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//!摘要"/!"#$%&'()*+,-.反射#!"#$%&'()*+,-. *"E%"8"!(F$是一种心血管抑制性反射"可导致严重的心动过

缓&低血压和外周血管舒张"诊治不及时可影响患者的临床转归% 目前"临床实践中 !(F的早期诊断率较低

且缺乏准确的诊治原则% 该文就!(F的历史&病理生理机制&相关的临床现象及处理措施作一综述%
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是由迷走神经介导的机体保护性机制"指心脏感受

器受到刺激后兴奋经迷走神经上传至脑干孤束核和

延髓腹外侧核等区域"引起迷走神经传出活动增强

和交感神经传出活动减弱"导致严重的心动过缓&低

血压和外周血管舒张% 近年来关于 !(F的病理生

理学研究和临床病例时有报道"需引起临床医师的

高度关注"以便做出准确&及时的诊断"采取有效的

预防和处理措施"避免严重后果% 本文就 !(F的历

史&病理生理机制&临床意义&治疗和预防进行综述%

<5-2!的历史

03 世纪 G3 年代后期"()*+,-. 和 F+-.M"*

(2)研究

了在迷走神经的心脏分支中断之前和之后分别给猫

静脉注射藜芦生物碱"结果证实了藜芦生物碱引起

的降压效果起源于反射% 24D1年"U)A",和V$7*$"

(0)

描述了在猫静脉注射藜芦提取物后可导致低血压&

心动过缓和呼吸暂停% 目前"一般认为 !(F是起源

于心脏的由迷走神经介导的抑制性反射%

=5-2!的机制

研究(G)表明"!(F感受器位于心脏壁内"能接受

化学性刺激和机械性刺激% 化学性刺激如藜芦生物

碱&尼古丁&辣椒素&苯基双胍&组胺和血清素等均可

引起!(F"D'羟色胺#D'TW$受体参与 !(F的发生%

动物实验(1)表明 D'TW可能是血容量减少时诱发!(F

的重要因素% 在低血容量或缺血状态下循环中的儿

茶酚胺可诱导血小板活化和 D'TW的释放"D'TW化

学感受器的激活可以解释某些情况下突发的心动过

缓和低血压% 机械性刺激如牵拉左室"低血容量时

心室充盈不足等引起室壁变形"或下后壁心肌缺血

区在心肌收缩时发生膨出"均可引起 !(F的发生%

!(F感受器的传入纤维约 0DX源自心房壁和心房'

腔静脉连接处的有髓纤维"@DX为分布在所有心腔

壁中的无髓纤维"反射的传入支是无髓 V型迷走神

经纤维(D)

% 源自心脏的迷走神经纤维首先终止于孤

束核#;9-%"9,$E,$%+M)*N"YWZ$"[+*",等(=)证明"脑池

内或YWZ内注射 D'TWG 受体拮抗剂格拉司琼可显

著减轻静脉使用苯基双胍引起的低血压和心动过

缓% \"*L"*;"等(@)发现静脉使用苯基双胍对延髓腹

外侧区尾端#-)9&)K";M*$%)M"*)%7"&9%%)"V\]̂ $神
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经元有影响% 以上提示 YWZ 和延髓腹外侧区参与

!(F的中枢通路"最终导致心动过缓&低血压和外周

血管舒张%

>5-2!与临床

>?<5!(F与椎管内麻醉/椎管内麻醉最常见的并

发症为低血压和心动过缓% 据报道在非产科患者中

低血压和心动过缓的发生率分别为 GGX和 2GX

(C)

"

在产妇仰卧位时下腔静脉受压"椎管内麻醉后低血

压的发生率更高(4)

