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!!"摘要#!目的!观察酒石酸布托啡诺预处理对减轻罗库溴铵注射痛及麻醉诱导期血流动力学的影响%

方法!选择 $%"#-%" @$%"#-%' 在该院行气管插管全身麻醉的择期手术患者 #% 例$采用随机数字表法将其随

机分为A" 组"予布托啡诺 $%

!

BCDB#&A$组"予布托啡诺 &%

!

BCDB#和E组"予等量的生理盐水#$每组 &%例% 比

较三组在给予布托啡诺前"F

%

#&注射布托啡诺后即刻"F

"

#&注射罗库溴铵前即刻"F

$

#&给予罗库溴铵即刻"F

&

#&注

射罗库溴铵 $ .08后"F

)

#患者的平均动脉压"GHI#&心率"JK#和血氧饱和度"L4M

$

#水平% 并应用 H.N7O6

评分法对三组的注射痛评分情况及不良反应发生情况进行比较% 结果!三组GHI整体呈先上升后下降的趋

势$A" 组的幅度高于A$ 组而低于E组$三组间变化趋势差异有统计学意义"!P%Q%*#'A"&A$ 组 JK呈下降

后轻度升高继而又下降的趋势$E组JK在F

&

时点升高幅度大$A"&A$ 组JK较E组波动小$三组间变化趋势

差异有统计学意义"!P%Q%*#'三组 L4M

$

整体均呈逐渐升高趋势$E组在 F

&

时点出现降低$三组间变化趋势

差异有统计学意义"!P%Q%*#% 三组间注射痛发生率比较差异有统计学意义"!P%Q%*#'A"&A$ 组注射痛发

生率显著低于E组"!P%Q%*#$而A$ 组注射痛发生率显著低于A" 组"!P%Q%*#% 三组间不良反应发生率比

较差异无统计学意义"!R%Q%*#% 结论!酒石酸布托啡诺预处理能够安全有效地降低罗库溴铵注射痛的发

生率$减少麻醉诱导期血流动力学波动$且 &%

!

BCDB处理效果优于 $%

!

BCDB%

!!"关键词#!布托啡诺'!罗库溴铵'!注射痛'!血流动力学
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!!在全身麻醉诱导期间$由于患者术前常规禁食&

禁饮&血容量相对不足以及麻醉药物对心血管的作

用$此阶段患者容易出现低血压&心率失常等不良事

件$影响患者预后% 罗库溴铵是一种非去极化甾体

类肌松药$以起效迅速&中等时效&无明显心血管反

应的优势而广泛应用于全身麻醉的诱导(")

% 但静

脉注射罗库溴铵引起的注射痛是目前临床麻醉中常

见的问题$在成年人中发生率达 *%^ @S%^$在儿

童中高达 S&^ @#)^

($)

% 酒石酸布托啡诺是一种

混合型阿片类受体激动-拮抗剂$代谢产物主要激动

"

-受体$产生镇痛作用$同时对
!

-受体具有激动和拮

抗双重作用$副作用少(&)

% 有报道称$布托啡诺能够减

轻麻醉诱导期间平均动脉压".7/8 /UV7U0/14U7OO9U7$

GHI#$同时能够抑制气管插管反应())

% 本研究旨在

探讨预先注射不同剂量的酒石酸布托啡诺对减轻罗库

溴铵注射痛及麻醉诱导期间血流动力学指标的影响%

?7对象与方法

?@?7研究对象7选择 $%"#-%" @$%"#-%' 在河南大

学第一附属医院拟行气管插管全身麻醉的择期手术

患者 #% 例$采用随机数字表法将其随机分为 A" 组

"予布托啡诺$%

!

BCDB#&A$组"予布托啡诺&%

!

BCDB#

和E组"予等量的生理盐水#$每组&%例% 纳入标准!

""#行气管插管全身麻醉的择期手术患者'"$#美国

麻醉医师协会"H.7U0;/8 L?;07V<?=H87OV67O0?1?B0OVO$

HLH#分级为
#

级或
$

级'"&#年龄 $% @(% 岁'")#

体质量指数"N?:<./OO08:7>$AG]# P&% DBC.

