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!!孟宪慧!主任医师!河南省胸科医院麻醉科主任" 任中国心胸学会心血管麻

醉分会常委#中国心胸学会胸科麻醉分会委员#中华医学会麻醉学分会急危重学

组委员#河南省医学会麻醉学分会常委#河南省麻醉药理学会委员#河南省疼痛学

会委员#郑州市麻醉医师学会委员#河南省心胸麻醉学组副组长等社会职务" 以

第一作者或通信作者发表学术论文共计 "# 余篇" 荣获国家专利 $ 项!河南省科

学技术成果 " 项" "#$$ 年度荣获河南省卫生厅医学科技进步一等奖!"#$" 年度荣

获河南省科学技术进步奖二等奖!"#$8 年度荣获河南省科学技术进步奖三等奖"

"#$'年申报并获批河南省医学科技攻关计划项目 $ 项" "#"# 年至今参与获批 ( 项

市厅级科研课题和 $ 项省级课题!参编专著 $ 部!获得实用新型专利 8 项"

!!"摘要#!目的!评价舒更葡糖钠对老年患者胸腔镜肺癌根治术后肺部并发症"::;4#的影响% 方法!选

择 "#"#年 "月至 "#"#年 <月于河南省胸科医院择期拟行胸腔镜肺癌根治术的老年患者 $## 例$采用随机数字

表法将其分为舒更葡糖钠组和新斯的明组$每组 &#例% 术毕时$舒更葡糖钠组待四个成串刺激"=>?#计数
!

"时

予静脉注射舒更葡糖钠 " +1@A1&新斯的明组待患者有自主呼吸时静脉注射新斯的明 (#

!

1@A1B阿托品 $#

!

1@A1%

比较两组患者术后 <" C内的::;4发生率% 采用康复质量评分量表*$&"D7E*$&#评估患者术后第 $ 天'第 " 天

的康复质量% 观测两组患者术前 $ F'术后第 $ 天和第 8 天时的炎症指标% 比较两组手术相关指标'麻醉后恢

复室":G;H#停留时间'术后住院时间等% 结果!新斯的明组术后 <" C内发生::;4$& 例"8#I##J#$舒更葡

糖钠组 ' 例"$"I##J#$差异有统计学意义"

!

"

K(I%%8$!K#I#"<#% 两组术后白细胞计数'中性粒细胞计数和

中性粒细胞百分比水平均呈上升趋势$且舒更葡糖钠组上升幅度更小"!L#I#&#% 在术后第 $ 天'第 8 天$舒

更葡糖钠组白细胞计数'中性粒细胞计数和中性粒细胞百分比水平均显著低于新斯的明组"!L#I#&#% 舒更

葡糖钠组术后:G;H停留时间和术后住院时间均较新斯的明组短$差异有统计学意义"!L#I#&#% 新斯的明

组窦性心动过缓'口干和恶心呕吐的发生率显著高于舒更葡糖钠组"!L#I#&#% 舒更葡糖钠组在术后第 $ 天

和第 " 天的D7E*$& 评分均高于新斯的明组$差异有统计学意义"!L#I#&#% 结论!舒更葡糖钠可降低胸腔

镜肺癌根治术后老年患者的::;4发生率$有利于其早期康复%

!!"关键词#!舒更葡糖钠&!胸腔镜手术&!肺癌&!老年患者&!术后肺部并发症
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+7VORC,0 7VO2Q,.R7" ,0F RCO0O74R-1+-0O1V7QU /,41-PO0 0O74R-1+-0O(#

!

1@A1B,RV7U-0O$#

!

