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不同浓度右美托咪定对全身麻醉下胸腰椎体手术老年

患者免疫与认知功能障碍的影响
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目的
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探讨不同浓度右美托咪定对全身麻醉下胸腰椎体手术老年患者免疫与认知功能障碍#
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的影响&方法
!

选取
0'%%

年
0

月至
0'%.

年
/

月本院脊柱外科收治的拟在全身麻醉下行胸腰椎体手术的老年患者
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例!分为空白组'
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组!每组各
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两组于麻醉诱导期及维持期给予右美托咪定静脉泵入!
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!空白组于同时间点给予同等剂量的生理盐水静脉泵入&于术前#

2

'

%'术后
%?

#

2

%

%'

术后
.?

#

2

0

%'术后
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%抽取患者静脉血!检测静脉血中
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细胞'
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细胞的数量及
MQ-0

'
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的

浓度(评价患者术前及术后
%'?

认知水平!观察患者术后
NYLW

发生率!比较
.

组舒芬太尼用量'清醒时间'拔管时

间&结果
!

各组麻醉时间'手术时间'术中失血量比较差异无统计学意义#

)
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'H'*

%&术后各时间点静脉血中各个

免疫指标比较!
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两组均优于空白组!且
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组优于
$

组!差异均有统计学意义#
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%(术后
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发生率比

较!
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两组明显低于空白组!差异有统计学意义#
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%!且
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组明显低于
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组!差异有统计学意义#
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%(舒芬太尼用量比较!
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两组明显低于空白组!差异有统计学意义#
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%!麻醉清醒时间及

拔管时间比较!
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两组稍长于空白组!差异有统计学意义#
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对行胸腰椎体手术老年患者!全身

麻醉时加用一定浓度的右美托咪定可减轻患者的炎性反应!减少
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的发生!推荐剂量为
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老年患者行手术治疗后#术后常常并发术后认知功能障碍

%
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-有研究指出#发生
NYLW

的原因可能是由于手术

和麻醉导致的应激反应#使患者出现免疫抑制和炎性反应#而

免疫抑制及炎性反应对神经系统具有损害作用#从而使得患者

出现
NYLW

+

0

,

-右美托咪定为新一代高选择性
(

0

-

肾上腺素能

受体激动剂#具有抗交感*镇静和镇痛的作用等作用#可稳定患

者术中血液循环#与麻醉药物合用#可减少诱导期麻醉药物的

使用量#降低麻醉药物带来的不良反应+

.-&

,

-近年来#已有研究

指出右美托咪定可改善老年患者的术后免疫功能#改善患者术

后认知功能#但是其效果尚未明确-为此#本科室进行了一项

前瞻性研究#对拟全身麻醉下行胸腰椎体手术的老年患者#麻

醉时加用右美托咪定#以期明确该药物的临床疗效-现将研究

结果报道如下-

$

!

资料与方法

$H$

!

一般资料
!

选取
0'%%

年
0

月至
0'%.

年
/

月本院收治的

拟全身麻醉下行胸腰椎体手术的老年患者作为研究对象-入

选标准!%

%

&入院后查脊柱
L2

或脊柱
T]M

#明确需行胸腰椎体

手术)%

0

&

$a$

术前评估分级均为
*"!

级)%

.

&无既往神经系

统疾病史)%

&

&无精神疾病史#近期未服用精神性药物-排除标

准!%

%

&合并其他严重的神经系统疾病#如脑出血*中重型颅脑

损伤等)%

0

&合并严重的心肺疾病#无法耐受手术)%

.

&凝血功能

检查提示有凝血障碍)%

&

&合并有免疫功能障碍)%

*

&右美托咪

定及其他麻醉药物过敏史)%

)

&合并心动过缓或房室传导阻滞-

%

/

&术中出现意外#手术时间*术中失血量大大超过平均值-符

合上述标准的病例共
0%'

例#随机平均分为
$

组*

"

组*空白组

.

