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"摘要#

!

目的
!

对动脉瘤性脑血肿脑疝患者急诊探查的麻醉方法进行分析&方法
!

选取
'**/

年
&*

月至
'*&+

年
&*

月该院收治的动脉瘤性脑血肿脑疝患者
;*

例!随机分为静脉组和联合组各
+*

例&静脉组常规气管插管全身

麻醉!静脉滴注丙泊酚维持麻醉#联合组常规气管插管全身麻醉!静脉滴注丙泊酚联合吸入异氟醚维持麻醉!对比两

组患者的麻醉效果&结果
!

联合组并发症'生命体征'临床治疗效果'死亡比例均明显优越于静脉组!差异有统计学

意义"

G

&

*(*)

%&两组患者均未发生因手术操作和麻醉措施不当导致严重不良后果及不良反应的发生&结论
!

动

脉瘤性脑血肿脑疝患者进行气管插管全身麻醉下手术治疗时!静脉滴注丙泊酚联合异氟醚吸入维持麻醉!可明显提

高临床治疗效果!降低术中并发症!安全性较高&
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颅内动脉瘤是造成蛛网膜下腔出血性脑疝的首位病因#动

脉瘤性脑血肿脑疝患者比单纯创伤性脑疝更加危险)

&
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+本文

对
;*

例动脉瘤性脑血肿脑疝患者在全身麻醉下进行急诊探查

手术治疗#现将结果报道如下+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选取
'**/

年
&*

月至
'*&+

年
&*

月本院收治

的动脉瘤性脑血肿脑疝患者
;*

例#随机分为静脉组和联合组

各
+*

例+静脉组男
&;

例#女
&.

例#平均年龄$

)/()e'(*

&岁%

联合组男
&,

例#女
&+

例#平均年龄$

),()e'()

&岁+两组患者

性别,年龄,血肿位置等一般资料比较#差异无统计学意义
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&#详见表
&

+两组患者均排除心血管疾病,肝肾功能

障碍和精神异常等+所有患者均经临床症状,体征和相关检查

结果明确诊断#并在家属知情同意下实施急诊探查手术治疗+

表
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两组一般情况比较

组别
*

血肿位置)

*

$

<

&*

额颞部 鞍上池 侧裂 硬膜下

静脉组
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!

麻醉方法
!

静脉组患者常规气管插管全身麻醉#首先对患

者的各项生命体征进行评估+之后建立静脉通道#术前给予

*()H

6

阿托品静脉注射#顺序给予患者芬太尼
+
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,顺苯

阿曲库铵
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,咪达唑仑
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*(*&H

6

"

U

6

,依托咪酯

*('

!

*(.H

6

"

U

6

%患者意识消失,呼吸和睫毛反射消失后#给予

气管插管#连接呼吸机机械呼吸#给予微量泵输注丙泊酚
;

!

&'

H

6

"$

U

6

-

D

&#维持麻醉)

'

*

+联合组患者常规气管插管全身麻

醉#麻醉诱导和插管等均同静脉组患者#静脉滴注丙泊酚联合吸

入异氟醚维持麻醉#在给予丙泊酚维持麻醉的同时#给予异氟醚

*(,<

!
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吸入+插管后呼吸机潮气量$
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#

呼吸频率设置每分钟
&*

!

&.

次)

+

*

+手术治疗中对患者各项生

命体征进行严密监测#主要应用尼卡地平,艾司洛尔,去甲肾上

腺素#芬太尼和顺苯阿曲库铵等维持生命体征平稳+
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统计学处理
!

采用
2922'*(*

软件对数据进行统计学分

析#计量资料采用
@eI

表示#组间比较采用
D

检验%计数资料

采用百分率表示#组间比较采用
&

' 检验+以
'

Y*(*)

为检验

水准#
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为差异有统计学意义+
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结
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果
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两组患者并发症和生命体征比较
!

联合组并发症,插管

-
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-

检验医学与临床
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年
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后各项生命体征均明显优越于静脉组#差异有统计学意义 $
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&#见表
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+

表
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对比两组患者满意度&

*Y+*
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组别
并发症)

*
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&*

插管应激反应 低血压反应 心律失常 术后肺部感染 术后多器官衰竭

插管后生命体征$
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&

平均动脉压$

HHS

6

& 心率$次"分&

静脉组
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两组治疗效果,死亡比例和不良反应比较
!