1@A1-0RV,PO07Q4.W
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70 RCOS-V4RF,W,0F RCO4O670F F,W,SROV4QV1OVW5=CO-0S.,++,R7VW-0F-6,R7V47SRCOU,R-O0R4-0 RCOR/71V7QU4/OVO

7]4OVPOF 70 RCOS-V4RF,W]OS7VO4QV1OVW$ ,0F 70 RCOS-V4RF,W,0F RCORC-VF F,W,SROV4QV1OVW5=CO7UOV,R-70*VO.,ROF -0F-*

6,R7V4$ RCO4R,WR-+O-0 RCOU74R,0O4RCO4-,6,VOQ0-R":G;H#$ ,0F RCOU74R7UOV,R-POC74U-R,.4R,W/OVO67+U,VOF ]OR/OO0
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RCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU /-RC-0 <" C7QV4,SROV4QV1OVW$ ,0F RCOF-SSOVO06O/,44R,R-4R-6,..W4-10-S-6,0R"

!

"
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!K#I#"<#5=CO.OPO.47S/C-RO].77F 6O..67Q0R$ 0OQRV7UC-.67Q0R,0F 0OQRV7UC-.UOV6O0R,1O4C7/OF ,0 QU/,VF RVO0F

-0 RCOR/71V7QU4,SROV4QV1OVW$ ,0F RCO-06VO,4O4-0 RCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU /OVO4+,..OVRC,0 RC74O-0 RCO0O74R-1*

+-0O1V7QU"!L#I#&#5>0 RCOS-V4RF,W,0F RCORC-VF F,W,SROV4QV1OVW$ RCO/C-RO].77F 6O..67Q0R$ 0OQRV7UC-.67Q0R,0F

0OQRV7UC-.UOV6O0R,1O-0 RCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU /OVO4-10-S-6,0R.W.7/OVRC,0 RC74O-0 RCO0O74R-1+-0O1V7QU"!L

#I#&#5=COU74R7UOV,R-PO4R,WR-+O-0 :G;H,0F U74R7UOV,R-POC74U-R,.4R,W-0 RCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU /OVO

4C7VROVRC,0 RC74O-0 RCO0O74R-1+-0O1V7QU$ ,0F RCOF-SSOVO06O4/OVO4R,R-4R-6,..W4-10-S-6,0R"!L#I#&#5=CO-06-FO06O

V,RO47S4-0Q4]V,FW6,VF-,$ FVW+7QRC ,0F 0,Q4O,,0F P7+-R-01-0 RCO0O74R-1+-0O1V7QU /OVO4-10-S-6,0R.WC-1COVRC,0

RC74O-0 RCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU"!L#I#&#5=COD7E*$& 467VO47SRCO4Q1,++,FOT47F-Q+1V7QU 70 RCOS-V4R

F,W,0F RCO4O670F F,W,SROV4QV1OVW/OVOC-1COVRC,0 RC74O7SRCO0O74R-1+-0O1V7QU$ ,0F RCOF-SSOVO06O4/OVO4R,R-4*

R-6,..W4-10-S-6,0R"!L#I#&#5=&/$1('.&/!^Q1,++,FOT47F-Q+6,0 VOFQ6ORCO-06-FO06O7S::;4-0 O.FOV.WU,R-O0R4

,SROVRC7V,67467U-6V,F-6,.VO4O6R-70 7S.Q016,06OV$ /C-6C -4]O0OS-6-,.R7RCO-VO,V.WVOC,]-.-R,R-705

!!(>#3 ?&2,')!^Q1,++,FOT47F-Q+&!=C7V,67467U-64QV1OVW&!_Q016,06OV&!).FOV.WU,R-O0R4&!:74R7UOV,*

R-POUQ.+70,VW67+U.-6,R-704"::;4#

!!肌松药亦即神经肌肉阻滞药$可为气管内插管和

优化手术视野提供良好的条件$但其同时又有术后

肌松残余的风险$进而影响患者呼吸功能及术后转

归($)

% 术后肺部并发症"U74R7UOV,R-POUQ.+70,VW67+*

U.-6,R-704$::;4#在胸腔镜肺癌根治术患者尤其是老

年患者中有较高的发生率$对术后早期康复造成不

良影响$甚至会增加患者术后病死率("*8)

% 研究表明$

使用肌松药与::;4的发生具有关联性(()

