呼吸末二氧化碳监测!必要时采用气管插

管妥善控制气道"

I

!

复苏过程

I!!

!

一期复苏
!

一期复苏主要指在麻醉监护下进行的复苏!

主要指患儿手术结束后短时间内的复苏"麻醉复苏的客观生

命体征监护标准与手术过程一致!同时还应结合麻醉医师或护

士的主观评估!必要时进行口咽部分泌物清除!手法维持气道

畅通等!若采用了人工气道!也在这一期间拔除"

I!#

!

二期复苏
!

经过一期复苏!患儿神志$意识恢复!

1B=Z/IW

评分大于或等于
)

分!可转入二期复苏"二期复苏在固定位

置!由家长陪同!同时有麻醉护士进行持续巡视"部分患儿手

$*$$

重庆医学
'&$,

年
*

月第
)%

卷第
,

期



术结束达到一期复苏标准!经麻醉医师评估后!可直接进入二

期复苏"二期复苏解除标准*神志完全清楚!对周围环境及人

物保持完全感知能力!肢体活动正常!手术部位无痛或疼痛评

分小于或等于
*

分(

$'

)

"二期复苏期间!在麻醉护士指导下!患

儿可以按意愿适量饮用清水$糖水或无固体类饮料!但不推荐

饮用碳酸类饮料"二期复苏结束!患儿可返回日间病房!也可

直接办理出院"返回病房或出院患儿!即可自由饮水!在一至

两餐内由流质$半流质$软食过渡至正常饮食"

J

!

术后疼痛处理

!!

对在复苏期间发生的手术切口痛!应尽量给予完全处理"

推荐舒芬太尼
&!&(

#

&!'&

)

L

'

Y

L

缓慢静脉注射!可同时给予

曲马多
$

#

*>

L

'

Y

L

!给药后应持续麻醉监护
*&>23

以上"对

随访期间发现的手术切口痛!首选非甾体类消炎镇痛药(

$*

)

"

推荐首选布洛芬
$&>

L

'

Y

L

口服%美林
&!(>V

'

Y

L

&!也可采用

对乙酰氨基酚
$&

#

'&>

L

'

Y

L

口服%泰诺林&!每日推荐服药次

数不超过
*

次"对难以制止的剧烈疼痛!应返院或至当地医院

门诊"患儿出院
')K

内由专人实施电话随访(

$)

)

!随访内容包

括患儿出院后日常生活状况!是否存在疼痛及其严重程度!是

否存在恶心$呕吐$视物模糊等并发症等"对随访发现阳性结

果的患儿!应每日持续随访!直至阳性结果消失"必要时指导

患儿及家长返院或至当地医院处理"
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