组#每组各
/'

例-其中#

$

组男
&0

例#女
0(

例)年龄
)%

"

/*

岁#平均%

))H/i0H*

&岁)平均受教育年限%

/H)i.H0

&年-

"

组

男
&.

例#女
0/

例)年龄
*1

"

/)

岁#平均%

)/H0i.H%

&岁)平均

受教育年限%

/H(i.H(

&年-空白组男
&'

例#女
0'

例)年龄

)0

"

/*

岁#平均%

))H1i0H)

&岁)平均受教育年限%

/H*i&H&

&

年-

.

组患者在性别*年龄*受教育年限及病情等方面差异无

统计学意义%

)

%

'H'*

&#具有可比性-所有患者均了解并同意

参与该研究#并签署知情同意书-本研究经本院伦理学委员会

批准-

$H/

!

方法
!

仪器采用流式细胞仪%

\$LaA;7=B48

#

"W

公司&)

!QMa$-!QT.'''

全自动酶标仪%美国
W][

公司产品&#

WR

&'''$

型电热恒温箱%中国天津市泰斯特仪器有限公司&#低温

高速离心机%

R48;4FE

德国&-入室后常规进行心率*呼吸*血

压*心电图*血氧饱和度*呼吸末二氧化碳分压监测及行桡动脉

有创血压监测#建立静脉通道-

.

组患者术前均未用药#均通

过静脉给药进行全身麻醉-全身麻醉诱导期用药!通过静脉推

注丙泊酚
%

"

0,

>

"

<

>

*维库溴铵
'H%'

"

'H%*,

>

"

<

>

*舒芬太尼

%H'

"

'H*

)

>

"

<

>

#同时#

$

组静脉注入右美托咪定
'H*

)

>

"

<

>

*

"

组
%

)

>

"

<

>

#由制定人员配制药物#静脉泵入#时间为
%',=+

#

空白组静脉泵入同等剂量的生理盐水-肌松完全后进行气管

插管#连接呼吸机进行机械通气#术中调节潮气量及呼吸频率

使
N!2LY

0

维持在
.*

"

&',,R

>

#麻醉深度数%

LaM

&维持在

&'

"

)'

#维持痛疼伤害敏感指数
&'

"

)'

-麻醉维持期用药!根

据患者麻醉深度*心率及血压等判断麻醉药物用量#丙泊酚
&

"

),

>

"%

<

>

$

:

&*阿曲库铵
'H.

"

'H&,

>

"%

<

>

$

:

&#同时#

$

组静

脉泵入右美托咪定
'H*

)

>

"%

<

>

$

:

&#

"

组
%

)

>

"%

<

>

$

:

&#空白

组给予同等剂量生理盐水静脉泵入-术中如出现血压波动较

大#心率加快#则加用血管活性药物-术后
.',=+

停用阿曲库

铵#在患者恢复意识*吞咽反射及规律自主呼吸后#同时血氧饱

和度维持在
1*X

以上#拔除气管导管-术后将患者置于
MLJ

#

密切观察患者生命体征-

$H'

!

观察指标
!

免疫指标检测!于术前%

2

'

&*术后
%?

%

2

%

&*

术后
.?

%

2

0

&*术后
%'?

%

2

.

&抽取静脉血#检测血中
LW&

g

2

细

胞*

LW(

g

2

细胞的数量及
MQ-0

*

2#\-

(

的浓度#

2

细胞亚群数

量检测采用流式细胞仪#

MQ-0

*

2#\-

(

的浓度检测采用
!QMa$

双抗体夹心法#所用试剂盒由比利时
M++3

>

4+49=AE

公司生产#

严格依据说明书进行操作#于酶标仪上测
&10+,

处的吸光度

值后#根据各自标准质量浓度制定标准曲线#在标准曲线上查

找相应的值-整个检测过程有指定人员负责#本实验采用
.

复

孔操作取均值#以减少实验误差-认知功能评价+

*

,

!应用简易

智能精神状态检测法%

TTa!

&对患者术前及术后
%'?