% K); ]+"7OM等(23)报道一名 13岁

产妇"孕 GD 周"急诊腰麻下行剖宫产术"子宫切开探

查宫腔时患者突发呼吸困难&意识消失"随后心搏骤

停"紧急行心肺复苏% _&&LN等(22)报道一名 G@ 岁

健康的亚洲产妇"已行硬膜外分娩镇痛"由于产程进

展缓慢改行剖宫产术"硬膜外给予芬太尼加罗哌卡

因"03 7+;后"阻滞平面到达 W

G 51

"患者出现心动过

缓伴血压下降"患者无反应"紧急启动心肺复苏"=3 `

43 ,内恢复% )̂*M+;"R

(20)观察到一名 D3 岁男性"腰

麻下行左侧胫骨截骨术"手术医师在切口部位注射

布比卡因和肾上腺素防止术中出血"数分钟后患者

出现心动过缓&低血压伴有意识丧失% 以上多认为

是椎管内麻醉引起大量外周血管扩张"前负荷降低

触发迷走神经介导的心脏抑制性 !(F"腰麻期间严

重心动过缓的原因是静脉回流减少"而非交感神经

的阻滞% 另外"椎管内麻醉所致交感神经阻滞使得

迷走神经占优势"抑制代偿性的血管收缩可能加速

低血压和心动过缓的发生% 在接受椎管内麻醉的孕

妇中"疼痛&恐惧以及仰卧位下腔静脉受压等因素可

产生累加效应%

>?=5!(F与神经阻滞/据报道(2G)

"接受神经阻滞

的患者具有心血管不稳定性"多伴有心动过缓和低

血压"特别是在肌间沟臂丛神经阻滞下坐位行肩关

节手术的患者% 约有 03X的患者在坐位进行肩关

节镜检查时发生突然的&严重的低血压和心动过缓

事件"肌间沟臂丛神经阻滞时低血压和心动过缓的

发生率为 2GX 0̀CX

(21)

% !(F被认为是肌间沟臂

丛神经阻滞下肩关节镜检查患者显著心动过缓和低

血压的可能原因% Z+)等(2D)的研究认为肌间沟臂丛

神经阻滞时局麻药中混有肾上腺素显著增加心动过

缓和低血压的发生率% 外源性肾上腺素已被认为可

增加藜芦碱诱导的 !(F的发生% UQI%",,+$等(2=)认

为"在肩关节镜手术中 !(F的机制是由坐位引起静

脉血液汇集和由肾上腺素或异丙肾上腺素的
!

肾上

腺素能引起的心肌收缩状态增加"导致反射性动脉

血管舒张和迷走神经介导的心动过缓% 肌间沟阻滞

后给予预防性美托洛尔可将这些现象的发生率降

低% 在肌间沟臂丛神经阻滞下坐位行肩关节镜手术

的患者外周血管舒张"回心血量减少"用于肌间沟阻

滞以及注射至手术切口部位的肾上腺素使得心脏的

收缩性增加"相对空的心室剧烈收缩可能导致 !(F

的激活"此外"肾上腺素还可引起内源性 D'TW释放"

刺激!(F的化学感受器%

>?>5!(F与全身麻醉/全身麻醉中!(F相对罕见%

a9);等(2@)报道了 2 例 G 个月婴儿因腹腔巨大肿块

在全麻下行剖腹探查术"麻醉诱导后"患儿心率由

204 次J7+;迅速下降为 =3 次J7+;"且血压迅速下降

至无法测得"诊断为!(F"予以对症处理后循环恢复

稳定% !+%<+等(2C)报道了 2 例 GD 岁男性"全麻诱导

后行开颅手术"去除颅骨瓣后患者突然心动过缓#心

率最低 G3 次J7+;$并伴有血压下降"立即停止手术

予以补液&血管活性药物治疗后血流动力学恢复稳

定% 手术后认为此患者发生了 !(F"甘露醇诱导利

尿可能导致血容量减少"直立手术体位进一步减少

静脉回心血量% ]+7等(24)报道了 2 例 2= 岁室上性

心动过速的患者"在药物无法转为窦性心律时准备

行电复律治疗% 在给予芬太尼及咪达唑仑 G 7+;后"

