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探讨不同麻醉药物配伍对老年腹腔镜下肿瘤切除手术患者临床效果$方法
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例!根据随机数字表法分为观察组

与对照组!各
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例$对照组采用丙泊酚配合右美托咪定麻醉维持!观察组采用七氟醚配合右美托咪定麻醉维

持$结果
"

观察组麻醉总满意率"

:>@+>S

#高于对照组"

>:@*>S

#!差异有统计学意义"

F

'

*@*B

#&两组术后
)H

和
%(H

警觉
,

镇静"

[!!7

#评分较术毕增加!差异有统计学意义"

F

'

*@*B

#&观察组术后
)H

和
%(H[!!7

评分

高于对照组!差异有统计学意义"

F

'

*@*B

#&观察组拔管时间%呼之睁眼时间和自主呼吸恢复时间快于对照组!

差异有统计学意义"

F

'

*@*B

#&两组
C&

时刻心率"

$6

#%平均动脉压"

9!4

#较
C*

时刻降低!差异有统计学意

义"

F

'

*@*B

#!对照组
C%

时刻
$6

%

9!4

较
C*

时刻降低!差异有统计学意义"

F

'

*@*B

#!而观察组
C%

时刻

$6

%

9!4

较
C*

时刻无明显变化!差异无统计学意义"

F

$

*@*B

#&两组
C*

%

C&

和
C%

时刻
$6

%

9!4

和血氧饱

和度"

7

N

[

%

#比较无统计学意义"

F

$

*@*B

#&观察组
C&

和
C%

时刻
$6

%

9!4

高于对照组!差异有统计学意义

"

F

'

*@*B

#$结论
"

七氟醚配合右美托咪定麻醉配伍对老年腹腔镜下肿瘤切除手术患者效果明显!镇静良好!

对患者
$6

%

9!4

和
7

N

[

%

影响小$

关键词"麻醉药物&

"

腹腔镜肿瘤切除术&

"

效果

!"#

!

&*@):+:

"

A

@<==3@&+>),(&)*@%*&?@&)@**:

中图法分类号"

6+&(@%

文章编号"

&+>),(&)*

"

%*&?

#

&),&B++,*(

文献标识码"

!

?,%/%51,+:*)(<1.%+/+34%33)()/./1(5+.%54(-

&

*5+0

9

1.%:%,%.

2

%/),4)(,

29

1.%)/.*

A%.',1

9

1(+*5+

9

%5.-0+(()*)5.%+/

!

C#$%4(7+@2+

!

6D./2+

,S

27

"

8*

)

79:;*+:0

<

#+*B:'*B20>0

,A

!

H*2Q'0(-=H 40B

)

2:7>

!

H*2Q'0(

!

%(7+

,

J0+

,

B&(*>&

!

='2+7

#

6:*.(15.

'

":

;

)5.%<)

"

CD<3.2=E<

8

/E2MG<3<M/GDF=21./E<D3DJL<JJ2123E3/1MDE<ML1K

8

=MD;

N

/E<F<G<E

I

<32GL21G

I

N

/E<23E=O<EHG/

N

/1D=MD

N

<M12=2ME<D3DJEK;D1@=).'+4*

"

T1D;YK32%*&BEDYK32%*&>

!

?+M/=2=DJ2GL21G

I

G/

N

/,

1D=MD

N

<MEK;D112=2ME<D3O212=2G2ME2LJ1D;DK1HD=

N

<E/G@CH2

I

O212L<.<L2L<3EDEH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

/3LEH2

MD3E1DG

8

1DK

N

/MMD1L<3

8

EDEH21/3LD;3K;F21E/FG2

!

2/MHO<EH()M/=2=@CH2MD3E1DG

8

1DK

N

12M2<.2L

N

1D

N

DJDG

/3LL2̂ ;2L2ED;<L<32/32=EH2=</

!

/3LEH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

12M2<.2L=2.DJGK1/32/3LL2̂ ;2L2ED;<L<32/32=,

EH2=</;/<3E23/3M2@>)*-,.*

"

CH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

/32=EH2=</EDE/G=/E<=J/ME<D31/E2

"

:>@+>S

#

H<

8

H21EH/3

EH/EDJEH2MD3E1DG

8

1DK

N

"

>:@*>S

#!

EH2L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#&

CH2EOD

8

1DK

N

/J,

E21)H/3L%(H[!!7=MD12<3M12/=2L/JE21D

N

21/E<D3

!

EH2L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#&

CH2

N

/E<23E=<3EH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

)H/3L%(H[!!7O212H<

8

H21EH/3EHD=2DJEH2MD3E1DG

8

1DK

N

!

EH2

L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#&

CH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

2̂EKF/E<D3E<;2

!

