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!!!摘要"!目的!探讨经食道超声心动图"8,,#在体外循环"9:;#心脏手术麻醉中的应用效果% 方法!

选择 +$"# 年 + 月至 +$+" 年 + 月在肇庆市第二人民医院实施9:;心脏手术的心脏病患者 )* 例% 其中主动脉

瓣置换 "+ 例$二尖瓣置换<主动脉瓣置换 "$ 例$二尖瓣置换 ") 例% 术前&术中均进行8,,监测$评价手术效

果$观察心脏复跳后以及9:;停机前的气体量分级$以及术前"8

$

#&术中 "$ .03"8

"

#&术中 )$ .03"8

+

#&术中

($ .03"8

)

#患者乳酸&平均动脉压"=>:#水平的变化% 比较手术前后患者每搏量"?@#&面积减少分数"A>9#&

心脏指数"9B#&速度时间积分">@8B#% 结果!术后 )* 例患者瓣叶均可以正常活动$未发现瓣周漏$心脏复跳

至9:;停机平均为"+*C+( D*C$"#.03$无并发症发生% )* 例患者心脏复跳后$有 +' 例患者左心房存在不同

程度的气体$其中 " 级 "+ 例$+ 级 "$ 例$) 级 * 例'9:;停机前只有 ( 例为 " 级% 在8

$

&8

"

&8

+

&8

)

时间点$患者

乳酸&=>:水平变化不显著"!E$C$*#% 与术前比较$患者术后9B&>@8B&A>9&?@均升高$比较差异有统计学

意义"!F$C$*#% 结论!心脏病患者 9:;心脏手术麻醉中进行 8,,监测可准确评价瓣膜情况以及手术效

果$在心内排气以及9:;停机等方面具有重要的指导意义%
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!!+$世纪 '$年代$经食道超声心动图"PO/3KLK7NQ-

/SL/1L6Q76/OI07SO/NQT$8,,#被应用于经皮二尖瓣分

离术"NLO6UP/3L7UK.0PO/167..0KKUO7P7.T$:=9#中$

以评估手术效果(")

% 8,,监测可以实时反映心脏

以及大血管的具体情况$在多种心脏手术中取得了

显著效果$对治疗方案的制定&调整等均具有重要的

指导意义(+)

% 8,,监测可以将左心室的充盈&收缩

以及舒张等情况清楚地显示出来$辅助临床医师评

估左心容量和循环功能()-%)

% 鉴此$本研究旨在进一

步探究体外循环"6/OI07NU1.73/OTVTN/KK$9:;#心脏

手术麻醉中8,,的应用价值$现报告如下%

?6对象与方法

?@?6研究对象6选择 +$"# 年 + 月至 +$+" 年 + 月

在我院实施9:;心脏手术的心脏病患者 )* 例% 其

中男性 "# 例$女性 "( 例'年龄 +# '̂$ "%#C(* D

(C)%#岁'体重 %) #̂$"((C(+ D*C$%#]S'病程 % "̂(

""$C*+ D+C'"#年% 美国麻醉医师协会">.LO06/3

?760LPT7R>3LKPQLK0717S0KPK$>?>#分级为
!

级者 +$ 例$

"

级 "* 例% 美国纽约心脏病学会"_LX 7̀O] ?760LPT

7R9/OI0717ST$_̀ \>#分级为
"

级者 "&例$

#

级 "' 例%

手术类型!主动脉瓣置换 "+ 例$二尖瓣置换 <主动

脉瓣置换 "$ 例$二尖瓣置换 ") 例%

?@A6纳入与排除标准6纳入标准!""#满足++$"#

欧洲成人心脏手术心肺转流指南,

(*)中9:;心脏手

术指征'"+#年龄"& '̂*岁'")#>?>分级为
!

^

"

级'

"%#意识清醒'"*#_̀ \>分级为
"