% 作为一

种新型的肌松拮抗剂$舒更葡糖钠注射液是一种改

良的环糊精$能够逆转氨基类固醇神经肌肉阻滞药

物"罗库溴铵或维库溴铵#引起的神经肌肉阻滞% 尤

其是对于老年患者而言$舒更葡糖钠具有效果精准'

起效迅速'患者耐受性强等优点(&)

% 目前多数研究

均集中于该药的有效性和安全性(')

$而关于其对患

者的术后并发症"包括::;4等#和早期预后的影响

尚鲜有研究报道% 鉴此$本研究旨在探讨舒更葡糖

钠逆转神经肌肉阻滞对胸腔镜肺癌根治术老年患者

::;4的影响$为加强肺保护提供参考% 现报道如下%

@5对象与方法

@A@5研究对象5选择 "#"# 年 " 月至 "#"# 年 < 月

于河南省胸科医院择期拟行胸腔镜肺癌根治术的老

年患者 $## 例$采用随机数字表法将其分为舒更葡糖

钠组和新斯的明组$每组 &# 例% 两组基线资料比较

差异无统计学意义"! #̀I#&#$具有可比性% 见表 $%

研究方案实施的研究人员对分组不知情$患者对分

组不知情% 本研究通过医院伦理委员会批准(伦理

批号!""#$%#伦审第"$"*#%#号)$所有患者知情同

意参与%

表 $!两组基线资料比较!"

"

1a<#$,"J#%

组!别 例数
性别

男 女

年龄
"岁#

b[c

"A1@+

"

#

ĜG分级

"

级
#

级

:,>

"

"++X1#

:,;>

"

"++X1#

?)\

$

@?\;

"J#

舒更葡糖钠组 &# 8("'%I### $'"8"I### <$I9( a&I(# "8I#( a"I&% 8&"<#I### $&"8#I### %%I&( a'I<' 89I<8 a"I<9 <"I"' a(I'(

新斯的明组! &# 88"''I### $<"8(I### <8I<" a(I(' "8I8( a8I$" 8'"<"I### $(""%I### 9$I"8 a<I$( 8%I&( a8I'$ <"I(( a&I(9

5E

!

"

EB

M #I#(& $I<9< #I&"( #I#(9 $I98& $I%(( #I$<<

! M #I%8" #I#<& #I'#" #I%"' #I#&' #I#'% #I%'#

*8%8*
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!续表 $

组!别 例数
病理分型 肺癌病灶位置 =Z[分期

鳞癌 腺癌 小细胞癌 大细胞癌 左肺下叶 左肺上叶 右肺下叶 右肺中叶 右肺上叶
$

期
"

期
#

期

舒更葡糖钠组 &# "#"(#I### """((I### ""(I### '"$"I### $"""(I### &"$#I### "$"("I### 9"$%I### 8"'I###! 8""'(I### $#""#I### %"$'I###

新斯的明组! &# """((I### $9"8%I### ("%I### &"$#I### $#""#I### <"$(I### "#"(#I### %"$'I### &"$#I### 8("'%I### $"""(I### ("%I###

5E

!

"

EB

M #I$<' #I"%" #I'89

! M #I<8% #I'(# #I&"8

!注!b[c!体质量指数"]7FW+,44-0FOT#&ĜG!美国麻醉医师协会"G+OV-6,0 ^76-ORW7SG0O4RCO4-7.71-4R4#&:,>

"

!动脉血氧分压",VROV-,.U,VR-,.