$

% 排

除标准!""#慢性疼痛病史及长期服用镇痛药史'

"$#阿片药物过敏史'"&#窦性心动过缓或房室传导

阻滞'")#肝&肾疾病和凝血功能障碍者'"*#严重的

心肺功能障碍者'"'#神经功能障碍疾病及精神病

史'"(#罗库溴铵过敏史'"S#参加其他药物临床试

验患者% 本研究通过河南大学第一附属医院伦理委

员会批准"$%"#_̀ %"%#$所有患者均签署知情同意

书% 三组患者一般资料比较$差异无统计学意义"!R

%Q%*#$具有可比性% 见表 "%

表 "!三组患者一般资料比较!("#

!

Da=$%

组!别 例数
性别

男 女

年龄
"岁#

HLH分级

# $

AG]

"DBC.

$

#

A" 组 &% "' ") )(Q' a""Q( "' ") $)Q# a$Q%

A$ 组 &% "& "( )SQ' a"%Q& "# "" $)QS a$Q$

E组! &% "" "# )(Q' a""Q( $% "% $)Q) a$Q)

!

$

E?

+ "Q("% %Q"$$ "Q$"' %Q*&$

! + %Q)$* %QSS' %Q*)* %Q*S#

?@A7麻醉方法7所有患者术前常规禁饮禁食 S 6%

麻醉前均无术前用药% 入室后常规进行心电监护$

吸氧$监测GHI&心率"67/UVU/V7$JK#&脉搏血氧饱

和度"47U;9V/87?9O?><B78 O/V9U/V0?8$L4M

$

#等指标%

开放外周静脉通路$给予咪达唑仑 " .B静脉推注$

持续输注乳酸钠林格液"生产批号 $"#%""(%$$山东威

高药业股份有限公司#$滴速为每小时 S @"% .1CDB%

由同一位麻醉医师完成麻醉操作% A" 组予静脉注射

布托啡诺"生产批号 "#%""'AI$江苏恒瑞医药股份

有限公司#$%

!

BCDB$共 * .1'A$ 组予静脉注射布托

啡诺 &%

!

BCDB$共 * .1'E组给予同等量的生理盐水

"生产批号 S_#"b$$中国大冢制药有限公司#% & .08

后均给予罗库溴铵"生产批号 "S"%%)Q$$浙江仙琚制

药股份有限公司#%Q' .BCDB$"% O内注射完毕% 此时

由另外一位对分组不知情的麻醉医师采用 H.N7O6

四点评分法(*)对患者的注射疼痛程度进行评分$评

估完毕后立即给予 %Q& @%Q*

!

BCDB舒芬太尼"生产

批号 S"H%(%#"$宜昌人福药业有限责任公司#$%Q$ @

%Q) .BCDB依托咪酯"生产批号 $%"S"$"%$江苏恩华

药业股份有限公司#% 给氧去氮$达到气管插管条件

后行经口气管内插管$麻醉机控制呼吸$呼吸频率 "% @

"$ 次C.08$潮气量 S @"% .1CDB$维持呼吸末二氧分

碳分压在 &* @)* ..JB% 若麻醉中JKP*% 次C.08$

血压下降或上升幅度超过基础值的 $%^$L4M

$

P#%^

时$则给予相应的处理% 手术结束后$待患者意识清

醒&自主呼吸恢复后拔除气管导管$观察 * .08 后送

回病房%

*#&*

!!中国临床新医学!$%$% 年!" 月!第 "& 卷!第 " 期



?@B7观察指标7""#记录给予布托啡诺前"F

%

#&注

射布托啡诺后即刻"F

"

#&注射罗库溴铵前即刻"F

$

#&

给予罗库溴铵即刻"F

&

#&注射罗库溴铵 $ .08后"F

)

#

的GHI&JK和 L4M

$

% "$#在给予罗库溴铵后$由一

名对试验分组不知情的麻醉医师在 " .08 内对患者

进行 H.N7O6 注射痛评分(*)

!% 分$无痛$询问无不

适'" 分$轻度疼痛$对询问有疼痛表示$无肢体乱动

表现'$ 分$中度疼痛$对询问有疼痛表示$有明显肢

体乱动和主动诉说疼痛症状'& 分$重度疼痛$强烈的

疼痛$同时有屈肘动作或流泪反应'注射痛发生率c

"轻度d中度d重度#C总例数 e"%%^% "&#记录患

者诱导期间发生头晕&恶心&呼吸抑制"L4M

$

P#$^或

呼吸频率P"% 次C.08#&心动过缓"JKP*% 次C.08#

的情况% ")#术后 $) 6 随访患者注射部位疼痛&红

肿&过敏等不良反应的发生情况%

?@C7统计学方法7应用 LILL$)Q% 统计软件进行数

据分析$计量资料以均数a标准差"

!

