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头部神经阻滞对术中全麻用药量 !血流动力学和术后疼痛的影响

王立新  王保国

≈摘要  目的 探讨头部神经阻滞对颅脑手术中异氟醚呼出浓度 !血流动力学变化和手术后疼痛的影响 ∀方法 ys例行额颞

部颅脑手术患者随机分为生理盐水对照组k� 组l !克泽普k复方长效利多卡因l组k�组l和罗哌卡因组k≤ 组l ~麻醉诱导后进行眶

上 !耳颞 !枕大 !枕小神经阻滞 o吸入异氟醚维持麻醉 o控制血压在基础平均动脉压k � �°l的 p us h ∗ n ts h 之间 ∀当持续出现

� �° �基础值的 ts h o升高异氟醚浓度但不超过 u倍最小肺泡气浓度 o必要时静注 s qx °ª佩尔地平 ~当 � � � tss次r°¬±时 o静注

艾司洛尔 xs °ª∀术后采用患者自控镇痛k°≤ �l o记录术中不同时间点的血流动力学 !呼气末异氟醚浓度 ~记录术后 u «!第 t天和

第 u天疼痛视觉模拟评分k∂ �≥l ∀结果 在切皮 !分离骨膜 !钻孔 !锯骨 !缝皮下 !缝皮时间点 o� 组的异氟醚呼气末浓度高于 �组和

≤ 组 ~在切皮即刻 !切皮后 !分离骨膜时 o� 和 �组的心率和 � �°增加 o≤ 组增加不明显 ~术后 u « �组的 ∂ �≥评分低于 � 组k ° �

s qsxl ∀结论 在额颞部颅脑手术中 o头部神经阻滞联合全麻可以降低异氟醚浓度 o减小血流动力学的变化 o减轻手术后疼痛 ∀
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外周神经阻滞与全身麻醉复合使用可以有效减轻

手术中和手术后的疼痛 ∀本研究观察在颅脑手术前预

先头部神经阻滞对全麻用药量 !术中血流动力学变化

和术后疼痛程度的影响 o探讨其临床应用价值 ∀

1 资料与方法

1 q1 一般资料  择期额颞部神经外科手术患者 ys

例 o年龄 t{ ∗ yz岁 o�≥� ´ ∗ µ级 o无心肺肝肾疾患 ~

术前无癫痫病史 o无神志 !意识障碍 o完全清醒 !合作 ∀

随机将患者分为v组 }≠ �组 }生理盐水对照组 ~� �

作者单位 }tsssxs 北京市 o首都医科大学附属北京天坛医院麻醉

科 ∀作者简介 }王立新kt|zv2l o女 o河北唐山市人 o硕士 o主治医师 o主要

研究方向 }神经外科麻醉 ∀

组 }克泽普k复方长效利多卡因溶液l组 ~≈ ≤ 组 }罗哌

卡因组 ∀

1 q2 方法  患者入手术室后静脉给予咪达唑仑 s qsx

°ªr®ª∀取 v次动脉压的平均值作为基础平均动脉血

压k° ¤̈± ¤µ·̈µ¬¤̄ ³µ̈¶¶∏µ̈ o� �°l ∀麻醉诱导依次为

静注芬太尼 u Λªr®ª!维库溴铵 s qt °ªr®ª!异丙酚 u

°ªr®ª~t h地卡因气管内表面麻醉后行气管内插管 ∀

连接 �«° §̈¤ uts麻醉机行控制呼吸 o维呼气末 ≤ �u

分压k° ·̈≤ �ul于 vs ∗ vx °° �ª∀麻醉诱导后根据手

术切口部位进行眶上 !耳颞 !枕大 !枕小神经阻滞 ∀局

麻药分别选用克泽普k复方长效利多卡因l !t h罗哌卡

因和s q| h生理盐水 o由麻醉护士准备药物 o操作者不

知道使用的是何种药物 ∀术中吸入异氟醚维持麻醉 o

#vust#中国康复理论与实践 ussx年第 tt卷第 tu期 ≤«¬± � � «̈¤¥¬̄ × «̈ ²µ¼ °µ¤¦·¬¦̈ o ⁄̈ ¦̈ °¥̈ µussx o∂ ²̄ tt o �²qtu



