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中的作用及心功能情况观察 
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摘要：目的：观察与研究在小儿体外循环(CPB)心内直视手术快通道麻醉中应用右美托咪定的作用及对心功能的影响。方法：于 2017 年 1
月-2018 年 12 月时间段内选取 62 例行手术方式治疗的心脏病患儿，采取奇偶数字方式将 62 例患者平均分为两组，31 例给予常规麻醉处理
（对照组），31 例采取右美托咪定（研究组），比较应用效果及对心功能的影响。结果：研究组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量均比对照
组少，差异明显，P＜0.05；研究组各项心功能指标优于对照组，差异明显，P＜0.05。结论：在小儿体外循环(CPB)心内直视手术快通道麻
醉中应用右美托咪定，能够减少其他麻醉药物剂量，保护心功能。 
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引言 

心脏疾病是造成小儿死亡的主要原因，随着临床医学的发展与
进步，体外循环(CPB)心内直视手术被广泛应用到了心脏疾病临床
治疗中，取得了较好的成绩和效果，麻醉处理是决定手术顺利实施
的重要保障，同时也是影响预后结局的关键所在，由于体外循环
(CPB)心内直视手术具有一定的特殊性，因此，对麻醉管理也提出
了更高的要求[1-2]。本次研究于 2017 年 1 月-2018 年 12 月时间段内
选取 62 例行手术方式治疗的心脏病患儿，在快速通道麻醉中给予
右美托咪定，分析应用效果及对心功能的影响。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

于 2017 年 1 月-2018 年 12 月时间段内选取 62 例行手术方式治
疗的心脏病患儿，采取奇偶数字方式将 62 例患者平均分为两组，常
规组（31 例）：心功能 1 级 15 例、2 级 12 例、3 级 4 例，男女患儿
性别比例为 16：15，年龄分布区间在 1~5 岁之间，均龄（3.4±0.7）
岁；研究组（31 例）：心功能 1 级 16 例、2 级 12 例、3 级 3 例，男
女患儿性别比例为 17：14，年龄分布区间在 1~6 岁之间，均龄（3.8
±0.9）岁，患儿家属对研究知情且同意，经统计学对不同组患儿一
般资料对比计算后发现差异较小，P＞0.05，研究结果可以有效对比。 
1.2 方法 

两组术前均进行各项常规检查，确保机体符合手术指征，采取
肌肉注射方式于术前 30min 注射咪达锉伦和阿托品，其中咪达锉伦
剂量为 0.1mg/kg，阿托品剂量为 0.02mg/kg。 

对照组：诱导前泵入 1μg/kg 生理盐水，麻醉诱导过程中静脉
注射 0.05-0.1mg/kg 的咪达锉伦，1μg/kg 的舒芬太尼，0.3mg/kg 的
依托咪酯乳剂，0.6mg/kg 的罗库溴铵，术中泵注 0.7μg/kg 生理盐水，
以瑞芬太尼、丙泊酚、以及七氟烷维持麻醉。 

研究组：诱导前泵入 1μg/kg 右美托咪定，麻醉诱导过程中静
脉注射 0.05-0.1mg/kg 的咪达锉伦，1μg/kg 的舒芬太尼，0.3mg/kg
的依托咪酯乳剂，0.6mg/kg 的罗库溴铵，术中泵注 0.7μg/kg 右美托
咪定，以瑞芬太尼、丙泊酚、以及七氟烷维持麻醉。 
1.3 观察指标 

（1）观察两组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量。 
（2）观察两组心功能指标指标。 

1.4 统计学分析 
研究中所涉及数据资料用 SPSS24.0 软件统计处理，计量资料

（ sx ± ）表示，组间比较 t 检验，计数资料（n，%）表示，组间比
较χ2 检验，P＜0.05，有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量比较 

研究组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量均比对照组少，差异
明显，P＜0.05，见表 1。 

表 1 两组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量比较（ sx ± ） 

组别 例数（n） 舒芬太尼（μg/kg） 罗库溴铵 

（μg/kg） 

对照组 31 4.27±0.69 4.35±0.88 
研究组 31 3.64±0.45 3.11±0.69 

t -- 4.2581 6.1739 
P -- 0.0001 0.0000 

2.2 两组心功能指标指标比较 
研究组各项心功能指标优于对照组，差异明显，P＜0.05，见表

2。 
表 2 两组心功能情况比较（ s±x ） 

组别 例数
（n） 

左室收缩末
期内径（mm） 

左室舒张末
期内径（mm） 

左室射血分
数（%） 

对照组 31 49.23±3.67 59.11±3.51 52.02±2.89 
研究组 31 45.36±2.17 53.23±2.11 55.68±3.54 

t -- 5.0538 9.3535 4.4592 
P -- 0.0000 0.0000 0.0000 

3 讨论 
体外循环是指利用特殊装置将回心静脉血引流至体外，经过交

换、调节、以及过滤后重新输回体内动脉系统，其目的在于实施心
内直视手术时能够维持机体血液供应，由于手术操作比较复杂，且
创伤极大，因此，在实施手术过程中对麻醉管理的更加高与严格，
麻醉实施不仅需要满足手术需求，同时还要确保患者可以在最短时
间内恢复自主呼吸[3-4]。右美托咪定属于α2-肾上腺素受体激动剂，
其对α2-肾上腺素受体作用具有选择性，能够最大限度发挥镇静、
镇痛、以及抗焦虑作用，保护心肌功能[5]。 

研究结果显示，研究组舒芬太尼、罗库溴铵实际使用剂量均比
对照组少，差异明显，P＜0.05；研究组各项心功能指标优于对照组，
差异明显，P＜0.05，说明右美托咪定在小儿体外循环(CPB)心内直
视手术快通道麻醉中的作用较好，对心功能影响较小。 

综上，在小儿体外循环(CPB)心内直视手术快通道麻醉中应用
右美托咪定，能够减少其他麻醉药物剂量，保护心功能。 
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