Da=#表示$多组

间比较采用单因素方差分析$重复测量资料的组间

比较采用重复测量资料方差分析% 计数资料以百分

率"^#表示$组间比较采用
!

$ 检验$等级资料组间比

较采用秩和检验% !P%Q%*为差异有统计学意义%

A7结果

A@?7三组不同时间GHI&JK&L4M

$

比较!三组GHI

整体呈先上升后下降的趋势$A" 组的幅度高于A$ 组

而低于E组$三组变化趋势差异有统计学意义"!P

%Q%*#% A"&A$ 组JK呈下降后轻度升高继而又下

降的趋势$E组JK在F

&

时刻升高幅度大$A"&A$ 组

JK较 E组波动小$三组变化趋势差异有统计学意

义"!P%Q%*#% 三组 L4M

$

整体均呈逐渐升高趋势$

E组在F

&

时刻有轻度降低$三组变化趋势差异有统

计学意义"!P%Q%*#% 见表 $%

表 $!三组不同时间GHI&JK&L4M

$

比较#

!

Da=$

组!别 例数
GHI"..JB#

F

%

F

"

F

$

F

&

F

)

A" 组 &% #&Q#% a*Q'S #*Q'& a(Q$& #*QS& aSQS# ##Q#& aSQ$# #"Q"( a"'Q'*

A$ 组 &% #*Q%' a(Q"# #)Q$% a'Q') #*Q#& a(Q(* #(Q)% aSQ'* #"Q#( a'Q''

E组! &% #*Q$% a#Q*) #)Q%% aSQ#S #)Q%( aSQ"* "%)Q*& aSQ$# #"Q'% a(Q*$

?组别 %Q"$(

?时间 &SQ('(

?组别e时间 (Q#*'

!组别 %QSS"

!时间 %Q%%%

!组别e时间 %Q%%%

组!别 例数
JK"次C.08#

F

%

F

"

F

$

F

&

F

)

A" 组 &% (SQ*& a"$Q&& ('Q&% a""Q"S (&Q(& a"$Q'# (*Q'( a"$Q') ()Q)& a#Q#'

A$ 组 &% (SQ'& a"%QSS ('Q'( a#QS%! ()Q$( a"%Q$S (*Q$( a#QS%! (*Q%& a#Q&$

E组! &% ('Q#% aSQ#"! ('QS( aSQ#$! ('Q(% aSQ()! S$Q'& aSQ"S! ()Q)% aSQ("

?组别 %Q&")

?时间 $&Q*"&

?组别e时间 *Q#SS

!组别 %Q(&"

!时间 %Q%%%

!组别e时间 %Q%%%

组!别 例数
L4M

$

"^#

F

%

F

"

F

$

F

&

F

)

A" 组 &% #SQ)& a"Q$* ##Q"( a%Q#S ##QS& a%Q&S ##Q#% a%Q&" ##Q#& a%Q$*

A$ 组 &% #SQ)( a"Q") #SQS& a"Q"S ##QS% a%Q)" ##QS( a%Q&* ##Q#% a%Q)%

E组! &% #SQ#& a"Q") ##Q$% a%Q#' ##Q#% a%Q&" ##Q(( a%Q)& ##Q#( a%Q"S

?组别 "Q"(#

?时间 &(Q&&(

?组别e时间 "Q%%(

!组别 %Q&"$

!时间 %Q%%%

!组别e时间 %Q))&

*%)*
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A@A7三组 H.N7O6 评分比较!三组间注射痛发生