UVO44QVO7S7TW1O0#&:,;>

"

!动脉血二氧化碳分压",VROV-,.U,VR-,.UVO44QVO7S6,V]70 F-7T-FO#&?)\

$

!第$秒用力呼气容积"S7V6OF OTU-V,R7VWP7.Q+O-0

70O4O670F#&?\;!用力肺活量"S7V6OF P-R,.6,U,6-RW#

@AB5纳入与排除标准!纳入标准!"$#年龄 '& d<9岁&

""#ĜG分级为
"

级或
#

级&"8#术前根据症状'体

征及影像学检查结果高度怀疑为肺癌$经术中快速

冰冻病理检查证实为肺癌&"(#择期行胸腔镜肺癌

根治术% 排除标准!"$#合并有房室传导阻滞和严重

的窦性心动过缓&""#有新斯的明和阿托品的使用

禁忌证$包括过敏体质'青光眼'前列腺肥大及支气

管哮喘等&"8#术前四个成串刺激"RV,-0*7S*S7QV4R-+*

Q.,R-70$=>?#比值异常" L#I9#&"(#合并严重的循

环系统疾病$如冠心病&"&#合并严重神经及精神系

统疾病&"'#中重度肺功能障碍&"<#合并严重肝'肾

功能不全&"%#对舒更葡糖钠过敏者%

@AC5麻醉方法!所有患者常规监测心电'无创血压$

并于麻醉前实施侵入性桡动脉压监测$心率和呼吸

参数使用多功能监护仪进行监测% 麻醉诱导时首先

静脉推注舒芬太尼"湖北宜昌人福医药集团股份有限

公司$批号 #$G$##($##I&

!

1@A1和依托咪酯"江苏恩

华药业股份有限公司$批号 e="#$$#"##I8 +1@A1$

待脑电双频指数"]-4UO6RV,.-0FOT$bĉ#降至 &# 左右

时采用肌松监测仪"爱尔兰欧加农有限公司$型号=>?

f,R6C ^g#进行定标$使 =

$

值为"$## a$##J% 若

=

$

值不在此范围$可重新定标或调整其增益% 选用

=>?模式"频率 " Xh$波宽 #I" +4$串间间隔 $& 4#

刺激前臂尺神经$记录 8 次基础=>?比值的平均值%

随后静脉推注罗库溴铵"浙江仙琚制药股份有限公

司$批号 $%#8#$##I' +1@A1$行气管内插管$机械通气

由i,ROT*>C+OF,GO4R-P,@&麻醉机"英国j)XO,.RC6,VO

公司#提供$潮气量设置为 ' d% +.@A1$吸@呼比设置

为 $k"% 术中通过调整 $$ d$&次@+-0的呼吸频率将

呼气末二氧化碳分压"O0F*R-F,.6,V]70 F-7T-FOU,VR-,.

UVO44QVO$:

)=

;>

"

#保持在 "' d8" ++X1% 术中以丙泊

酚"意大利;7VFO0 :C,V+,G5:5G公司$批号E_<$##

( d$" +1@"A1*C#'瑞芬太尼"湖北宜昌人福医药集团

股份有限公司$批号 ##G$$"<$##I$ d#I8

!

1@"A1*+-0#

和罗库溴铵 #I8 d#I' +1@"A1*C#维持麻醉% 术中

维持bĉ值在 (# d'#% 术毕前 8# +-0停止泵入罗库

溴铵$术毕前 $& +-0静脉注射羟考酮(萌蒂"中国#制

药业有限公司$批号bg$9#)& +1% 术毕时舒更葡糖

钠组待=>?计数
!

" 时"无论有无自主呼吸#静脉推

注舒更葡糖钠注射液"美国默沙东公司$批号E#"8"9##

" +1@A1% 新斯的明组待患者有自主呼吸时静脉推注

新斯的明"上海信谊金朱药业有限公司$批号 "#$#%#(#

(#

!

1@A1B阿托品"河南润弘制药股份有限公司$批

号 $%#<"'$#$#

!