认知水

平进行评估#主要评价
/

个方面!时间向力*即刻记忆*延迟记

忆*地点向力*语言*注意力及计算力*视空间#总分
.'

分#

0/

"

.'

分为正常#低于
0/

分为
NYLW

#

0%

"

0)

分为轻度智障#

%'

"

0'

分为中度智障#

'

"

1

分为重度智障-低于
0/

分 即评定为

NYLW

#分别计算
.

组
NYLW

的发生率-观察
.

组术中舒芬太

尼使用总量*术后麻醉清醒时间*术后拔管时间-统计各组麻

醉时间*手术时间*术中失血量-

$H1

!

统计学处理
!

采用
aNaa%1H'

软件对数据进行处理及统

计学分析#计量资料采用
Ti3

表示#组间比较采用
>

检验)计

数资料采用百分率表示#组间比较采用
!

0 检验-以
(

f'H'*

为检验水准#

)

$

'H'*

为差异有统计学意义-

/

!

结
!!

果

/H$

!

两组手术一般资料比较
!

空白组*

$

组*

"

组麻醉时间*

手术时间*术中失血量比较差异无统计学意义%

)

%

'H'*

&-见

表
%

-

表
%

!

.

组手术一般资料比较%

Ti3

'

组别
&

麻醉时间%

,=+

& 手术时间%

,=+

& 术中出血量%

,Q

&

空白组
/' %&0H*i%*H* %00H*i%0H) %0'H*i0'H)

$

组
/' %.(H)i%)H& %.'H(i%.H& %00H(i%(H(

"

组
/' %&&H1i%/H' %%0H)i%)H1 %%1H/i%/H1

/H/

!

.

组患者不同时间点静脉血中各免疫指标比较
!

静脉血

中
LW&

g

2

细胞*

LW(

g

2

细胞数量比较#与
2

'

比较#

.

组各个

时间点均明显降低#

$

*

"

两组术后各个时间点均明显高于空

白组#

"

组术后各个时间点均明显高于
$

组#差异均有统计学

意义%

)

$

'H'*

&-静脉血中
MQ-0

*

2#\-

(

的浓度比较#与
2

'

比

较#

.

组各个时间点均明显升高#

$

*

"

两组术后各个时间点均

明显升低于空白组#

"

组术后各个时间点均明显低于
$

组#差

异均有统计学意义%

)

$

'H'*

&-见表
0

-

/H'

!

.

组患者术前术后认知水平及
NYLW

的发生率比较
!

.

组认知水平比较#术后
%'?

评分均低于术前评分%

>f%*H&%/

*

)H/)%

*

.H/(.

)

)

$

'H'*

&#术后
%'?

评分比较#

$

*

"

两组均高于

空白组%

>f&H)11

*

/H()%

)

)

$

'H'*

&#且
"

组高于
$

组%

>f

0H)0(

#

)

$

'H'*

&-术后
NYLW

发生率比较#

$

*

"

两组明显低

于空白组%

'

0

f&H.1.

*

%%H.%*

)

)

$

'H'*

&#且
"

组明显低于
$

组%

'

0

f0H)&'

#

)

$

'H'*

&-见表
.

-

/H1

!

.

组患者舒芬太尼用量*麻醉清醒时间*拔管时间比较
!

与空白组对比#

$

*

"

两组舒芬太尼用量明显低于空白组#差异

有统计学意义%

>f%(H01.

*

00H%(*

)

)

$

'H'*

&#麻醉清醒时间及

拔管时间稍长于空白组#差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&#而
$

*

"

两组间差异无统计学意义%

)

%

'H'*

&-见表
&

-

$

)//

$

检验医学与临床
0'%)

年
.

月第
%.

卷第
)

期
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表
0

!

三组各个指标检测结果比较%

Ti3

'

组别
&

时间
LW&

g

2

细胞%个"
)

Q

&

LW(

g

2

细胞%个"
)

Q

&

MQ-0

%

6>

"

,Q

&

2#\-

(

%

6>

"

,Q

&

空白组
/'

2

'

)%.H.&i('H&0 .1&H/0i1(H)% %H*%i'H.0 .H**i'H)%

2

%

.%1H'*i)0H0.