^

#

级% 排除标

准!""#存在药物&酒精滥用史者'"+#合并恶性肿瘤

者'")#过敏体质者'"%#肾&肝功能异常&衰竭者'"*#

处于妊娠&月经&哺乳期女性'"(#既往有心脏手术史

者'"'#酸碱&电解质平衡紊乱者'"&#入院前 " 个月

存在心肌梗死病史者'"##合并帕金森病&狂躁症&

痴呆者'""$#左房血栓者%

?@B6麻醉方法6术前 )$ .03予以 $C" .SJ]S吗啡$

肌肉注射% 入室之后$采用 ?N/6L1/VK-?a+'$$ 监护

仪进行持续心电监护$桡动脉穿刺测量血压% 予以

$C" .SJ]S咪唑安定&$C" .SJ]S维库溴铵&" +̂

$

SJ]S

舒芬太尼进行麻醉诱导$随后进行气管插管$予以 % ^

"+ .SJ]S异丙酚进行麻醉维持$辅助吸入 +b )̂b

七氟烷% 麻醉诱导成功后$通过右颈内静脉将中心

静脉导管置入$对中心静脉压进行监测% 应用超声

诊断仪"型号!c,-@B@Bde#$@*=经食道探头$将消

毒耦合剂涂抹在8,,探头尖端上$将8,,探头通过

口腔置入胃底部或食道展开全方位检查$多切面&长

短轴的观察左室&心脏瓣膜功能以及结构等% 计算

) 个心动周期的均值$将其作为 8,,测定值% 所有

患者8,,监测由同 " 名麻醉医师通过 8,,成像系

统完成%

?@C6观察指标6""#于心脏复跳和9:;停机前这两

个时间点行 ?N/6L1/VK-?a+'$$监护仪监测$并进行气

体量分级% 气体量分级评价标准(()

!无气体判定为

$级'气体微量判定为 "级'气体中度判定为 +级'气体

密集判定为 )级% "+#观察术前"8

$

#&术中 "$ .03"8

"

#&

术中 )$ .03"8

+

#&术中 ($ .03"8

)

#时间点患者乳

酸&平均动脉压".L/3 /OPLO0/1NOLKKUOL$=>:#水平$

其中乳酸使用西门子 >d@B>"&$$ 自动生化仪进行

检测% ")#8,,观察术前&术后患者每搏量"KPO7]L

W71U.L$?@#&面积减少分数"RO/6P073 7R/OL/6Q/3SL$

A>9#&心脏指数"6/OI0/603ILM$9B#&速度时间积分

"/7OP06WL1760PTP0.L03PLSO/1$>@8B#水平%

?@D6统计学方法6应用 ?:??+(C$ 统计软件进行数

据分析% 计量资料以均数 D标准差"

!

/D?#表示$治

疗前后比较采用配对 *检验$重复测量资料的不同

时间点比较采用重复测量方差分析% 计数资料以例

数"'#表示% !F$C$* 为差异有统计学意义%

A6结果

A@?6术前&术后情况!)*例患者中术前8,,监测发

现 "例三尖瓣中度反流$瓣膜环径E%$ ..$通过手术

得以证实$实施三尖瓣成形术治疗% " 例虽然术前诊

断为中度反流$拟行主动脉置换术治疗$但术中 8,,

显示轻度反流$患者心脏瓣膜结构良好$缺乏临床体

征的支持$故未进行针对性处理% 术后 )* 例患者瓣

叶均可以正常活动$未发现瓣周漏$心脏复跳直至9:;

停机时间为 +"C+( )̂$C#&"+*C+( D*C$"#.03$无患

者发生并发症$均成功治愈出院%

A@A6心脏复跳后及9:;停机前气体量分级情况!

)*例患者心脏复跳后$有 +' 例患者左心房存在不同

程度的气体$其中 " 级 "+ 例$+ 级 "$ 例$) 级 * 例'

9:;停机前只有 ( 例为 " 级% 见表 "%

*(**
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表 "!)*例患者心脏复跳后及9:;停机前气体量分级情况!'"

气体量分级 心脏复跳后 9:;停机前

$ 级 & +#

" 级 "+ (

+ 级 "$ $

) 级 * $

A@B6不同时间点乳酸&=>:变化情况比较!在8

$

&

8

"

&8

+

&8

)

时间点$患者乳酸&=>:水平变化不显著

"!E$C$*#% 见表 +%

表 +!)* 例患者不同时间点乳酸#=>:变化情况比较!

!

/D?"

时间点 乳酸"..71Ja# =>:"..\S#

8

$

"C%* D$C+( (&C+( D(C(+

8

"

"C*" D$C+" (&C%% D(C&+

8

+

"C(* D$C** (#C+# D'C"(

8

)

"C%& D$C+& (#C)) D'C""

E %C"+' %C#('

! $C"+% $C"$*

A@C6术前&术后心脏功能指标变化情况比较!)* 例

患者术后9B&>@8B&A>9&?@均较术前升高$差异有

统计学意义"!F$C$*#% 见表 )%

表 )!)*例患者术前#术后心脏功能指标变化情况比较!

!

/D?"

组!别
9B

(aJ".03*.