调节吸入药浓度 o使血压控制在基础 � �°的2us h ∗

n ts h之间 ∀用 ⁄¤·̈¬麻醉气体监测仪连续监测 ° ·̈2

≤ �u !呼气末异氟醚浓度 ∀术中不再给予芬太尼 ∀所

有患者术后采用电子镇痛仪k�¤¬·̈µ�°�� �≥�l施以

患者自控镇痛k³¤·¬̈±·¦²±·µ²̄¯̈ §¤±¤̄ ª̈ ¶¬¤o°≤ �l o药

物配方 }曲马多 {ss °ªn格拉斯琼 tu °ªo稀释至 {s

°¯o背景剂量 t ° r̄«o单次剂量 u °¯o锁定时间 tx

°¬±∀记录各时间点的血流动力学变化 !呼气末异氟醚

浓度 o以及术后 u «!术后第 t天和第 u天的疼痛视觉

模拟评分k√¬¶∏¤̄ ¤±¤̄²ª²∏¶¶¦²µ̈ o∂ �≥l ∀

术中辅助用药标准 }≠ 低血压 }持续出现 � �° �

基础值的 us h持续 x °¬± o首先降低异氟醚浓度 o若血

压在 x °¬±内无回升 o静脉给予麻黄碱ts °ªo必要时

重复静注同样剂量麻黄碱 ~�心动过缓 }心率 � xx次r

°¬±持续 x °¬±o静推阿托品 s qx °ªo必要时重复静注

同样剂量 ~ ≈ 高血压 }持续出现 � �° � 基础值的

ts h o首先升高异氟醚吸入浓度 o如果异氟醚达到 u倍

最小肺泡气浓度k°¬±¬°¤̄ ¤̄√ ²̈̄ ¤µ¤¬µ¦²±¦̈±·µ¤·¬²± o

� � ≤l仍不能缓解 o静脉注射 s qx °ª佩尔地平 ~…心

动过速 }心率 � tss次r°¬±o静脉注射艾司洛尔 xs °ªo

必要时重复 ∀

1 q3 统计学处理  应用 ≥°≥≥ ts qs软件进行数据处

理 ∀计量数据以kmξ ? σl表示 o组间比较采用方差分析

k� �� ∂ �l o两两比较采用 ´检验 ~计数资料采用 ς
u

检验 ∀出现下列情况之一者不参与本研究的统计分

析 }≠手术切口超出阻滞范围 ~�有癫痫发作及意识障

碍 ~≈出现失语及听力障碍 ~…因颅内出血或严重脑水

肿须再次手术 ~ 术后不能正确使用 °≤ � ~¡w{ «内

出现非患者主观原因终止 °≤ � 治疗的其他原因 ∀

2 结果

共有 ys例患者参加本研究 o每组各 us例 ∀v组患

者的性别 !年龄 !身高 !体重 !输液量 !出血量 !尿量 !麻

醉时间 !手术时间等无显著性差异k见表 tl ∀
表 1  3 组患者的一般资料

项目 对照组 克泽普组 罗哌卡因组

性别k男r女l ttr| txrx tvrz

年龄k岁l vy qs ? { qs vx qs ? tv qs v{ qs ? | qs

身高k¦°l tyy qs ? y qy ty| qs ? y qu tyz qs ? y q{

体重k®ªl yu qu ? { q{ yx qy ? ty qs yz q| ? | qx

手术时间k°¬±l utw qs ? xs qs uvu qs ? |t qs uxx qs ? {w qs

麻醉时间k°¬±l uy{ qs ? xx qs u|y qs ? {x qs vty qs ? {w qs

输液量k° l̄ wsts qs ? xws qs v|{s qs ? yzu qs wvtx qs ? zsw qs

出血量k° l̄ wxs qs ? vss qs xsx qs ? u{| qs xyx qs ? vxv qs

尿量k° l̄ tzus qs ? wzv qs tyvs qs ? xst qs t{|s qs ? ys| qs

  在切皮 !钻孔 !锯骨 !缝皮下和缝皮等时间点 o克泽

普组和罗哌卡因组患者的异氟醚呼气末浓度低于对照

组k ° � s qsxl o见图 t ~在切皮和分离骨膜时 o对照组和

克泽普组患者的血压较基础值升高k ° � s qsxl o而罗

哌卡因组血压升高不明显k ° � s qsxl o见图 u ~在切皮

和分离骨膜时 o对照组和克泽普组患者的心率较基础

值增快k ° � s qsxl o而罗哌卡因组心率增快不明显k °

� s qsxl o见图 v ∀罗哌卡因组患者开颅期艾司络尔用

量少于对照组和克泽普组k见表 ul ov组的佩尔地平用

量无显著性差异 ∀

注 }/ 3 0 }与对照组比较 o° � s qsx ∀

图 1  各时间点呼吸末异氟醚浓度

图 2  各时间点 ΜΑΠ变化

  术后对照组 !克泽普组 !罗哌卡因组分别有 u !t !u

例因不能合作排除出术后 °≤ � 的观察 o余 xx例患者

参与 ∂ �≥评分的统计学计算 ∀克泽普组 !罗哌卡因

组 !对照组在术后 u «的 ∂ �≥ 评分分别为kux qu ?

