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##!摘要"#目的#观察右美托咪定预处理在颅内动脉瘤夹闭术中的临床应用效果' 方法#选择"*!/年1月

至 "*"! 年 , 月中山市中医院收治的颅内动脉瘤患者 0* 例#均行全身麻醉气管插管下开放动脉瘤夹闭术' 采

用随机数字表法将其分为观察组和对照组#每组 -* 例' 观察组在麻醉诱导气管插管前静脉泵注右美托咪定#

对照组使用等量生理盐水进行处理' 比较两组手术结束时脑氧代谢指标水平' 比较两组术中丙泊酚(瑞芬太

尼和七氟醚用量#以及拔管前循环功能相关指标水平' 结果#在手术结束时#观察组颅内压低于对照组#脑灌

注压和脑氧摄取率均高于对照组#差异有统计学意义$! *̂_*,%' 观察组术中丙泊酚(瑞芬太尼和七氟醚用

量均显著少于对照组$! *̂_*,%' 观察组拔管前心率慢于对照组#收缩压和舒张压均低于对照组#差异有统

计学意义$! *̂_*,%' 结论#颅内动脉瘤夹闭术行右美托咪定预处理可改善脑灌注#减少麻醉药物用量#有

利于维持患者术中生命体征平稳#提高手术安全性'
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##颅内动脉瘤夹闭术是神经外科常用的术式#手术

难度大#术中出血多#对麻醉要求高' 不但需要全身

麻醉气管插管#而且需要更加严格地维持术中患者

生命体征的平稳和降低应激反应等!!"

' 目前#麻醉处

理多以镇静(镇痛等联用的静吸复合麻醉为主' 有研

究提示#麻醉诱导气管插管前进行镇静(镇痛预处

理#可显著降低患者的应激反应#确保其术中生命体

征的平稳!""

' 常用麻醉药瑞芬太尼#具有半衰期短(

起效快等优点#但其对患者循环功能影响较大#且停

药后容易出现爆发痛#从而限制其临床使用!("

' 右

美托咪定是近年应用于临床的一种高选择性
!

"

肾

上腺素能受体激动剂#通过抑制大脑蓝斑核
!

"

肾上

腺素能受体活性而降低交感神经活性#在麻醉过程

中使用可达到提高患者血流动力学的稳定性(降低

其机体应激反应的作用!-"

' 本研究旨在探讨右美托

咪定预处理在颅内动脉瘤夹闭术中的应用效果#现

报道如下'

?8对象与方法

?@?8研究对象#选择 "*!/ 年 1 月至 "*"! 年 , 月中

山市中医院收治的颅内动脉瘤患者 0* 例#均行全身

麻醉气管插管下开放动脉瘤夹闭术' 采用随机数字表

法将其分为观察组和对照组#每组 -*例' 两组一般资

料比较差异无统计学意义$!d*_*,%#具有可比性' 见

表 !' 本研究获医院伦理委员会批准$b8b"*!/*("!)%#

所有研究对象知情同意'

表 !#两组一般资料比较!"

!

Be;#$4%

组#别 例数
性别

男 女

年龄
$岁%

术前格拉斯哥
昏迷评分
$分%

手术持续
时间
$C%

术中出血量
$K3%

观察组 -* "0 !" -0_,! e"_/! !*_!! e*_+! (_+- e*_"! 1,*_,! e!**_*"

对照组 -* "+ !( -0_-" e(_*" !*_*" e*_0! (_0" e*_(! 1,*_*" e!**_*!

*C

!

"

. *_*** *_!(1 *_!0( !_(,! *_*""

! . !_*** *_0/" *_0,, *_!0! *_/0(

?@A8纳入与排除标准8纳入标准&$!%根据影像学

检查结果及临床表现确诊为颅内动脉瘤#生命体征

平稳)$"%行开放动脉瘤夹闭术)$(%年龄 !0 f1, 岁'

排除标准&$!%脑疝形成#合并颅内良(恶性肿瘤)

$"%凝血功能异常)$(%心(肺(肝(肾功能障碍)$-%

心理功能障碍'

?@B8治疗方法#患者进入手术室后连接心电监护仪

$NE;I@:=B,多功能监护仪%#建立外周静脉通道' 给

药方法&$!%观察组在麻醉诱导气管插管前静脉泵注右

美托咪定$宜昌人福#国药准字U"*!0((/*%#!