M/GG2LEH2D

N

23E<;2

/3LEH212MD.21

I

E<;2DJ=

N

D3E/32DK=F12/EH<3

8

J/=E21EH/3EH2MD3E1DG

8

1DK

N

!

EH2L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#&

COD

8

1DK

N

C&E<;2$69!4MD;

N

/12LO<EHC*E<;212LKME<D3

!

EH2L<JJ2123M2O/==E/,

E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#&

CH2MD3E1DG

8

1DK

N

/EC%DJ$6/3LC*DJ9!4O212MD3=E/3EG

I

12LKM2L

!

EH2

L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

'

*@*B

#!

OH<G2EH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

/EC%$6/3L9!4L<L3DE

MH/3

8

2=<

8

3<J<M/3EG

I

MD;

N

/12LO<EHC*E<;2

!

EH2L<JJ2123M2O/=3DE=E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

$

*@*B

#&

COD

8

1DK

N

C*

!

C&/3LC%$6

!

9!4/3L7

N

[

%

E<;2O/=3DE=E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<M/3E

"

F

$

*@*B

#&

CH2DF=21./E<D3

8

1DK

N

C&/3LC%$6

!

9!4E<;2=H<

8

H21EH/3EH/EDJEH2MD3E1DG

8

1DK

N

!

EH2L<JJ2123M2O/==E/E<=E<M/GG

I

=<

8

3<J<,

M/3E

"

F

'

*@*B

#

@?+/5,-*%+/

"

72.DJGK1/32MD;F<32LO<EHL2̂ ;2L2ED;<L<32MD;F<32L/32=EH2=</<32GL21G

IN

/,

+

++B&

+

国际检验医学杂志
%*&?

年
>

月第
):

卷第
&)

期
"

X3EY"/F92L

!

YKG

I

%*&?

!

ZDG@):

!

RD@&)

!

基金项目!广东省自然科学基金#

%*&(!*)*)&)>&%

$&

""

作者简介!王焕彬%男%副主任医师%主要从事临床麻醉研究&

""

本文引用格式"王焕彬%罗莹嘉
@

不同麻醉药物配伍对老年腹腔镜下肿瘤切除手术患者临床效果观察(

Y

)

@

国际检验医学杂志%

%*&?

%

):

#

&)

$!

&B++,&B+?@



E<23E=O<EHG/

N

/1D=MD

N

<M12=2ME<D3=K1

8

21

I

<=DF.<DK=G

I8

DDL2JJ2ME

!

G<EEG2<3JGK23M2D3=2L/E<D3

!

N

/E<23E=O<EH

$6

!

9!4/3L7

N

[

%

@

@)

2

A+(4*

'

/32=EH2E<M=

&

"

G/

N

/1D=MD

N

<MEK;D112=2ME<D3

&

"

2JJ2ME

""

随着近年来腹腔镜手术的不断发展%由于具有创

伤小'术后恢复快'术后并发症少及血流动力学较为

稳定等优点%广泛应用于临床&腹腔镜肿瘤切除术是

常见的一种外科手术%由于老年患者是麻醉的高危人

群%故而存在较大的麻醉风险(

&,(

)

&故而%临床上如何

选择药物以降低老年腹腔镜下肿瘤切除术患者血流

动力学波动具有重要价值&本文研究探讨不同麻醉

药物配伍对老年腹腔镜下肿瘤切除手术患者血流动

力学的影响%旨在为临床应用麻醉药物提供一定参

考&现将结果报道如下&
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例&根据随机数字表法分为观察组与对照组%各
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"

两组拔管时间'呼之睁眼时间和自主呼吸恢复

时间比较
"

观察组拔管时间'呼之睁眼时间和自主呼

吸恢复时间快于对照组%差异有统计学意义#

F

'

*@*B

$&见表
)

&

表
%

""

两组术毕#术后
)H

#术后
%(H[!!7

"""

评分比较$

MhB

%分'

组别
+

术毕 术后
)H

术后
%(H

观察组
() )@(>h*@B& (@B+h*@(&

!

(@>?h*@):

!

对照组
() )@(:h*@(B (@*)h*@()

!

(@&Bh*@(:

!

: *@&:%? B@?(:+ +@B:++

F

$

*@*B

'

*@*B

'

*@*B

""

注!与术毕比较%

!