1@A1% 拔除气管导管后$将患者送

入麻醉后恢复室"U74R,0O4RCO4-,6,VOQ0-R$:G;H#接

受后续诊疗%

@AD5观察指标5"$#术后 <" C内::;4发生情况!参

考相关文献(<*%)

$研究者依据患者术后的临床诊断(肺

炎'支气管痉挛和"或#急性呼吸窘迫综合征",6QRO

VO4U-V,R7VWF-4RVO444W0FV7+O$GEî #或呼吸衰竭)'影

像学检查结果(存在任何程度或位置的肺不张'气

胸和"或#胸腔积液)以及患者所需呼吸功能不全的

治疗方法(手术后鼻导管'面罩吸氧 $̀ F$术后无创

呼吸机的使用和"或#术后重新气管内插管并行机

械通气)进行判定% ""#术后早期康复情况!于术后

第 $天和第 "天采用康复质量评分量表*$&"$&*DQ,.-RW

7SEO4R7V,R-70$D7E*$&#

(9)评估患者术后早期康复质

量% 此量表共包含 $& 个条目$满分 $&# 分% 得分越

高$提示术后恢复质量越好% "8#炎症因子!于术前

$ F'术后第 $ 天和第 8 天应用gZ*"### 全自动血细

胞分析仪"^W4+OT公司$日本#检测患者白细胞计数'

中性粒细胞计数和中性粒细胞百分比水平% "(#:G;H

停留时间和术后住院时间% "&#手术及麻醉相关指

标!包括手术时间'麻醉总时长'单肺通气"70O*.Q01

PO0R-.,R-70$>_\#时间'术中失血量'呼吸恢复时间'

苏醒时间及拔除气管导管时间等% "'#其他不良事

件发生情况!记录患者术后 8 F 内不良事件的发生

情况$包括呼吸抑制'窦性心动过缓'窦性心动过速'

*(%8*
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低血压'高血压'口干和恶心呕吐等%

@AE5统计学方法5应用 ^:̂^"$I# 统计软件进行数

据分析% 计量资料以均数 a标准差"

"

1a<#表示$组

间比较采用成组 5检验$同组内比较采用配对 5检

验&重复测量资料的组间比较采用重复测量方差分

析% 计数资料以例数"百分率# (,"J#)表示$组间

比较采用
!

" 检验% 等级资料组间比较采用秩和检

验% !L#I#& 为差异有统计学意义%

B5结果

BA@5两组手术及麻醉相关指标比较5两组手术时

间'麻醉总时长'>_\时间和术中失血量比较差异无

统计学意义"! #̀I#&#% 与新斯的明组比较$舒更

葡糖钠组呼吸恢复时间'苏醒时间和拔除气管导管

时间更短$差异有统计学意义"!L#I#&#% 见表 "%

表 "!两组手术及麻醉相关指标比较"

"

1a<#

组!别 例数
手术时间
"+-0#

麻醉总时长
"+-0#

>_\时间
"+-0#

术中失血量
"+.#

呼吸恢复时间
"+-0#

苏醒时间
"+-0#

拔除气管导管时间
"+-0#

舒更葡糖钠组 &# $%$I" a""I% $9<I8 a"8I< $<#I( a$8I% $'"I& a"'I8 <I9 a$I' 9I8 a"I8 <I< a$I&

新斯的明组! &# $<9I% a"#I& $98I" a"&I& $'%I& a$#I' $<8I< a8$I$ $$I( a"I' $"I< a"I9 $#I$< a"I'

5 M #I8"8 #I%88 #I<<" $I9(( %I$#< 'I(9& &I%$9

! M #I<(% #I(#< #I((" #I#&& #I### #I### #I###

BAB5两组::;4发生情况比较!新斯的明组术后 <" C

内发生::;4$& 例"8#I##J#$舒更葡糖钠组有 ' 例

"$"I##J#$差异有统计学意义"

!

"

K(I%%8$!K#I#"<#%

BAC5两组不同时点炎症指标比较5两组术前白细

胞计数'中性粒细胞计数和中性粒细胞百分比水平

差异无统计学意义"! #̀I#&#$术后均呈上升趋势$

且舒更葡糖钠组上升幅度更小"!L#I#&#% 在术后

第 $ 天'第 8 天$舒更葡糖钠组白细胞计数'中性粒

细胞计数和中性粒细胞百分比水平均显著低于新斯

的明组"!L#I#&#% 见表 8%

表 8!两组不同时点炎症指标比较"

"

1a<#

组!别 例数 时间点
白细胞计数
" l$#

9

@_#

中性粒细胞
计数

" l$#

9

@_#

中性粒细胞
百分比
"J#

舒更葡
糖钠组

&# 术前!!! (I8% a$I8% 8I&< a$I#$ '&I'$ a9I<<!

