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[摘要] 目的 探讨高初始浓度七氟烷吸人诱导全身麻醉的安全性和有效性。方法 选取择期手术全 

麻的成年患者 300例 ，ASA I～Ⅱ级 ，按手术 日期单双号半随机分为两组，均予七氟烷麻醉诱导。低初始浓度 

组 179例，最初给予低的初始浓度(0．5％)，然后逐渐增加剂量，直到病人被麻醉。高初始浓度组 121例，开始 

即给予高浓度(4％一8％)，直到病人被麻醉。两种方法均可使用不同呼吸模式，记录睫毛反射消失时间和不 

良反应发生例数。结果 高初始浓度组睫毛反射消失时间明显短于低初始浓度组，差异有统计学意义(P< 

0．01)。两组的各种不良反应的发生率差异均无统计学意义(P>0．05)。结论 高初始七氟烷浓度与低初始 

浓度相比诱导时间更短 ，并发症发生率差异均无统计学意义，值得推广应用。 
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High initial concentration sevoflurane for inhalational induction of general anaesthesia：a prospective research 
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[Abstract] 0bjective To investgatd the safety and efficacy of the high initial concentration sevoflurane for 

inhalational induction of general anaesthesia．M ethods Three hundred adult patients undergoing elective surgery an— 

esthesia，ASA I～Ⅱ，were randomly divided into two groups according to odd or even number of operative date．The 

low initial concentration group(179 cases)was initially administered a low concentration of sevoflurane then the COil— 

centration was gradually increased until the patient was anaesthetized．The high initial concentration group(121 ca— 

ses)was administered high concentrations of sevoflurane(from 4％ to 8％)from the beginning，continuing until the 

patients was anaesthetized．Both techniques can be carried out using different breathing patterns．Time to loss of eye— 

lash reflex(LOER)(seconds)，complication rates in the two groups were recorded．Results Time to LOER in high 

initial concentration group was obviously shorter than the lower initial concentration groups，the differences were statis— 

tically significant(P<0．叭)．There was no difference in the incidence of adverse effects between the two groups(P> 

0．05)．Conclusion Compared with low initial concentration of sevoflurane a high initial concentration sevoflurane 

probably offers more rapid induction of anaesthesia and a similar rate of complications，especially worth promoting． 
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全麻诱导有静脉注射诱导和吸人诱导(通过面 

罩吸人混合有氧气的麻醉蒸汽)两种方法。吸人麻 

醉诱导适用于儿童、部分拒绝静脉麻醉的成年人及 

静脉通路较差或气道条件较差者 ]。常用的吸人 

性麻醉诱导剂为七氟烷。七氟烷诱导存在低和高的 

初始浓度两种方法。国外研究显示，高的初始浓度 

诱导时间更短，但不良反应增加。国内缺乏相关研 

究。本文旨在探讨高初始浓度七氟烷吸人诱导麻醉 

的安全性和有效性，现将结果报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 选取我院2013-02—2013—07择期 

手术全麻成年患者 300例，年龄 l8～60(45±6．2) 

岁，体重 40～110(68±4．3)kg；麻醉分级按美国麻 

醉医师学会(ASA)分为 I～Ⅱ级。所有患者术前检 

查均未发现心肺功能异常，肝肾功能良好，且无不良 

嗜药史。根据手术 日期的单双号半随机分为两组。 
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单号为低初始浓度组 179例，双号为高初始浓度组 

121例。两组患者的年龄、体重、麻醉分级比较差异 

均无统计学意义(P>0．05)，具有可比性。见表 1。 

表1 两组一般临床资料比较( -4-S) 

1．2 方法 术前禁食水，人室后常规监测心率、血 

压、脉搏血氧饱和度(SpO )及心电图，常规开放静 

脉输液通道，采用面罩吸人七氟烷 (江苏恒瑞医药 

有限公司生产)120 ml诱导。低初始浓度组最初给 
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予低浓度(0．5％)，然后逐渐增加剂量，直到病人被 