联合组患者

的临床治疗效果,死亡比例均明显优越于静脉组患者#差异有

统计学意义$
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&#见表
+

+两组患者均未发生因手术操

作或麻醉不当导致严重不良后果+

表
+
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对比两组临床疗效和死亡率%
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组别
*

显效 有效 无效 有效率 死亡比例
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动脉瘤性脑血肿极易发生脑疝#脑血肿脑疝是颅内肿瘤最

常见的并发症+快速准确的诊断后开颅手术是主要治疗方

法)

.

*

+动脉瘤性脑血肿脑疝患者因肿瘤出血导致颅内血肿,脑

组织膨胀,颅内压增高进而导致脑疝发生#发病较急#病情变化

较快,情况复杂#如不能及时治疗病死率较高)

)

*

+所以在快速

诊断后应尽早手术治疗#同时还应维持患者生命体征#保证患

者血流动力学稳定#保持呼吸道畅通#降低颅内压#改善患者脑

血流和脑灌注量#降低局部缺血和全脑缺血导致的继发性脑损

伤+由此可见安全,合理,有效的麻醉是保证患者手术成功的

关键和重点)

;

*

+

患者进入手术室即开始麻醉诱导和给药#对危重患者应先

平稳生命体征#选择对患者生命体征影响较小的麻醉药物#以

降低和减少患者血流动力学的波动+在麻醉药物完全起效后

进行气管插管#防止应激性呛咳,呕吐等的发生+对危重患者

尽量不做降压处理#降压过程中一旦发生脑灌注量降低#将导

致患者局部或全脑缺血性损伤)

,

*

+手术打开硬脑膜后#血压会

明显下降#此时一定要避免血压波动幅度过大造成动脉瘤跨壁

压增大#增加出血风险#可适当补充血容量#用去氧肾上腺素分

次小剂量静脉推注及多巴胺泵注等方法#将血压维持在基础血

压的
,*<

!

&**<

+对动脉瘤情况较好的患者可用高张高容

量性血液稀释法来增加动脉狭窄区域的脑血流#维持患者平均

动脉压
/

!

&'GHS

'

X

#同时对此类患者容量保持在
;

!

&*GH

S

'

X

)

/

*

+

异氟醚具有麻醉诱导快#术后苏醒快#可有效抑制恶心,呕

吐作用#在颅脑手术时异氟醚对脑内环腺苷酸$

8%W9

&增加较

少#低流量吸入对颅内压影响较小#程家国)

:

*认为芬太尼对脑

血流无影响#非去极化肌松药对颅内压无明显影响+异丙酚是

近些年来广泛应用的静脉麻醉用药#具有保护脑组织和抗氧化

作用+丙泊酚可降低脑组织代谢#起效迅速#镇静,镇痛时间

短#患者体内蓄积少#停药后苏醒时间短#对患者影响较小#术

后恶心,呕吐反应较小#同其他麻醉药物有良好的协同作用+

两种药物联合使用可增加患者的麻醉深度#减少患者对气管插

管的应激反应#降低术后不良反应的发生#提高临床治疗效

果)

&*

*

+

本文对
;*

例动脉瘤性脑血肿脑疝患者在气管插管全身麻

醉下进行急诊探查手术治疗#分别给予静脉滴注丙泊酚维持麻

醉及联合吸入异氟醚维持麻醉#结果显示联合丙泊酚和异氟醚

麻醉患者的插管应激反应,低血压,心律失常,术后肺部感染,

术后多器官衰竭,平均动脉压,心率等均明显优越于静脉滴注

丙泊酚维持麻醉患者#同时联合丙泊酚和异氟醚维持麻醉患者

的临床有效率和死亡患者比例明显优越静脉滴注丙泊酚维持

麻醉患者#差异有统计学意义$

G

&

*(*)

&+两组患者均未发生

因手术操作和麻醉措施不当导致不良后果及不良反应的发生#

安全性较高+

综上所述#动脉瘤性脑血肿脑疝患者行急诊探查术时#快

速平稳的麻醉诱导与维持是保障患者围术期生命体征平稳#预

防及减少术后并发症的关键+因此#对动脉瘤性脑血肿脑疝患

者静脉滴注丙泊酚联合异氟醚吸入维持麻醉#可明显提高临床

治疗效果#提高生存率+
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