"

F̀?F#

持续 !, KE;#随后维持剂量 *_-

"

F̀$?F*C%#术中持

续静脉泵注#并在手术结束前 (* KE; 停药' $"%对

*(,(*
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照组予等量生理盐水' 所有患者麻醉诱导方案舒芬

太尼$宜昌人福#国药准字U"**,-!+!%#(

"

F̀?F)丙

泊酚$江苏恩华#国药准字 U"*!"(!(0%(罗库溴铵

$河北柏奇制药#国药准字U"*!***1/%#! KF̀?F#静

脉推注' 术中使用瑞芬太尼(七氟醚(丙泊酚联合罗

库溴铵维持麻醉' 监测脑电双频谱指数#并使其维

持在 -* f1*'

?@C8观察指标8$!%脑氧代谢指标&颅内压(脑灌

注压和脑氧摄取率' 于手术结束时应用 R4IK:; 颅

内压监护仪$美国强生公司%进行检测' 颅内压通

过手术中留置的颅内压测定探头进行读数' 脑灌注

压g桡动脉平均动脉压.颅内压)脑氧摄取率g颈内

动.静脉血氧含量差 颈̀内动脉血氧含量' $"%麻醉

药用量指标&术中丙泊酚(瑞芬太尼和七氟醚用量'

$(%循环功能指标&心率(收缩压和舒张压' 于拔管

前采用心电监护仪进行监测'

?@D8统计学方法8应用 8288"*_* 统计软件进行数

据分析' 计量资料以均数 e标准差$

!

Be;%表示#两

组间均数的比较使用*检验' 组间率的比较采用
!

"

检验' ! *̂_*, 为差异有统计学意义'

A8结果

A@?8两组手术结束时脑氧代谢指标比较8观察组

颅内压低于对照组#脑灌注压和脑氧摄取率均高于

对照组#差异有统计学意义$! *̂_*,%' 见表 "'

表 "#两组手术结束时脑氧代谢指标比较"

!

Be;#

组#别 例数
颅内压
$KKUF%

脑灌注压
$KKUF%

脑氧摄取率
$h%

观察组 -* !10_0! e,_+* 1(_," e,_!! (!_*! e"_0*

对照组 -* !/!_-" e0_0! -,_0! e"_-* ",_"" e!_,!

* . !(_1(1 !/_01! !!_,-0

! . *_*** *_*** *_***

A@A8两组术中丙泊酚(瑞芬太尼和七氟醚用量比较

观察组术中丙泊酚(瑞芬太尼和七氟醚用量均少于

对照组#差异有统计学意义$! *̂_*,%' 见表 ('

表 (#两组术中丙泊酚&瑞芬太尼和七氟醚用量比较"

!

Be;#

组#别 例数 丙泊酚$KF% 瑞芬太尼$

"

F% 七氟醚$K3%

观察组 -* 10,_/! e!,_+! "10_/! e!,_/! "(_,! e"_0!

对照组 -* 0,0_0" e(0_/" (01_," e"+_-" (,_1" e(_0"

* . "1_*10 "(_-+0 !1_"!(

! . *_*** *_*** *_***

A@B8两组拔管前循环功能指标比较8观察组拔管

前心率慢于对照组#收缩压和舒张压均低于对照组#

差异有统计学意义$! *̂_*,%' 见表 -'

表 -#两组拔管前循环功能指标比较"

!

Be;#

组#别 例数 心率$次 K̀E;% 收缩压$KKUF% 舒张压$KKUF%

观察组 -* +,_0" e(_0* !"-_," e"_0! 0*_(* e,_1!

对照组 -* /0_0! e,_0! !(0_/! e,_0! 0/_/" e-_+"

* . "*_/+/ !-_!-! 0_"//

! . *_*** *_*** *_***

B8讨论

B@?8在颅内相关疾病中#颅内动脉瘤的发病率较

高#且当瘤体破裂进入脑室或蛛网膜下腔后#可导致

患者颅内压增高#甚至死亡' 外科手术是目前治疗

颅内动脉瘤#尤其破裂动脉瘤的有效方法之一' 患

者全身麻醉时多需行气管插管#且围术期患者的血

流动力情况对手术效果有十分重要的影响' 稳定的

循环功能对于改善患者预后#确保术后神经功能早

期恢复有着重要的作用'