率比较差异有统计学意义"!P%Q%*#% A"&A$ 组的

疼痛发生率均低于 E组$而 A$ 组注射痛发生率低

于A" 组$差异有统计学意义"!P%Q%*#% 见表 &%

表 &!三组H.N7O6评分比较!(#^$%

组!别 例数 % 分 " 分 $ 分 & 分
注射痛发生率

"^#

A" 组 &% "*"*%Q%%# #"&%Q%%# )""&Q&&# $"'Q'(#

*%Q%%

"

f

A$ 组 &% $&"('Q'(# '"$%Q%%# ""&Q&&# %"%Q%%#

$&Q&&

"

E组! &% &""%Q%%# )""&Q&&# "%"&&Q&&# "&")&Q&)# #%Q%%

#E

!

$

+ *'Q"(S $(Q$&(

! + %Q%%% %Q%%%

!注!与E组比较$

"

!P%Q%*'与A$ 组比较$

f

!P%Q%*

A@B7三组不良反应发生情况比较7A" 组出现头晕

" 例$A$ 组出现头晕 & 例$E组无不良反应发生情

况$三组间不良反应发生率比较差异无统计学意义

"

!

$

c&Q''&$!c%Q"'%#% 见表 )% 另外$三组在术

后 $) 6均未观察到有患者注射部位出现疼痛&红

肿&过敏等情况%

表 )!三组不良反应发生情况比较!(#^$%

组!别 例数 头晕 恶心 呼吸抑制 心动过缓
不良反应
发生率"^#

A" 组 &% " % % % ""&Q&&#

A$ 组 &% & % % % &""%Q%%#

E组! &% % % % % %"%Q%%#

B7讨论

B@?7罗库溴铵是临床麻醉中常见的一种非去极化

肌松药$起效迅速$当给予 %Q' .BCDB的气管插管诱

导剂量时$'% @#% O内即可达到良好的插管条件(')

$

尤其适用于急诊手术$在一定程度上可以减少患者

发生反流和误吸的几率% 但静脉注射罗库溴铵引起

的疼痛发生率较高$患者即使在意识消失后$也会因

为疼痛引起注射侧肢体的屈曲&退缩$可能导致静脉

套管针的滑脱$给患者带来不适$给麻醉管理带来困

难$严重者甚至可危及生命% 随着社会的发展与进

步$舒适化医疗的概念越来越受关注%

B@A7罗库溴铵产生注射痛的机制目前并不完全清

楚(()

% 有学者认为$罗库溴铵注射痛与药液直接刺

激外周静脉伤害性感受器相关(S)

% 临床中缓解罗

库溴铵注射痛的方法主要分为非药物措施和药物措

施两大类% 非药物措施包括减慢注射罗库溴铵的速

度(#)

&稀释罗库溴铵的浓度("%)等% 药物措施主要采

用静脉药物预处理$以麻醉镇痛类药物为主$通过超

前镇痛来预防或者缓解罗库溴铵注射痛(""$"$)

% 该

方法预防注射痛的效果大多与剂量呈相关性$但随

着使用剂量的增加$阿片类相关不良反应"如呼吸

抑制&恶心&呕吐&头晕等#的发生率也随之增加$在

一定程度上限制了此类药物在临床中的应用% 酒石

酸布托啡诺是一种混合型阿片类受体激动-拮抗剂$

其代谢产物主要激动
"

-受体$产生良好的镇痛作

用$对
!

-受体则具有激动和拮抗双重作用$对
%

-受

体作用不明显$具有对呼吸&胃肠道功能影响小$尿

潴留&皮肤瘙痒发生率低的临床特点'其镇痛作用是

吗啡的 ' @S 倍$静脉注射 & @* .08 达到血液峰浓

度'肌注 "% @"* .08起效$&% @'% .08 达到高峰$单

独用药维持时间 & @) 6$较少产生依赖性$安全系数

高(&)

% 其次$布托啡诺还能够通过发挥超前镇痛的

作用来预防术后疼痛("&)

%

B@B7本研究发现$使用 $%

!

BCDB或 &%

!

