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人工流产手术的麻醉现状及进展
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【摘 要】：伴随着社会的发展，人们的教育水平也得到了不断的提高，性观念也出现了很大的转变，在临床医学上，接受

人工终止妊娠的女性数量正不断增加。且随着妇产科手术操作技术与模式的不断完善，我国的人工流产手术操作技术也得到

了很多的发展，且在手术过程中，通常都需要使用相应的麻醉药物，该药物可降低女性流产之后的痛苦，手术成功的概率也

比较高。相对于传统的药物流产而言，我国的人工流产手术无疑是具有更大的的优势，且风险也比较小，对于女性的身体而

言，并不会造成太大的伤害，患者通常都能够接受。然而，在使用麻醉药物的过程中，必须保证安全性，尽量帮助患者规避

麻醉药物对于其身体的伤害，只有这样，才可以将麻醉的效果发挥到最佳，促进人工流产手术的顺利开展。本论文主要阐述

人工流产手术的麻醉现状，并对其进展展开讨论，主要综述内容如下。
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无痛人工流产手术，即女性在全身麻醉的状态之下，顺

利并且无痛苦地完成人工流产手术的一种方法。如今，人们

的生活水平有了巨大的提高，经济水平也呈现出了不断发展

的趋势，就舒适医疗而言，人们的需求也愈来愈高，对于大

部分女性患者而言，无痛人工流产手术无疑是其终止妊娠首

选方式。

无痛人工流产手术不仅可帮助患者缓解身体上的痛苦，

还可帮助其消除心理上的恐惧。与此同时，医师在手术操作

的过程中也更加方便，能够促进手术的顺利实施。相较于传

统的非无痛人工流产手术，例如宫旁阻滞、宫腔表面麻醉等，

无痛人工流产手术无疑具有更多的优势，如舒适无痛、简便

快捷、安全性能高、术中无知晓、术后苏醒快、可及时离院

等。

1 人工流产手术麻醉现状

人工流产指的是女性在怀孕的 3 个月之内，运用人工终

止妊娠或者药物等终止妊娠的一种手术方式。当前，人工流

产已经成为了成为挽救女性意外妊娠、避孕失败的最重要方

式。另外，由于部分孕妇身体状况不好，胎儿出现异常情况，

妊娠的终止能够在很大程度上预防腹中胎儿出现先天性畸

形[1]。

在开展手术的过程中，可采用负压吸引术，还可以在麻

醉镇痛的条件下进行负压吸宫术。近些年以来，麻醉镇痛下

负压吸宫术在临床上应用得越来越广泛，通常都将该手术方

式称为无痛人工流产术。无痛人工流产术有相应的适应证与

禁忌证，其适应证主要表现为因自身遗传因素而导致的不宜

妊娠、主动请求运用麻醉镇痛终止妊娠等，且无任何麻醉禁

忌证。其禁忌证主要包括身体不耐受麻醉、生殖器出现炎症

以及妊娠 10 周以上等[2]。为了确保无痛人工流产手术的顺利

开展，必须严格地做好麻醉工作，科学合理地为患者选择麻

醉药物。

2 人工流产手术麻醉进展

2.1瑞芬太尼用于人工流产手术麻醉

伴随着时代的发展与变化，人们的对于性这一观念的理

解也比较开放，女性很容易出现意外妊娠，且普遍都会选择

无痛人工流产手术，而人工流产手术涉及到麻醉与镇痛等方

面的内容[3]。

临床上通常选择丙泊酚进行麻醉与镇痛，但是该药物并

不能够表现出明显的镇痛效果。如果过多的使用丙泊酚，那

么该药物将会明显的抑制患者的循环呼吸，在进行手术操作

的过程中，患者出现注射部位疼痛等症状，还可能会出现躁

动现象，所以需要联合使用其他镇痛药物与局麻药物，只有

这样才可在最大程度上增强患者镇痛的效果。瑞芬太尼的镇

痛效果比较强，镇痛药效发挥的速度比较快，另外，其麻醉

作用还能够在短时间内快速消退。联合应用瑞芬太尼与丙泊

酚这两种药物，可获得超强的镇痛效果。

瑞芬太尼作为一种阿片类激动剂拮抗药物，该药物与传

统药物不同，相比于传统的阿片类药物来说，其镇痛的效果

更加显著，而且安全性也比较高[4]。将瑞芬太尼与丙泊酚同

时使用，能够发挥出最佳的药效作用，由于瑞芬太尼这一药

物的靶浓度比较大，所以当应用的麻醉深度相等时，能够有

效的稀释丙泊酚的靶浓度，进而降低丙泊酚的使用剂量，大

大降低丙泊酚对于患者子宫平滑肌的收缩与抑制作用，孕妇

在手术操作过程中发生出血现象的风险也比较低[5]。
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2.2 人工流产手术麻醉中异丙酚的应用