术后第 $天
'I'$ a"I#9

#$

(I&$ a$I(&

#$

!<8I9' a'I"&

#$

术后第 8天
<I#9 a$I%"

#$

&I%& a$I8&

#$

!<%I'# a<I$%

#$

新斯的
明组!

&# 术前!!! (I9' a$I&" (I#% a$I"& '<I'& a$"I8&

术后第 $天
%I&8 a"I(#

#

<I&$ a"I#9

#

%$I&$ a'I99

#

术后第 8天
$#I#' a8I'%

#

<I9# a8I8'

#

%'I'' a$#I#%

#

F组间 M <9I#<# ''I%%# %"I('#

F时间 M (<I9&# '9I<8# 8$I%&#

F组间l时间 M 'I9## $#I'9# 8I($%

!组间 M #I### #I### #I###

!时间 M #I### #I### #I###

!组间l时间 M #I##$ #I### #I#8(

!注!与同组术前比较$

#

!L#I#&&与新斯的明组同时间点比较$

$

!L

#I#&

BAD5两组术后:G;H停留时间和术后住院时间比较

舒更葡糖钠组术后:G;H停留时间和术后住院时间

均较新斯的明组短$差异有统计学意义"!L#I#&#%

见表 (%

表 (!两组术后:G;H停留时间和术后住院时间比较"

"

1a<#

组!别 例数 :G;H停留时间"+-0# 术后住院时间"F#

舒更葡糖钠组 &# %#I<' a'I"% $#I&8 a(I#"

新斯的明组! &# %9I'& a<I9& $8I(9 a&I#8

5 M 'I"#& 8I"&$

! M #I### #I##"

BAE5两组术后不良事件发生率比较!新斯的明组窦

性心动过缓'口干和恶心呕吐的发生率高于舒更葡糖

钠组$差异有统计学意义"!L#I#&#% 两组呼吸抑制'

窦性心动过速'高血压和低血压的发生率比较差异

无统计学意义"! #̀I#&#% 见表 &%

BAF5两组术后第 $天'第 "天D7E*$&评分比较!与

术后第 $天相比$两组术后第 " 天的D7E*$& 评分均

显著升高"!L#I#&#% 舒更葡糖钠组在术后第 $ 天

和第 " 天的D7E*$& 评分均高于新斯的明组$差异有

统计学意义"!L#I#&#% 见表 '%

表 &!两组术后不良事件发生率比较!,"J#%

组!别 例数 呼吸抑制 窦性心动过缓 窦性心动过速 高血压 低血压 口干 恶心呕吐

舒更葡糖钠组 &# ""(I### 8"'I### %"$'I### ("%I###! ("%I### 9"$%I### ""(I###

新斯的明组! &# 8"'I### $"""(I### &"$#I### <"$(I### 8"'I### "$"("I### $#""#I###

!

"

M #I"$$ 'I8&8 #I<9' #I9$9 #I$&( 'I%&< 'I#'$

! M #I'(' #I#$" #I8<" #I88% #I'9& #I##9 #I#$(

*&%8*

!!中国临床新医学!"#"" 年!& 月!第 $& 卷!第 & 期



表 '!两组术后第 $ 天&第 " 天D7E*$& 评分比较"

"

1a<#

组!别 例数 术后第 $ 天 术后第 " 天

舒更葡糖钠组 &# $$%I#9 a'I9"

$"9I&' a$#I%'

%

新斯的明组! &# 9$I9% a<I#<

$#<I(( a%I$#

%

5 M $%I''# $$I&(#

! M #I### #I###

!注!与同组术后第 $ 天比较$

%

!L#I#&

C5讨论

CA@5>_\期间因机械通气不足引起的肺不张'氧合

功能下降'炎症反应和肺损伤等均可导致患者肺脏

发生病理变化$是造成术中和术后严重并发症的主

要原因($#)