ty qwl°° !kv{ qy ? uw qxl °°和kwu qs ? t| qzl °° o克

泽普组的 ∂ �≥ 评分与对照组有显著性差异k ° �

s qsxl ~术后第 t天和第 u天的 ∂ �≥评分 v组间无显

著性差异 ∀

3 讨论

在神经外科手术中 o通过平稳的血流动力学维持

稳定的颅内压是颅内肿瘤手术的基本要求 ∀本研究采

用克泽普和罗哌卡因两种局麻药行神经阻滞 o结果显

示 o神经阻滞可以降低切皮 !钻孔 !锯骨 !缝皮下和缝皮

这几个强刺激时间点的异氟醚呼气末浓度 o表明头部
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神经阻滞能有效降低术中的疼痛刺激 o维持血流动力

学稳定 ∀ °¬±²¶®¼等发现 o实施头皮神经阻滞后能减轻

上头架时剧烈的血流动力学波动≈t  ∀本研究术后行

°≤ � 时未给予冲击剂量 o因此通过比较术后 u «的

∂ �≥评分可以反映头部神经阻滞减轻手术后疼痛的

效果 o与 �¬­¬°¤等
≈u 的研究结果一致 ∀图 3  各时间点心率与基础值的差值

表 2  术中使用的艾司络尔量(µ γ ,hξ ? σ)

组别 使用例数 总用量 开颅期用量 关颅期用量

对照组 us u{y ? twv tws ? {v tsw ? zw

克泽普组 t| vts ? tvz ttz ? yz || ? xy

罗哌卡因组 tw vty ? tut yx ? vu¤ tsu ? yw

  注 }¤}与对照组和克泽普组比较 o° � s qsx ∀

  克泽普为复方长效利多卡因溶液 o成份为盐酸利

多卡因ks qsw ªrx ° l̄ !薄荷脑ks qssyx ªrx ° l̄和少量

甘油 ∀克泽普在妇产科和普通外科手术中应用较多 o

其中含有的薄荷脑是长效局麻药 o为中药薄荷脑中提

取的饱和环状醇 o可与神经细胞膜脂质相互作用 o引起

膜脂质结构改变 o使膜膨胀 o细胞膜钠通道变窄 o�¤n

内流减少 o神经细胞无法产生扩步性动作电位 o从而起

到局部神经阻滞的作用 ∀动物试验表明 o薄荷脑的效

果可持续 w{ ∗ uws «∀因此 o克泽普具有速效麻醉和长

效镇痛的双重功效 ∀本研究显示 o在开颅期 o克泽普组

患者的呼吸末异氟醚浓度与罗哌卡因组相近 o但所需

的艾司络尔量多于罗哌卡因组k ° � s qsxl o其原因可

能为所含的利多卡因浓度较低ks q{ h l o而且头部皮下

组织致密 o克泽普中含有的溶媒甘油可能限制局麻药

的扩散 o导致克泽普的作用效果不如罗哌卡因明显 ∀

但克泽普组患者手术后 u «的 ∂ �≥疼痛评分低于对

照组 o可能与克泽普作用时间长有关 ∀

• ¤·¶²±和 �̈¶̄¬̈ 对比研究了眶上神经 !枕大神经

阻滞和头皮浸润在神经外科上头架时的镇痛效果 o发

现用 s qx h布比卡因行眶上神经 !枕大神经阻滞时的

∂ �≥疼痛评分在眶上部位 !枕部分别为kvw ? uwl °°

和kvw ? utl°° o明显低于头皮浸润时的 ∂ �≥评分kw|

? uxl°°和kw| ? uvl °°≈v  ∀由此可以认为 o神经阻

滞时引起的疼痛较头皮浸润轻 o而且可以根据颅内占

位病变和手术切口的位置 o有计划地选择须阻滞的神

经k尤其在需要上头架前l ~而头皮浸润因头架的位置

不定 o实施局部浸润相对被动 o有时因浸润与上头架的

时间间隔短 o局麻药未能完全起效 o从而使镇痛效果不

佳 ∀因此 o头部神经阻滞是一种替代头皮浸润的更为

有效的方式 ∀对于克泽普和罗哌卡因神经阻滞作用的

维持时间 !适合的浓度和剂量尚须进一步探讨 ∀
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