+

#)

>@8B

"6.#

A>9

?@

".1#

术前 +C'$ D$C+& (*C+( D)C(+ +%C%$ D"C&+ $C%) D$C"$

术后 +C&( D$C)$ (&C#+ D*C"( +*C)' D+C$& $C%# D$C")

* +C)"' )C)&* +C"+% +C"&*

! $C$+# $C$$+ $C$)' $C$)"

B6讨论

B@?6近年来$我国心脏手术取得了巨大进展$给多种

心脏疾病患者带来了福音$降低了病死率$但对术中

麻醉监测的要求也随之提高(')

% 8,,因具有操作方

便&费用经济&图像清晰&分辨率高&并发症少等优点$

得到医务工作者的认可(&-#)

% 8,,探头与患者心脏距

离更近$可以准确&客观地评价心脏血流动力学&功

能和结构等("$-"")

% 另外$8,,还可以实时地对室壁

运动作出评价$观察大血管&心脏血流分布情况&心

腔分流信号&瓣膜形态功能等$没有胸壁组织&肺的

阻隔$不会受到呼吸伪影的影响("+-"))

% 8,,已成为

目前临床评价心脏手术麻醉监测效果的重要手段%

B@A68,,可以在麻醉诱导成功后&9:;之前再次对

心脏瓣膜的功能以及结构进行评估$以完善术前诊

断存在的不足和缺陷$判断患者是否存在潜在的心

脏功能&心脏瓣膜障碍("%-"*)

% 9:;前$8,,可以定

位心脏瓣膜病变区域$帮助医师及时选择&修订治疗

方案("()

% 本研究术前8,,监测发现"例三尖瓣中度

反流$瓣膜环径E%$ ..$并在手术得以证实$实施三

尖瓣成形术进行治疗% " 例虽术前诊断为中度反流$

拟行主动脉置换术治疗$但术中8,,显示轻度反流$

患者心脏瓣膜结构良好$缺乏临床体征的支持$故未

进行针对性处理% 说明术前通过 8,,检查可帮助

医师及时了解心脏瓣膜的程度&性质$以便改变或调

整治疗方案$提高临床治疗的针对性和有效性%

B@B68,,还可以在心脏复跳之后$对人工或者自体

的心脏瓣膜功能&位置&结构作出准确的评估$判断

是否存在瓣周漏$是否存在过瓣血流加速("'-"&)

% 对

于手术效果不理想的患者$还可以通过 8,,实时动

态地分析原因$及时完善手术("#-+$)

% 另外$医师在

开放主动脉之前需要进行常规左心排气$完成心脏

复跳之后$通过8,,监测可以将心内存在的微气泡

蓄积准确&直观地显示出来(+")

% 本研究术后 )* 例

患者瓣叶均可以正常活动$未发现瓣周漏% 鉴此认

为9:;心脏手术通过 8,,对瓣周漏等不良事件展

开预防措施$避免患者再次接受开胸手术%

B@C69:;心脏手术中极易发生气体栓塞等并发症$

主要是由于在心脏缝合之后未能排出肉眼无法观察

到的气体$导致气体在心室中残留% 8,,可以对整

个排气过程进行监测$避免心内积气而引发重要器

官栓塞$帮助医师了解心室功能$指导临床使用血管

活性药物以及正性肌力药物$这对于帮助患者及早

摆脱9:;具有重要意义% 本研究中虽然有 +' 例患

者左心房存在不同程度的气体$但在 8,,监测下$

及时进行排气处理$无患者发生气体栓塞等并发症$

提高了9:;心脏手术的安全性% 本次研究中9:;停

机前仅有 (例为 "级气体量分级$较心脏复跳后明显

减少$这得益于8,,对排气全过程的实时监测$有助

于术者掌握心内积气情况并予以及时处理% 9:;停

机时间越短$越有助于保护患者肝&肾功能和血液%

在传统监测中$医师通过肉眼直视患者心脏充盈&收

缩&舒张情况来决定停机时间$存在片面性&主观性%

本研究9:;平均停机时间为"+*C+( D*C$"#.03$与

传统方法相比时间并未延长$对患者肝&肾功能和血

液起到了一定的保护作用$减少对患者机体造成不

必要的损伤$一定程度上体现了8,,的优势% 但需

要注意的是$置入 8,,探头时应保持操作轻柔&准

确$麻醉充分$对于置入探头困难的患者$应通过喉

*'**
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镜暴露$避免粗暴&盲目地将探头插入而引发损伤%

B@D6本研究存在一定不足$包括样本容量较小&地

域分布局限&研究时限较短&未与常规监测展开对比

等% 这需要在今后的工作中进一步扩大样本容量$

增加不同地域 9:;心脏手术案例$延长研究时限$

并与常规监测展开对比$为评估9:;心脏手术麻醉

中8,,监测的临床价值提供更多参考依据%

综上所述$心脏病患者9:;心脏手术麻醉中通

过8,,监测$有利于保持术中循环稳定$可用于评

价手术效果&指导 9:;停机以及心内排气$具有较

高的临床应用&推广价值%
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