患者突然出现心动过缓"心率 1D 次J7+;"遂予以心

肺复苏"考虑为!(F"可能的原因为术前呕吐引起的

容量减少及电复律前使用的腺苷&艾司洛尔等药物

的影响% 全身麻醉前禁饮禁食&术前存在下腔静脉

等大血管压迫&诱导后患者循环阻力下降&特殊手术

体位#坐位或头高脚低位$和术中出血等均可引起

静脉回心血量减少和心脏前负荷迅速降低"并导致

儿茶酚胺分泌增多使得心肌异常收缩"刺激心脏!(F

的机械感受器%

>?@5!(F与低血容量/压力感受器和心脏抑制性

受体系统在维持正常血压期间彼此相互作用"这表

明它们也可能对不同程度的低血容量具有综合反

应% 动物实验(03)表明"轻度低血容量时"平均收缩

压&舒张压和动脉压几乎没有变化"血清肾素水平有

所增加% 人类轻度至中度出血#约 133 7%$时"右心

房和肺毛细血管楔压下降"肾素释放无变化或轻微

下降% 随着出血量增加或下肢施加负压"心率和动

脉血压发生变化并伴随着肾素释放增加% 大量出血

# b=33 7%$导致的严重低血容量时"则会出现低血

压伴有心动过缓% !(F的矛盾激活可解释这种情

况"大量出血时人体外周阻力突然降低"静脉回流减

少引发心脏抑制性受体活性增加"心动过缓可能是

为了保持心脏充盈% 动物实验(02)也表明"猫严重出

*C32*
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血期间"心脏抑制性受体的激活增加且相对空的心

室剧烈收缩可触发心脏迷走神经传入纤维"引起心

动过缓&低血压和血管扩张%

>?A5!(F与心肌缺血/心肌缺血或梗死的患者常

表现出自主神经系统症状"包括心律失常&低血压和

高血压等% 前壁心肌缺血通常引起低血压和快速型

心律失常"而下壁或后壁心肌缺血和梗死的患者常

表现为低血压和缓慢型心律失常(00)

"此现象可能与

!(F有关% 心脏抑制性受体在心脏下壁和后壁密度

最高"此外"动物实验(0G)也发现将藜芦碱注射到犬

和猫的冠状动脉不同分支中时"在下壁或后壁期间

观察到的低血压和心动过缓比在前壁发生率更高%

心肌缺血期间触发 !(F的机制尚不清楚"可能与缺

血和再灌注期间产生的氧自由基和前列腺素等有

关"反射可能继发于心室内缺血期间发生的心肌细

胞膨胀的机械刺激% ]9O+c,R+等(01)的研究表明"急

性心肌缺血的大鼠 !(F的发生率增加"其通过激活

位于心脏迷走神经上的辣椒素受体和 D'TWG 受体

介导的% Z.). 和 d)87); 等(0D)报道了接受选择性

血管造影术的 0 例患者"均在桡动脉鞘插入期间由

于动脉内使用硝酸甘油而出现心动过缓和低血压"

考虑为!(F"两者均表现为左主干冠状动脉狭窄%

此外"!(F还可作为急性心肌梗死成功溶栓治疗的

标志"特别是在下壁心肌梗死中(0=)

%

@5-2!的预防和治疗

由于!(F的发生率较低"对患者进行早期评估

及诊断十分必要% 当发生 !(F时"应考虑到以下处

理方法!#2$密切监测患者生命体征% #0$给予抗胆

碱能药物通常是麻醉期间慢性心率的首选治疗方

法(0@)

"但如果怀疑心动过缓伴有血管舒张"阿托品

可能不是最好的选择"因为在阿托品缓解心动过缓

后"!(F期间的低血压可能持续存在% 麻黄碱可直

接或间接激动肾上腺素受体"对
"

和
!

受体均有激

动作用(0C)

"可使血压升高"被推荐用于 !(F% 对于

心搏停止或持续性严重心动过缓的患者"应尽早使

用肾上腺素% 研究(04"G3)表明"昂丹司琼可减少老年

患者及腰麻剖宫产患者术中低血压的发生"认为与

!(F相关% #G$体位!条件允许时调整患者体位"可

采取头低位或抬高下肢有利于静脉回流"在产科患

者中应减轻子宫对大血管的压迫"可采取左侧卧

位(G2)

% #1$快速补液!如果怀疑有低血容量"必须考

虑静脉输液补充循环血容量% #D$心肺复苏#-)*'

&+$O9%7$;)*N*",9,-+M)M+$;"V[F$!情况严重时紧急进

行有效的V[F%

A5结语

临床上!(F的发生相对罕见"其发生率至今未

见报道"!(F可由机械性刺激和#或$化学性刺激迅

速引起迷走神经兴奋"导致显著的低血压伴心动过

缓"严重时甚至导致患者意识丧失"其可见于大量出

血&心肌缺血和梗死以及不同麻醉过程中% 不同情

况下影响!(F发生的因素很多"仍需系统研究% 目

前对于 !(F多为排除性诊断"缺乏准确的诊断依

据% 临床医师必须及时观察和处理"避免严重不良

后果的发生% 今后应持续关注 !(F"更进一步的研

究将给!(F的临床诊断&预防和处理提供依据%
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