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异丙酚在全麻手术中的应用 

王书博 孙德民’ 纪孝 良’ 

异丙酚是一种快速、短效全麻药 临床应用已有报道，我院 

自1999年开始使用异丙酚以来，通过与昔鲁卡因维持全身麻 

醉相此较，旨在 探索异丙 酚的临床全麻效果 。 

一

、资料与方法 

J．一般资料：6o例全麻手术患者，ASAl一Ⅱ级，男 32例． 

女 28倒，年龄(18～65)岁．体重(45—70)kg。其中普外科 35例、 

骨外科2例、脑外科 l5例、秘尿外科2例、烧伤科 I例、耳鼻喉 

科 5例。术前血 尿常规检查以及电解质古量、肝、肾功能和心 

电图未见明显异常 。 

2．方法：术前 30min肌注阿托品0 5mg、安定 10nag。麻醉诱 

导用药：异丙酚2mg／kg、芬太尼5ttg／kg、司可林 2 kg．面罩吸氧 

后气管插管。随机分为两组；A组t n=30)全麻维持以异丙酚4 

～ 8rag，kg～-h 、芬太尼 2—4／xg-kg ，h～、维库湟铵 I～2 ， 
～

-mln 静滴。B组t n=30)全麻维持以 1％普鲁卡固+哌替 

啶100rag 司可林 300mg复音液40—80滴／rain静滴。麻醉变浅 

可间断吸人安氟醚．同时应用美国产 Prism多参数监测仪记录 

术前、术中、术毕 BP、HR、PCqET SP02变化及术后病人清醒情 

况 。 

3．数据处理：所有数据以均数 +标准差(j± )表示．并行 

统计学 I检验。 

二、结果 

两组药物都能维持全身麻醉顺利完成手术，但 A(异丙酚) 

组较B【普鲁卡固)组更加平稳．术中血液动力学、PCO ET、SP 01 

波动小L P<0 05 J 提示异而酚维持全身麻醉效果确切 迅速 、 

易于调节(见 表 I) 

表 1 两组病人术前、术中、术毕血液动力学及FCO~ET、 

spo±变化情况cj± ) 

注：木 中与术前、木毕相比 P<O仿，一 P<0 01(1cmH_0=0 089kPa) 

， 作者单位：156200 黑龙江省缓滨县人民医院麻醉科 

¨ 佳末斯铁路医院麻醉科 

4l 

术毕苏醒时间、苏醒期躁动、恶心呕址 心律失常等情况(见表 

2)，充分体现异丙酚半衰期短 副作用小等特点。 

表 2 两组病人症状比较表 

注 ：两蛆 同 比 ．P<0仿 

三、讨论 

全身麻醉是应用药物产生中枢神经系统抑制，使病人意识消 

失而致周身不感到疼痛、肌肉松弛、反射话动减弱的一种可逆状 

态。普鲁卡因静脉全麻始于 50年代初期。通过临床实践和不断 

总结．与镇痛药复合使用、辅加神经安定药、静脉或吸人全麻药及 

肌松药这一方法仍在应用“．但其中霉反应发生率高，呼吸循环抑 

{6{及苏醒期躁动、恶心呕吐等副反应已被临床证实。随着科学技 

术的飞速发展，异丙酚已应用于临床，其起效迅速、半衰期短、全麻 

给维持期平稳，对循环、呼吸抑{6{轻．苏醒期无兴奋现象 J．具有脑 

组织保护作用 ，不增加颅内压，具有肺保护作用 ，易于调节、副 

作用小等优点被广泛应用于全身麻醉。此外，还可用于门诊小手 

术或各种诊断性操作：如无痛人流、消化道内窥镜检查 心导瞥检 

查 心血管造影等(但需专业医师来用药．同时各有人工通气和供 

氧设备) 综上所述 异丙酚维持全身麻醉效果确切，是目前临床 

麻醉中比较理想的全麻药。 
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