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"""摘要#"目的"观察不同剂量芬太尼复合七氟烷不插管全麻用于小儿日间手术的安全性* 方法"选择

该院 AB!M<BN eAB!W<B! 收治 LB 例手术患儿!采用随机数字表法分为 /组$七氟烷%+/S! 组$七氟烷 f芬太尼

!

!

JgQJ%和 /SA 组$七氟烷f芬太尼 !hC

!

JgQJ%三组!每组 AB 例* 七氟烷诱导入睡!三组分别给予生理盐水+

芬太尼 !

!

JgQJ和 !hC

!

JgQJ复合维持!非插管面罩紧闭给氧通气* 记录患者切皮体动率+切皮后生命征及苏

醒时间* 结果"术中患儿苏醒时间+血压+心率+切皮体动及七氟烷用量 /S!组与 /SA组显著低于 /组$!iBhBC%)

托下颌比率三组无明显差异$!jBhBC%* 仅 /组出现 A 例喉痉挛!经处理后缓解* 结论"使用芬太尼复合七

氟烷不插管麻醉可安全用于小儿日间手术!且提高患儿的麻醉后舒适度*

"""关键词#"不插管舒适化麻醉)"小儿日间手术)"快速康复

,CB!!,
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""日间手术范围涉及各专科!小儿专科发展迅猛!

数量日益增加"!!A#

* 随之对于儿科快通道麻醉的要求!

不仅限于患儿快速苏醒!更对舒适性提出了要求"N!E#

!

为实现患儿手术舒适及快速苏醒的目的!我们采用

不同剂量芬太尼复合七氟烷不插管全麻用于小儿日

间手术!取得了较好的效果!现报告如下*

=>资料与方法

=?=>一般资料>选择我院 AB!M<BN eAB!W<B! 收治

0/0

"

级择期手术患儿 LB 例!按随机数字表法分

为 /组+/S!组和 /SA组!每组 AB 例* 年龄 ! eN 岁!

体重 W eAN QJ* 纳入手术选择按腹股沟疝疝囊高位

结扎术为代表的小儿日间手术患儿进行观察!时间

短于 NB :&'* 本研究方案已获贵州医科大学附属医院

伦理委员会通过!观察前患儿家属签署知情同意书*

=?@>麻醉方法"患儿要求禁食牛奶及固体食物 L H!

禁饮清液 E H以上* 常规准备应急插管全套工具喉

镜+气管导管+吸引器及吸痰管等* 患儿入室监测血

压$X5%+心率$P#%+脉搏氧饱和度$ /6`

A

%* 采用

浓度 M _2-k七氟烷$上海恒瑞医药有限公司!规格

ACB :-g瓶!批号PABBDB!DA%和 L Rg:&'纯氧混合气

体预充 A :&' 呼吸回路!面罩紧闭患儿面部诱导其

入睡!待睫毛反射消失!建立静脉通道立即给予阿托

品 BhB! :JgQJ!七氟烷浓度 AhC eLhC _2-k及氧流

量 ! e!hC Rg:&'维持麻醉深度脑电双频指数$X./%

值 CC eLC!透明敷贴固定及密封面罩与患儿面部间

隙!同时连接呼气末二氧化碳监测呼吸次数与呼气

末二氧化碳值$V)Ì

A

%* 三组于手术消毒时静脉滴

注相同体积的透明溶液 C :-!按不同分组分别给予

生理盐水$/ 组%+芬太尼$宜昌人福药业有限公司

生产!规格 Bh! :Jg支!批号 !!LBLBE%!

!

JgQJ$/S!组%

和 !hC

!

JgQJ$/SA 组%* 缝合皮肤时停止七氟烷吸

入!保证患儿良好氧合前提下!打开呼吸面罩!加速

患儿苏醒*

=?A>观察指标>多参数监护仪$X*'*_&*[GC!深圳

迈瑞医疗科技%连续监测围术期生命体征!记录切

皮体动发生率+切皮 ! :&'后X5+P#+/6`

A

及V)Ì

A

!

术中七氟烷维持用量+托下颌例数!苏醒时间+烦躁

例数并观察有无喉痉挛等并发症*

=?B>统计学方法>应用 /5//!WhB 统计软件进行数

据处理!计量资料以均数l标准差$

!

El:%表示!组间

比较采用单因素方差分析!计数资料组间比较采用

S&(H*1确切概率法* !iBhBC为差异有统计学意义*

@>结果

@?=>三组一般资料比较>三组患儿年龄+体重及手

术时间比较差异无统计学意义$!jBhBC%* 见表 !*

表 !"三组一般资料比较!