;

00%H)0i)*H.)

;

&H*1i'H)&

;

)H.1i'H*)

;

2

0

0.*H0.i*0H.*

;

0'%H10i)%H&0

;

*H%1i'H/.

;

/H0(i'H(0

;

2

.

&(0H)&i*1H0.

;

.%0H)(i(0H%/

;

0H()i'H&%

;

&H..i'H/0

;

$

组
/'

2

'

)'(H%0i(&H0% &%/H).i()H&* %H&/i'H.0 .H&/i'H*0

2

%

&%.H()i)*H&*

;B

0(1H/.i/0H0/

;B

.H()i'H*%

;B

*H'(i'H/)

;B

2

0

..*H/(i*0H)(

;B

0)/H.0i)1H*0

;B

&H..i'H)%

;B

*H*.i'H()

;B

2

.

*%.H0.i/*H.0

;B

.)1H0.i/0H..

;B

0H0.i'H*%

;B

&H'1i'H/&

;B

"

组
/'

2

'

)0*H%*i(0H)1 01(H//i1)H.0 %H**i'H.) .H*%i'H)%

2

%

&*)H(&i/0H/*

;BA

.%*H.)i/0H1.

;BA

.H%)i'H&&

;BA

&H/%i'H)%

;BA

2

0

&0*H).i(0H/%

;BA

.0.H'(i)*H&)

;BA

.H))i'H*)

;BA

&H/(i'H/.

;BA

2

.

*()H1%i(%H)/

;BA

./0H(%i(%H)1

;BA

%H1/i'H&)

;BA

.H(0i'H).

;BA

!!

注!与
2

'

比较#

;

)

$

'H'*

)与空白组比较#

B

)

$

'H'*

)与
$

组比较#

A

)

$

'H'*

-

表
.

!

.

组患者术前术后认知水平及
NYLW

的发生

组别
&

术前%

Ti3

#分& 术后
%'?

%

Ti3

#分&

NYLW

发生+

&

%

X

&,

空白组
/' 0)H0i%H0 0.H0i%H%

;

%*

%

0%H&.

&

$

组
/' 0*H(i%H& 0&H0i%H&

;B

)

%

(H*/

&

B

"

组
/' 0*H)i%H0 0&H(i%H.

;BA

0

%

0H()

&

BA

!!

注!与术前比较#

;

)

$

'H'*

)与空白组比较#

B

)

$

'H'*

)与
$

组比

较#

A

)

$

'H'*

-

表
&

!

.

组患者舒芬太尼用量*麻醉清醒时间*

!!!

拔管时间比较%

Ti3

'

组别
&

舒芬太尼用量

%

)

>

&

麻醉清醒时间

%

:

&

拔管时间

%

:

&

空白组
/' /0i& 'H0%i'H'1 'H&1i'H0%

$

组
/' *(i*

;

'H.0i'H0(

;

'H)(i'H%(

;

"

组
/' */i&

;B

'H.%i'H0.

;B

'H/.i'H0&

;B

!!

注!与空白组比较#

;

)

$

'H'*

)与
$

组比较#

B

)

%

'H'*

-

'

!

讨
!!

论

认知即人认识外界一切事物的过程#是指人脑对所获取的

外界信息进行处理加工的过程#其包括感觉*记忆*知觉*想象*

思维等过程#认知是人脑独有的高级功能#是神经功能的重要

组成要素+

)