% 本研究结果表明$与新斯的明组比较$

舒更葡糖钠组 ::;4发生率更低% 但 =71-7A,等($$)

的研究结果显示$对于接受长时间手术的老年患者$

舒更葡糖钠的肌松残余减少 (#J$术后 8# F再入院

率减少 $#J$但患者并未在降低 ::;4发生率上获

益% 考虑原因可能与本研究纳入的对象均为接受胸

腔镜肺癌根治术的患者$其 ::;4发生率偏高$以及

各研究间::;4的诊断标准略有差异有关($"*$8)

%

CAB5老年患者心肺基础功能较差$更易发生肌松残

余$从而出现::;4

($()

% 研究发现$患者伴有肌松残

余时术后早期低氧血症的发生率较高$且肺功能下

降&肌松残余导致?\;和吸气峰流速下降($&)

% 患者

术后呼吸功能可能因肌松残余而受到不同程度的损

害$主要以潮气量下降和每分钟通气量减少为主$最

终导致呼吸衰竭的发生% 而且$术后患者咽喉肌和

食道肌会因肌松残余而发生功能异常$反流误吸风险

升高% 而呼吸衰竭和反流误吸等因素又会引起::;4

的发生($')

% 因此$临床麻醉医师应重视肌松残余与

::;4之间的关系$准确识别患者 ::;4发生的危险

因素$尽早做好相应的防治措施% 舒更葡糖钠是一

种新型肌松拮抗剂$能快速逆转神经肌肉阻滞% 相

较而言$新斯的明需要更长的作用时间$且随着神经

肌肉阻滞的加深$新斯的明拮抗效果更为有限($<)

% 另

外$舒更葡糖钠还可通过改善膈肌和肋间肌的肌电

活动$提高潮气量和清除分泌物的能力$预防肺不张

的发生($%)

%

CAC5神经肌肉阻滞剂可增加麻醉深度($9)

% 因此$舒

更葡糖钠逆转罗库溴铵诱导和维持的神经肌肉阻滞

后可使患者快速苏醒和恢复呼吸功能% 本研究结果

显示$与新斯的明组比较$舒更葡糖钠组呼吸恢复时

间'苏醒时间和拔除气管导管时间更短% 这也印证

了前述观点% 还需要指出的是$胆碱酯酶抑制剂提高

了所有胆碱能神经突触乙酰胆碱水平$导致其他组织

的['Z受体激动而发生不良反应% 因此$本研究中

新斯的明组窦性心动过缓'口干和恶心呕吐的发生率

高于舒更葡糖钠组% 新斯的明逆转神经肌肉阻滞剂

时可导致显著的心血管副作用$尤其以窦性心动过缓

及其相关心律失常为主$故常需配以抗胆碱能药物"如

阿托品#来进行预防% 另外$恶心呕吐也是新斯的明

主要副作用之一% 舒更葡糖钠避免了与新斯的明相

关的心血管和上呼吸道不良效应$这可能是舒更葡糖

钠组患者术后住院时间更短的原因之一$其对促进患

者早期康复具有积极作用$值得进一步关注("#)

%

CAD5D7E*$& 量表是一种用于评估患者术后恢复质

量的自评问卷("$)

% 本研究结果显示$舒更葡糖钠组

在术后第 $ 天和第 " 天的 D7E*$& 评分均显著高于

新斯的明组% 同时$在术后第 $ 天'第 8 天$舒更葡

糖钠组白细胞计数'中性粒细胞计数和中性粒细胞

百分比水平显著低于新斯的明组$提示舒更葡糖钠

的应用更有利于胸腔镜肺癌根治术老年患者的术后

早期康复$降低炎症刺激%

综上所述$舒更葡糖钠逆转神经肌肉阻滞可降

低胸腔镜肺癌根治术老年患者::;4的发生率$有利

于患者早期康复%
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