F

'

*@*B

表
)

""

两组拔管时间#呼之睁眼时间和自主呼吸

"""

恢复时间比较$

MhB

%

;<3

'

组别
+

拔管时间 呼之睁眼时间 自主呼吸恢复时间

观察组
() &>@*Bh%@B? &%@*:h&@?( &&@:Bh%@*:

对照组
() %(@&)h)@>( &(@:>h%@%? &B@*)h%@B+

: &*@%&?& +@((B: +@&&&(

F

'

*@*B

'

*@*B

'

*@*B

C@E

"

两组不同时刻
$6
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9!4

和
7

N

[

%

变化比较
"

两组
C*

时刻
$6

'

9!4

和
7

N

[

%

比较%差异无统计学

意义#

F

$

*@*B

$*两组
C&

时刻
$6

'

9!4

较
C*

时刻

降低%差异有统计学意义#

F

'

*@*B

$*对照组
C%

时刻

$6

'

9!4

较
C*

时刻降低%差异有统计学意义#

F

'

*@*B

$%而观察组
C%

时刻
$6

'

9!4

较
C*

时刻无明

显变化%差异无统计学意义#

F

$

*@*B

$*两组
C*

'

C&

和
C%

时刻
$6

'

9!4

和
7

N

[

%

比较%差异无统计学意

义#

F

$

*@*B

$*观察组
C&

和
C%

时刻
$6

'

9!4

高于

对照组%差异有统计学意义#

F

'

*@*B

$&见表
(

&

表
(

""

两组不同时刻
$6

#

9!4

和
7

N

[

%

变化比较$

MhB

'

组别
+ $6

#次"
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9!4

#

;;$

8

$

7

N

[

%

#

S

$

观察组
C* () >?@:(h)@+& ?:@(%h(@?& :>@(?hB@(&

C& () >(@&Bh)@%?

!)

?%@(:h)@>:

!)

:?@&Bh+@&)

C% () >?@B+h(@*%

)

??@:?hB@&)

)

:?@(%hB@>?

对照组
C* () >?@>:h)@>( ?:@%Bh(@+B :?@*)h(@?>

C& () >*@&:h)@(&

!
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!
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?)@%(hB@*&

!
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注!与本组
C*

时刻对比%

!

F

'

*@*B

*与同期对照组比较%

)

F

'

*@*B

D

"

讨
""

论

""

腹腔镜肿瘤切除术是常见的一种外科微创手术

方法%具有术后恢复快'并发症少等特点%故而广泛应

用外科临床手术治疗(

B,+

)

&但老年患者术前麻醉诱导

期很容易出现麻醉并发症%且不同麻醉药物对患者血

流动力学有不同影响&

七氟醚是新型的一种吸入麻醉药物%具有耐受性

好'刺激性小'麻醉深度易于调节'术后苏醒快'麻醉

诱导快速平稳且气道并发症少等特点(

>,?

)

&七氟醚主

要经抑制
R,

甲基
,#,

天冬氨酸受体实现麻醉效能(

:

)

&

丙泊酚是一种高脂溶性麻醉药物%具有苏醒迅速且平

稳'持续时间短及起效快特点%主要经提高
'

,

氨基丁

酸#

0!'!

$受体功能发挥麻醉效果%且可抑制海马长

时程(

&*,&&

)

&近年来%丙泊酚应用于手术麻醉越来越受

到关注(

&%

)

&右美托咪定是
(

%

肾上腺素受体激动剂%

具有抗焦虑'镇痛'镇静作用%且具有高效性和高选择

性%可降低交感神经兴奋%进一步维持血流动力学稳

定(

&),&(

)

&此外%右美托咪定具有保护脑组织作用%同

时不会影响围术期自主呼吸功能(

&B

)

&故而%右美托咪

定广泛应用于麻醉'术后及重症监护过程%越来越受

到临床关注&本文结果显示%观察组麻醉总满意率高

于对照组%由此提示七氟醚配合右美托咪定麻醉患者

及其家属对麻醉满意度明显优于丙泊酚配合右美托

咪定*观察组术后
)H

和
%(H[!!7

评分高于对照

组%由此提示七氟醚配合右美托咪定意识状态明显优

于丙泊酚配合右美托咪定*观察组拔管时间'呼之睁眼

时间和自主呼吸恢复时间快于对照组%由此提示七氟醚

配合右美托咪定较丙泊酚配合右美托咪定可加快拔管

时间'呼之睁眼时间和自主呼吸恢复时间*对照组
C%

时刻
$6

'

9!4

较
C*

时刻降低%而观察组
C%

时刻

$6

'

9!4

较
C*

时刻无明显变化%观察组
C&

和
C%

时

刻
$6

'

9!4

高于对照组%由此提示七氟醚配合右美托

咪定对患者
$6

'

9!4

和
7

N

[

%

影响小&

E

"

结
""

论

""

七氟醚配合右美托咪定麻醉配伍对老年腹腔镜

下肿瘤切除手术患者效果明显%镇静良好%对患者

$6

'

9!4

和
7

N

[

%

影响小&但本研究观察患者较少%

因此%还需在后续中增加观察患者深入研究%进一步
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