,

-

NYLW

在老年患者中为较常见的术后并发症#且

对于全身麻醉下行胸腰椎体手术的老年患者#其发生率更高-

NYLW

主要表现为大脑获取*存储和处理外界信息等神经系统

功能异常#出现记忆力下降*易怒*人格改变*抑郁等#加之老年

人全身各个器官功能逐渐衰退#对麻醉以及手术导致的应激反

应耐受力差#更易出现认知功能异常+

/

,

-有研究指出#术中所

用的阿片类药物#如瑞芬太尼等#可促进脑内部分分区的神经

细胞凋亡#丙泊酚可影响脑细胞内某些蛋白质合成#从而导致

患者出现认知功能障碍-近年来#有报道指出#围术期患者的

免疫状态是影响手术预后的重要因素+

(

,

-术前紧张*术中创

伤*全身麻醉药物的使用及出现的应激反应均可导致患者出现

免疫功能紊乱#表现为免疫功能受抑制#可伴有炎性反应-

2

淋巴细胞是反应机体免疫状态较为敏感的指标#对
2

淋巴细

胞亚群进行检测可反应机体此时的免疫功能是否异常-有研

究指出#围术期机体出现的免疫抑制及炎性反应是导致患者出

现
NYLW

的重要因素之一#其可使促进神经胶质细胞释放促

炎性细胞因子#此反应与脑内部分区域炎性反应呈正相关#促

进脑细胞的凋亡#从而导致
NYLW

的出现+

1

,

-因此#寻找一种

药物来降低患者围术期的免疫功能异常的发生并且可替代或

减少全身麻醉药物的使用#成为了目前麻醉领域的研究热门-

右美托咪定为美托咪定的右旋体右旋异构体#是新一代的

(

0

-

肾上腺素能受体激动剂#相比于美托咪定#其对
(

0

-

肾上腺

素能受体选择性更强+

%'

,

-该药物在临床上应用多年的经验显

示#其具有可靠的镇静*镇痛作用#与麻醉药物合用#可减少诱

导期和维持期阿片类药物等麻醉药物的用量+

%%

,

-围术期儿茶

酚胺的大量分泌可导致机体出现过度应激反应#从而导致机体

出现免疫抑制-右美托咪定具有抗交感作用#可抑制机体儿茶

酚胺的分泌#该作用与药物的使用量呈正相关+

%0

,

-右美托咪

定具有抑制机体的炎性反应#有研究均显示#使用右美托咪定

后#机体静脉血中
MQ-0

*

2#\-

(

的浓度均有所下降+

%.

,

-本组研

究中#应用右美托咪定的患者的
MQ-0

*

2#\-

(

等炎性指标均明

显低于未应用右美托咪定的空白组患者#差异有统计学意义

%

)

$

'H'*

&#且应用剂量
0

)

>

"

<

>

优于
%

)

>

"

<

>

#提示麻醉过程

中应用右美托咪定可一定程度上减轻患者的炎性反应-

本研究还发现应用右美托咪定的
$

*

"

两组患者#其

NYLW

的发生率明显低于空白组#认知功能*麻醉清醒时间明

显优于空白组#

$

*

"

两组麻醉药物用量也明显少于空白组#差

异均有统计学意义%

)

$

'H'*

&-其原因可能为术中应激反应

可能与
NYLW

的发生有关#当机体处于应激状态时#耗氧量增

加#脑需氧量也增加#皮质醇合成释放增加#从而刺激了
NYLW

的某一途径#因此容易出现认知障碍)此外#术中麻醉药物用量

的减少也可能是直接影响因素之一-李跃祥等+

%&

,发现右美托

咪定可增加全身麻醉老年患者的血流动力学稳定#保护患者认

知功能)彭周全等+

%*

,发现术前应用
'H*

)

>

"

<

>

右美托咪定可

明显减少患者
NYLW

肺发生率)张妍等+

%)

,将右美托咪定应用

于
MLJ

病患躁动患者中#发现其能引发并维持自然非动眼睡

眠#降低谵妄和躁动的发生率#保持患者良好的定向能力和唤

醒能力-

综上所述#对行胸腰椎体手术的老年患者#全身麻醉时加

$

///

$
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年
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月第
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卷第
)

期
!
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用一定浓度的右美托咪定可减少术中麻醉药物用量#且可改善

患者的免疫功能状态#通过减轻免疫抑制及炎性反应#改善患

者术后认知功能#降低
NYLW

的发生率#推荐应用剂量为
0

)

>

"

<

>

-
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