!

El:"

组"别 例数 年龄$岁% 体重$QJ% 手术时间$:&'%

/组" AB AhEB l!hBC !BhM lAhCA !DhN lNhAB

/S! 组 AB Ah!E l!hLE !!hN lEhA! !LhA lEh!B

/SA 组 AB Ah!D l!hCW !BhD lNhDN !LhM lAhDB

F F Bh!WA Bh!LN BhCNB

! F BhMAL BhMCB BhCWA

,LB!!,
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@?@>三组术中参数比较"三组患儿切皮体动例数比

较!/组发生率$E例!ABhBk%显著高于 /S! 组$B 例!

BhBk%和 /SA 组$B 例!BhBk%!!iBhBC)/S! 组与

/SA 组比较差异无统计学意义$!jBhBC%* 术中

X5+P#比较!/S! 组与 /SA 组显著低于 / 组$!i

BhBC%!/SA 组低于 /S! 组$!iBhBC%* /6`

A

+V)Ì

A

三组差异无统计学意义$!jBhBC%* 术中七氟烷的

用药浓度 /组显著高于 /S! 组和 /SA 组$!iBhBC%!

/SA组与 /S!组比较差异无统计学意义$!jBhBC%*

托下颌干预例数 /S!组$A例!!BhBk%和 /SA组$A例!

!BhBk%与 /组$B 例!BhBk%相比结果无明显差异

$!jBhBC%* /S! 组和 /SA 组间差异无统计学意义

$!jBhBC%* 见表 A*

表 A"三组术中参数比较#.!k"$!

!

El:"%

组"别 例数 切皮体动 平均动脉压$::PJ% P#$次g:&'%

/6`

A

$k% V)Ì

A

$::PJ% 七氟烷$_2-k% 托下颌干预

/组" AB E$ABhB% !AAhN! l!NhD! !ALhME l!LhLL WMhAN l!hNA NMhCM lCh!E LhE! l!hD! B$BhB%

/S! 组 AB

B$BhB%

"

!!NhDE l!AhDE

"

!!AhMA l!NhWA

"

WMhD! l!h!C NLh!M lDh!N

NhDW lBhWD

"

A$!BhB%

/SA 组 AB

B$BhB%

"

!B!hML l!Nh!A

"#

!BAhMB l!Eh!B

"#

WMh!C l!hAE NCh!E lLhNE

NhNE l!h!E

"

A$!BhB%

FG

!

A

F F !Ah!!N !NhBCL !hAAA !hCWB N!hWNA F

! F BhBNB BhBBB BhBBB BhNBA BhA!N BhBBB BhCNA

"注&与 /组比较!

"

!iBhBC)与 /S! 组比较!

#

!iBhBC

@?A>三组复苏期参数比较>三组患儿麻醉后苏醒

时间 /S! 组+/SA 组用时少于 / 组$!iBhBC%!/S!

组和 /SA 组间差异无统计学意义$!jBhBC%* 烦躁

发生情况比较!/S! 组+/SA 组显著低于 / 组$!i

BhBC%!/S! 组和 /SA 组间差异无统计学意义$!j

BhBC%* / 组中出现 A 例喉痉挛!经及时处理后缓

解!三组间差异无统计学意义$!jBhBC%* 见表 N*

表 N"三组复苏期参数比较#.!k"$!

!

El:"%

组"别 例数 苏醒时间$:&'% 烦躁 喉痉挛

/组" AB

EhWL lBhW!

"

L$NBhB% A$!BhB%

/S! 组 AB

NhC! l!h!!

"

!$ChB%

"

B$BhB%

/SA 组 AB

EhB! l!hBN

"

!$ChB%

"

B$BhB%

FG

!

A

F !BhEAW F F

! F BhBBB BhBNW BhNAA

"注&与 /组比较!

"

!iBhBC

A>讨论

A?=>麻醉学科未来的工作方向!将由基础的安全无

痛转向舒适化医疗"C#

* 由于小儿的身心特点及对

医护人员的恐惧!会引起围术期不良的心理生理应

激反应"L#

!可加剧术后疼痛+增加围术期风险!影响

疾病治疗和转归"D!M#

* 因此!小儿围术期开展舒适

化技术具有临床意义*

A?@>小儿日间手术时间短!肌松要求低!术毕要求

快速苏醒!患儿因为生理及心理都未发育成熟!麻醉

需要谨慎选择药物"W#

!短效静脉麻醉药或吸入麻醉

药是小儿快通道麻醉的发展趋势"!B#

* 目前临床上

针对小儿日间手术的麻醉方法多样!效果不一"!!#

!