B@A8由于麻醉诱导过程的气管插管(手术刺激等因

素的影响#机体会发生强烈的应激而导致血流动力

波动的情况!,"

' 对于颅内动脉瘤夹闭术患者#麻醉

诱导期血流动力学的稳定是降低麻醉并发症发生风

险#提高手术效果的重要基础!1"

' 有研究表明#使用

"h利多卡因于咽喉局部喷洒#用于抑制气管插管应

激反应#虽具有一定效果#但对于颅脑外科手术患者#

因其开口困难(配合度低#故局部喷洒效果有限)而通

过加大麻醉诱导药物用量(加深麻醉等方式来抑制应

激反应#则可能出现较大的循环波动和长时间低血

压#从而导致脑灌注不足#诱发脑动脉痉挛等!+H!!"

'

B@B8右美托咪定是近年来应用于临床的高选择性肾

上腺素
!

"

受体激动剂#其通过上调脊髓中间神经元

中胆碱能水平而起到抑制疼痛信号传导的作用!!""

'

同时#右美托咪定还可对中枢神经系统中
!

"

受体相

对密集的脑干蓝斑核产生激动效应#有助于诱导患

者产生自然的非动眼睡眠#起到镇痛(镇静的双重作

用!!(H!-"

' 右美托咪定与脊髓突触前(后膜中的
!

"

肾

上腺受体高选择性结合#可有效抑制机体肾上腺素

能神经递质的合成和释放#诱发神经细胞膜的超级

化#阻断疼痛信号传导' 另外#右美托咪定还可有效

提高脊髓中间神经元乙酰胆碱水平的分泌#产生较

强的镇静(抑制交感神经兴奋性和抗焦虑作用' 右

美托咪定还有助于降低麻醉对患者心血管及外周循

环稳定性的影响#改善脑血流灌注和供氧情况#有利

于手术顺利进行!!,H"*"

'

B@C8本研究观察组在麻醉诱导前静脉泵注右美托

*-,(*
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咪定预处理#取得了一定效果' 结果显示#观察组手

术结束时颅内压低于对照组#脑灌注压(脑氧摄取率

均高于对照组#提示颅内动脉瘤夹闭术行右美托咪

定预处理可显著改善患者术后的脑氧代谢指标#有

助于保护患者脑氧供给#利于促进患者术后复苏' 另

外#观察组术中丙泊酚(瑞芬太尼和七氟醚用量均显

著少于对照组)拔管前心率慢于对照组#收缩压和舒

张压水平均低于对照组#提示颅内动脉瘤夹闭术行

右美托咪定预处理有利于维持术中患者生命体征的

平稳#有效降低插管和手术操作对患者血流动力学

的影响#确保了手术安全性' 这与周晓辉等!"!"的研

究结果相似'

综上所述#颅内动脉瘤夹闭术行右美托咪定预

处理#在一定程度上可提高机体脑灌注#减少麻醉药

物用量#更好地维持术中患者生命体征的平稳'

参考文献

!!" 李#媛#郭悦平#周#期#等$右美托咪定复合丙泊酚对颅脑动脉

瘤介入手术患者术后神经损伤标志物的影响!)"$川北医学院

学报#"*"!#(1$0%&//- .//0$

!"" 王保卓#屈#瀚#李孟阳$右美托咪定预处理对颅内动脉瘤夹闭

术患者生命体征(麻醉药物用量及安全性的影响!)"$河南外科

学杂志#"*"!#"+$-%&(! .(($

!(" 刘立志#刘#芳$右美托咪定对颅内动脉瘤全麻下介入术后拔管

期血流动力学的影响!)"$中国临床神经外科杂志#"*"!#"1$1%&

-1, .-11$

!-" 李#岩#王小慧#张久祥#等$右美托咪定对颅内动脉瘤栓塞患者

苏醒期恢复质量的影响!)"$国际麻醉学与复苏杂志#"*"!#-"