一般而言，对于非意愿妊娠、胚胎发育不良等问题，孕

妇通常都会选择应用人工流产来终止妊娠终止。然而，人工

流产手术通常都会在一定程度上对患者的身体产生刺激，并

且给患者带来巨大的心理压力，倘若病人在整个手术的过程

当中，表现出了过于明显的应激反应，那么整个手术过程也

会受到影响，所以运用合理的麻醉方式以缓解其压力。异丙

酚一直都是临床上较常使用的麻醉药物，安全性高是该药物

的主要优势，在整个手术过程中，异丙酚能够使得孕妇的生

命体征以及指标保持平稳性，且镇痛效果也比较强。

异丙酚的麻醉与镇痛效果表现如下：可有效激活中枢多

巴胺，增加代谢分泌物，强化麻醉的效果；可使中枢神经系

统的兴奋度大大降低，例如 L-谷氨酸，当应用异丙酚后，可

有效抑制过于兴奋的神经元，最终达到抑制神经元兴奋的目

的；可发挥出边缘系统的功能，增强神经元离子的通透性，

进而表现出神经元超极化、突触前膜去极化等良好的现象，

神经兴奋降低[6]。但是，必须引起注意的是，当应用异丙酚，

有可能会出现呼吸抑制等问题，因此，在整个麻醉的过程当

中，必须对孕妇的各项进行指标观察，主要包括脉搏、血压

指标以及呼吸指标等。

2.3 地佐辛用于人工流产手术麻醉

完成无痛人工流产术之后，患者通常都会出现腹痛等并

发症，这将会导致患者出现极度的不适感，进而危害到身体

健康。地佐辛指的是一种比较特殊的阿片受体激动拮抗剂，

当患者经过短期治疗手术之后，如果出现特别明显的疼痛症

状，通常都需要使用该药物进行强效的镇痛，但是该药物的

不良反应也很多[7]。地佐辛是最近几年才在国内广泛应用的

一种药物，能够有效的激活σ受体与κ受体，还能够在某种程

度上对μ受体表现出有效的拮抗作用。地佐辛这一药物的主

要优点如下：镇痛效果比较强烈、呼吸抑制微、依赖性少等。

相较于芬太尼，地佐辛的使用，能够在很大程度上减少

丙泊酚的在手术过程中的使用剂量，使得患者的术后疼痛得

到有效的缓解，降低发生各类不良反应的概率，且孕妇一般

都不会出现呼吸抑制等不良情况，术后苏醒速度快，效果极

为显著。

2.4依托咪酯用于人工流产手术麻醉

依托咪酯是一种临床上较为典型的催眠性静脉麻醉药

物，该药物是一类咪唑类衍生物，具有快速、短效的特点，

通常不会影响到患者呼吸系统，能够帮助孕妇在手术过程中

使心血管系统的状态始终保持平稳。当单次使用依托咪酯

后，患者在 7 至 14分钟后会自然苏醒，不会有任何精神方

面的副作用，接受完治疗后即可快速离院。

依托咪酯能够极大的抑制脑干网状激活系统，乙酰胆碱

的突触传递也可被快速阻断，使得药物的镇痛效果更加显

著，通常都不会发生人工流产综合征等不良事件。另外，依

托咪酯通常都是应用静脉注射的方式给药，药物能够迅速地

散布到患者的脑组织及其代谢器官，然后与血浆白蛋白相融

合，最终以尿液的形式排出代谢产物，就算是重复给药，药

物都能够排出体内，能够有效降低心率过缓、血压降低、脉

搏增快等不良症状的概率[8]。

相关研究发现，手术过程中应用依托咪酯这一药物，出

现肌阵挛的概率较大，或许是因为患者的大脑皮质被抑制，

但是没有抑制到其皮质下结构，亦或是因为没有抑制到脊髓

水平，但是却抑制到了脊髓上水平。因此，在无痛人工流产

手术的过程中，应该根据患者自身的身体情况，合理的原则

麻醉与镇痛药物。

3 结束语

在开展无痛人工流产手术的过程当中，镇痛药物、镇静

药物的选择通常都比较多，在选择最佳的麻醉药物之前，一

定要对患者自身的因素进行综合性的考虑，例如患者的孕

周、体脂、年龄、过往疾病等因素。另外，应该时刻对患者

的生命体征进行严密监测。当前，我国在开展无痛人工流产

术的过程当中，麻醉药物通常都是以丙泊酚等短效的静脉麻

醉药物为主，少量的镇痛药物为辅，例如瑞芬太尼、异丙酚、

地佐辛、依托咪酯等。
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