根据医院自身条件研究更优化的儿童麻醉管理方

案!一直是麻醉医师的重点工作*

A?A>本研究中三组患儿一般资料比较差异无统计

学意义!具有可比性* 笔者依据芬太尼药理特性!观

察药物起效时生命体征显示三组患儿生命征平稳!

均能较好地满足手术需求!但从切皮体动+X5+P#

及术后烦躁等比较!/S! 组+/SA 组显著优于 / 组!

增加使用芬太尼可以明显减少患者切皮体动!降低

切皮刺激引起的血压升高和 P#增快!患儿生命征

更趋于平稳* A 例喉痉挛患儿分析其发生原因!考

虑与复苏期持续低浓度的七氟烷及分泌物刺激所引

起"!A#

* 患儿经给予地塞米松和托下颌+面罩给氧处

理后好转*

A?B>需要指出的是!减少术后烦躁及良好的术后镇

痛也是舒适化医疗工作的重要部分"D#

* 本研究认

为在切皮前给予芬太尼减少术中七氟烷维持浓度!

极大可能降低七氟烷双相作用的影响"!N#

!同时也降

低术后疼痛的程度!直接降低术后烦躁发生率"!E#

!

为最大程度地减少使用静脉镇痛药!我科还使用罗

哌卡因切口浸润的方式作为术后镇痛!保障患儿安

全的同时进一步增加患儿术后舒适性*

A?C>本研究中运用的芬太尼复合七氟烷药物方案

不但可满足日间手术要求!选用麻醉药剂量偏小!具

有很高的安全性* 不插管麻醉技术主要运用范围有

全凭静脉麻醉+静吸复合麻醉和全吸入麻醉!在许多

国家仍处于试验性阶段"!C#

* 该模式除了避免气管

插管所需的深麻醉和小儿拔管的高风险并发症外!

不插管麻醉伴随新型药物的发展及监测技术的完

善!在保证快速麻醉复苏质量的同时!提高了患儿自

,DB!!,
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身麻醉后舒适性感受及患儿家属的满意度!笔者认

为是一种较适合我院儿科日间手术较优化的舒适化

麻醉管理方案!尤其适用于时间短的小儿科手术!但

对麻醉医师能力要求较高* 需提醒的是使用此麻醉

方式时!患儿禁食时间稍长!注意补充葡萄糖避免发

生术中低血糖!且不建议将此麻醉方式用于有呼吸

道感染的患儿及急诊手术*
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博硕论坛!论著

胸腹腔镜联合微创术与开放手术治疗食管癌的

临床效果比较

郑晓东#"张卫民#"侯建彬

作者单位& ECCBBB"河南!安阳市肿瘤医院胸外科

作者简介& 郑晓东$!WMN F%!男!医学硕士!主治医师!研究方向&食管癌微创治疗* V<:3&-&!MMWMDLMd]]472:

"""摘要#"目的"通过与开放手术比较!探讨胸腹腔镜联合食管癌切除术在食管癌外科治疗中的安全性

及远期疗效* 方法"选取 AB!E<BN eAB!M<BL 河南省安阳市肿瘤医院胸外科收治的 CEE 例食管鳞状细胞癌患

者进行研究!胸腹腔镜组$)H21372(726&73'9 -36312(726&7*(26H3J*7)2:>!GRV%!AA 例!采用倾向评分匹配分析

法!一对一匹配开放组$26*' *(26H3J*7)2:>! V̀%!AA 例* 手术方法均采取+7O*2['术式* 收集围手术期相关

指标!随访 ! eN 年生存情况* 结果"倾向评分匹配后!GRV组较 V̀组术中出血量少!术后住院时间短!心肺

并发症少!总并发症发生率低!淋巴结清扫数目多!差异均有统计学意义$!iBhBC%* 两组患者在手术时间+

术后胸液量+吻合口瘘+乳糜胸+NB 9住院死亡率方面!差异无统计学意义$!jBhBC%* GRV组 ! 年+A 年+N 年

生存率分别为 WCh!k+DEhLk+CDhEk! V̀组分别为 WEhNk+DBhCk+EDhCk!N 年累积生存率差异无统计学意

义$!oBhBWC%* 结论"胸腹腔镜联合食管癌切除术安全+可靠!较开放手术可显著降低心肺并发症发生率!

并取得与开放手术相近的远期生存率*

"""关键词#"食管癌)"食管切除术)"胸腔镜)"腹腔镜
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