$1%&,+0 .,0($

!," 宋海军#杨祖悌#刘#军#等$右美托咪定或瑞芬太尼复合七氟烷

对颅内动脉瘤介入手术患者血流动力学(神经功能和苏醒质量

的影响!)"$药物评价研究#"*"!#--$1%&!"0* .!"0-$

!1" 史#记#赵帅#张娜娜#等$盐酸右美托咪定对颅内动脉瘤介入手

术患者血流动力学的影响!)"$中国临床药理学杂志#"*"!#(+

$!*%&!!-" .!!-,$

!+" 邓婉欣$开颅手术患者不同时段泵入右美托咪定对麻醉苏醒质

量与苏醒时间的影响分析!)"$基层医学论坛#"*"!#",$!(%&

!0*/ .!0!"$

!0" 雷华娟#滕永杰#周#启#等$右美托咪定对颅内动脉瘤栓塞术患

者局部脑氧饱和度和脑功能的影响!)"$中国药房#"*"!#("$+%&

01, .01/$

!/" 何远芳#蔡静仪$盐酸右美托咪定复合七氟醚吸入全麻用于颅内

动脉瘤介入治疗术中的麻醉效果观察!)"$中国社区医师#"*"!#

(+$!*%&!+ .!0$

!!*" 曹保江#叶发民#张晶晶#等$右美托咪定注射液对 89:;G4@I Y型

主动脉夹层行全脉弓人工血管置换术后谵妄发生的影响!)"$

中国临床新医学#"*"*#!($+%&1+* .1+-$

!!!" 张凌志$不同剂量右美托咪定对丙泊酚复合瑞芬太尼用于脑动

脉瘤夹闭手术患者中的麻醉效果!)"$甘肃科技#"*"!#(+$(%&

!"- .!"1$

!!"" 荆凤娥#崔修德#李秀娜$行颅内动脉瘤夹闭术患者麻醉诱导前

应用右美托咪定的效果研究!)"$现代医药卫生#"*"!#(+$!%&

/0 .!*!$

!!(" 王#奕#张#坤#赵文利$颅内动脉瘤介入患者术中及苏醒期血

流动力学变化趋势及临床药物干预效果!)"$国际神经病学神

经外科学杂志#"*"*#-+$1%&1*1 .1!*$

!!-" 史#记#刘#雅#张娜娜#等$盐酸右美托咪定对颅内动脉瘤介

入手术患者术中及苏醒期血流动力学的影响!)"$河北医药#

"*!+#(/$"-%&(+!/ .(+""$

!!," 李#娜$右美托咪定对颅内动脉瘤患者手术麻醉诱导中血流动

力学的影响!)"$四川生理科学杂志#"*"*#-"$(%&("1 .("/$

!!1" 任广民#张纵横$右美托咪定对经尿道前列腺切除术患者术后谵

妄和生殖激素水平的作用!)"$国际麻醉学与复苏杂志#"*"*#

-!$0%&+,/ .+1"$

!!+" 司建洛#邢群智#杨木强#等$A:@O49@<;I脑电监测用于颅内动脉

瘤夹闭术病人全麻诱导期的临床观察!)"$中国实用神经疾病

杂志#"*!/#""$"*%&"",0 .""1($

!!0" 柴宇飞#魏明海$探讨研究颅内前循环动脉瘤夹闭术中破裂的危

险因素及其对预后的影响!)"$中国社区医师#"*!/#(,$((%&

-(#-,$

!!/" 吴姗姗#李锦汶#梅凤美#等$控制性降压对颅内动脉瘤夹闭术

中脑氧饱和度和术后神经认知功能的影响!)"$临床麻醉学杂

志#"*!/#(,$!*%&/-! ./--$

!"*" 张家瑞#郑全乐#李春虎#等$经翼点入路与经眶上外侧入路颅

内前循环动脉瘤夹闭术的疗效比较!)"$中华神经创伤外科电

子杂志#"*!/#,$"%&/+ .!**$

!"!" 周晓辉#王#莉#杜#亮#等$右美托咪定复合七氟醚在颅内动

脉瘤介入栓塞术中的应用!)"$脑与神经疾病杂志#"*"!#"/

$+%&-"( .-"1$

!收稿日期#"*"! .!* ."*"!本文编辑#余#军#韦#颖"

本文引用格式

陈伟涛#陈志毅#黄浩铭$右美托咪定预处理在颅内动脉瘤夹闭术中

的临床应用效果观察!)"$中国临床新医学#"*""#!,$-%&(," .(,,$

*,,(*

##中国临床新医学#"*"" 年#- 月#第 !, 卷#第 - 期