BCDB布托

啡诺预先静脉注射$能够显著降低注射痛的发生率$

罗库溴铵注射痛的发生率从 #%Q%%^降低到 *%Q%%^

或 $&Q&&^'术后随访 $) 6$未观察到有患者注射部

位出现疼痛&红肿&过敏等不良事件% 其作用机制可

能是布托啡诺代谢产物通过作用于中枢系统的
"

-

受体产生镇痛作用$也可能是药物的局部麻醉镇痛

作用$或者两者兼而有之% 另外$布托啡诺也有一定

的镇静作用$不排除评估注射痛时镇静作用影响%

阿片类药物属于全身麻醉的基础药物之一$使用阿

片类药物缓解注射痛可以减少麻醉药物的使用种

类$减少混合药物对患者产生的潜在影响% 一项G7V/

分析("))的结果也显示阿片类药物较利多卡因和氯

胺酮对缓解罗库溴铵注射痛效果具有优越性%

B@C7全身麻醉诱导期由于麻醉药物对心肌和交感

神经的抑制作用&扩血管作用以及患者血容量不足

的状态$使诱导期容易出现血流动力学波动% 围术

期血流动力稳定对减少心脑血管并发症以及缩短住

院时间具有积极影响% 研究("*)发现$右美托咪定联

合布托啡诺对急性循环衰竭患者的镇静效果优于右

美托咪定单药治疗$且能减少血流动力学波动% 本

研究结果也显示出了布托啡诺预处理后血流动力学

指标波动小的优势$A" 组的 GHI的变化幅度高于

A$ 组而低于E组'F

&

时刻$A"&A$ 组的 JK变化幅

度均较E组小% 分析可能是布托啡诺的镇痛镇静

作用减轻了罗库溴铵注射痛引起的应激反应$减少

了伤害刺激% 但本研究未能检测应激反应相关实验

室指标$且多种剂量梯度布托啡诺的效果观察仍需

进一步研究讨论%

综上所述$预先注射 $%

!

BCDB或 &%

!

BCDB酒

石酸布托啡诺能够安全有效地降低罗库溴铵的注射

痛的发生率$降低麻醉诱导期血流动力学波动$且

*")*
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&%

!

BCDB剂量效果更好% 在临床麻醉工作中$可以

考虑在麻醉诱导前使用布托啡诺静脉注射$以缓解

罗库溴铵注射痛及血流动力学的变化%
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bZgj基因沉默条件下人骨肉瘤细胞芯片的

生物信息学分析
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作者单位! $&&%%%!安徽$蚌埠医学院"童!也#' $"%%%$!南京$东部战区总医院"许!斌$刘晓伟#

作者简介! 童!也""##& +#$男$在读硕士研究生$研究方向!骨肿瘤与椎间盘退变的基础与临床研究% ,-./01!"&#'*$'&$%(2"'&5;?.

通讯作者! 许!斌""#'( +#$男$医学硕士$教授$主任医师$硕士研究生导师$研究方向!椎间盘退变的临床治疗% ,-./01!>9N088l2"'&5;?.

!!"摘要#!目的!基于生物信息学方法分析二酰甘油激酶
&

":0/;<1B1<;7U?1D08/O7l7V/$bZgj#基因沉默的

人骨肉瘤细胞芯片并探寻其分子机制% 方法!从 Z,M数据库中获取人骨肉瘤细胞芯片$在 K软件中筛选

bZgj沉默处理组与对照组的差异基因":0==7U78V0/17>4U7OO0?8 B787O$b,ZO#'b,ZO提交至bH\]b数据库进行

基因功能与通路富集分析'利用 LFK][Z数据库和E<V?O;/47软件构建蛋白互作网络$寻找网络结构中的核心

基因并预测其转录因子% 结果!共筛选出 &'S 个 b,ZO$其中包含 "%* 个上调的基因与 $'& 个下调的基因%

ZM富集分析结果表明b,ZO主要富集的生物学过程有成骨细胞分化的负调控&血管生成&K[H聚合酶
$

启

动子转录的负调控&脂肪细胞分化的正调控&细胞周期和 8̀V信号通路'g,ZZ通路富集分析结果表明 b,ZO

主要涉及的通路有FZi-

'

信号转导通路&癌症通路&胰腺癌&致癌病毒&GHIg信号转导通路以及代谢通路%

*$)*
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