麻醉。高初始浓度组开始即给予高浓度(4％ ～8％)， 

直到病人被麻醉。两种方法均可使用不同呼吸模 

式，记录病人的睫毛反射消失时间和不良反应发生 

例数。 

1．3 统计学方法 应用SPSS17．0统计学软件进行 

数据处理，计量资料以均数 -4-标准差( 4-s)表示，组 

间比较采用大样本 “检验，计数资料比较采用 检 

验，P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

高初始浓度组的睫毛反射消失时间短于低初始 

浓度组，差异有统计学意义(P<0．01)；两组不良反 

应呛咳、喉痉挛、屏气发作、躁动、心动过缓发生率差 

异均无统计学意义(P>0．05)。见表 2。 

表2 两组患者麻醉诱导时间和并发症发生率比较[(露4-S)，7／,] 

3 讨论 

3．1 七氟烷诱导麻醉最早(1990年)在日本进行临 

床实践，其报道是安全可靠的，病人易于接受 J。 

它的特点是具有较好的稳定性、低可燃性，没有刺激 

味道，对气道刺激小，血液和气体麻醉溶解度低，能 

够快速诱导和从麻醉中清醒，对心血管和呼吸道方 

面影响小 J。提供足够麻醉剂量后，没有肌松剂的 

情况下 ，七氟烷的肌松剂属性允许插人喉罩或者气 

管插管通气 J。 

3．2 七氟烷麻醉诱导存在低和高的初始浓度两种 

方法，低的初始浓度方法在最初始给予低浓度，然后 

逐渐增加剂量，直到病人被麻醉。高初始浓度方法 

开始即给予高浓度(4％ ～8％)，直到病人被麻醉。 

高浓度挥发性麻醉诱导可在一个较短(快)时间内 

发挥作用 。。J。高浓度七氟烷可以增加它在肺泡和 

大脑中的浓度，作用速度要比低浓度快，可以缩短麻 

醉的第二阶段时间，减少咳嗽及屏气发生的次数，但 

高浓度七氟烷可能导致病人气道刺激增加，伴随一 

系列并发症如屏气发作、喉痉挛、躁动、唾液分泌和 

低血压 J、更频繁的呼吸暂停 以及心动过缓 J、 

癫痫样的脑电图[1o,11 等。但最近发表的一篇文献 

Meta分析  ̈显示，高初始浓度七氟烷诱导全麻，麻 

醉诱导时间更短，且除呼吸暂停外其他不良反应与 

低初始浓度差异无统计学意义。本研究也显示，初 

始高浓度七氟烷在全麻诱导中与低初始浓度相比诱 

导时间更短，且不良反应呛咳、喉痉挛、屏气发作、躁 

动、心动过缓的发生率无明显增加。 

高初始浓度七氟烷与低初始浓度相比诱导时间 

更短，并发症发生率差异无统计学意义，高初始浓度 

七氟烷全麻诱导安全有效，值得推广应用。 
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[摘要] 目的 观察小切口非超声乳化囊外摘除人工晶体植入术治疗白内障的效果及安全性。方法 

选取2011-02—2012-02该院眼科收治的639例白内障患者，随机分成两组，实验组 339例采用小切FI非超声 

乳化囊外摘除人工晶体植入术，对照组300例采用超声乳化手术，比较两组术后视力恢复情况及并发症发生 

情况。结果 实验组的疗效优于对照组(P<0．05)，两组并发症发生率比较差异无统计学意义(P>0．05)。 

结论 小切口非超声乳化囊外摘除人工晶体植入术治疗白内障有较好的临床疗效及安全性，是治疗白内障 

的主要方法，具有重要的临床应用价值。 
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Effect observafion of smallincision non phacoemulsification exfracapsular cataract extraction and intravcnlar 

lens implantation operation for treatment of cataract FENG Gui—qiang．Department of Ophthalmology，Red 
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[Abstract] 0bjective To explore the effect and safety of small incision non phaeoemulsification exfraeapsu— 

lar cataract extraction and intravcnlar lens implantation operation for treating cataract．Methods From February 201 1 

to February 2012，639 patients with cataract received cataract surgery for treating blindness in department of ophthal— 

mology in Red Cross Hospital of Liuzhou City，were randomly divided into two groups：339 patients in experimental 

group were treated by small inCision non phacoemulsificati0n extracapsular cataract extraction and intraocular lens im— 

plantation operation；300 patients in the control group were treated by ultrasonic emulsification operation，postopera— 

tive visual acuity and complications were compered between two groups．Results The clinical effect of experimental 

group was better than that in the control group(P<0．05)，there was no significant statistically difference in compli— 


