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米达唑仑对先天性心脏病心脏直视术后患儿 

镇静效果和血液动力学的影响评估 

陈应富，许 峰，匡风梧 

(重庆医科大学儿童医院 PICU，重庆 400014) 

【摘 要】目的：评价米达唑仑静脉注射对先天性心脏病心脏直视术后患儿的镇静效果及其对患儿血液动力学的影响。方法：先 

天性心脏病心脏直视术后患儿采用单次静脉注射米达唑仑 0．1mg／kg的方法，记录用药前、后病儿的 Ramsay评分和监测血液动 

力学参数(收缩压 、舒张压、心率 )，评价其对心脏直视术后患儿的镇静效果和血液动力学影响。结果：25例不同类型的先天性 

心脏病患儿用药前后 Ramsay评分有显著性差异(P<0．001)。SBP及 DBP于用药后 lOmin明显下降(P<0．001)，其中5例达 

低血压标准，需加快输液提高血压；15min后血压开始回升．60min后恢复至用药前水平。心率变化不明显(P>0．5)。结论：米达 

唑仑对先天性心脏病心脏直视手术术后患儿有 良好的镇静效果，即使是小剂量米达唑仑亦可引起明显的低血压，对血液动力 

学不稳定患儿使用时应小心。 
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Hemodynamic and sedative effect of midazolam following open heart surgery 

in children with congenitaI heart disease 

CHEN Yingfu．et越 

(Department ofPICU，Children’S Hospital，Chongqing Medical University) 

【Abstract】Objective：To evaluate the hemodynamic responses and sedative effect of midazolam bolus following open heart surgery in 

children with congenital heart disease．Methods：All patients transferred from the operation room were put on ventilator
． Invasive blood 

pressure and heart rate were closely monitored with SIEMENS 7000 monitor．Midazolam 0．1mg／kg intravenous bolus was administered 

when the child showed signs of recovering from anesthesia．The sedative effect WaS evaluated with Ramsay Sedation Score
． Results：25 pa— 

tients were included in this study．Midazolam intravenous injection showed excellent sedative effects in all patients with Ramsav sc0re be— 

tween 3 to 5 grade (P<0．001)．Significant decrease in systolic blood pressure and diastolic blood pressure (P<0．001)were found 10 

minutes after midazolam intravenous bolus．Hypotension occurred in 5 patients，and rapid infusion was needed to maintain blood pressure
．  

The blood pressure began to rise in 1 5 minutes and restored to pre—medication level in 60 minutes
． There was no significant change in 

heart rate after midazolam administration (P>0．5)．Conclusions：Midazolam showed excellent sedative efiect foilowing open heart 

surgery．Midazolam intravenuos bolus，even in low dose，may cause significant blood pressure decrease
． It is suggested that midazolam in— 

travenous bolus be used with caution，especially in haemodynamic unstable state
． 

【key words】Midazolam；Hypotension；Post-operative monitoring 

米达唑仑(即米唑安定)为水溶性镇静剂，副作 

用相对较少，广泛用于抽搐病人止痉、危重病人气 

管内插管和麻醉诱导。罕有将米达唑仑用于先天性 

心脏病心脏直视手术后患儿的镇静，本研究采用小 

剂量单次米达唑仑静脉注射法以观察其镇静效果 

和血液动力学的影响。 

作者介绍： 陈应富(1973一 )，男．住院医师．在读硕士． 

主要研究方向：小儿急救。 

1 方 法 

1．1 研究对象 

1．1．1纳入标准 符合美国麻醉医师协会制定的病情标准均 

为 ASA I~II级⋯，术前心脏彩超心功能检查正常；术后带气管 

插管、血压正常 (80+年龄 X 2)mmHg，四肢温暖，毛细血管 

充盈时问<3s。尿量大于 1ml／(kg．h)。 

1．1．2排除标准 对苯二氮卓类过敏者；正在用其他苯二氮 

卓类 、巴比妥类、异丙酚、氯胺酮等药物进行镇静治疗者；已 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


一

732 一  重庆医科大学学报2006年第31卷第5期 (Journal of Chongqing Medical University 2006·Vol·31 No·5) 

存在低血容量 、低血压(<70+年龄 ×2mmHg)需用血管活性 

药物维持血压；术后出血多需再次手术者 ；用起搏器者；用药 

前 Ramsay评分≥2分者。 

1．2 方法 

术后麻醉清醒时静脉推注米达唑仑 (力月西 徐州恩华 

药业公司生产 ，生产批号 ：H：10980025，剂型 10mg／2ml／支 ) 

0．1mg／kg。 

记录用药前及用药后 5、10、15、30、60min后的心率、有 

创动脉压 

镇静效果评价采用 Ramsay评分法 (1级：清醒焦虑 、躁 

动不安；2级：清醒合作 、定向力好；3级 ：嗜睡、只对指令有反 

应 ；4级：睡眠、轻叩其眉间反应敏捷或压眶反应敏捷 ；5级 ： 

睡眠，轻叩其眉间反应迟钝或压眶反应迟钝；6级 ：深睡或麻 

醉，轻叩其眉间或大的听觉刺激均无反应 )。 

1-3 统计学处理 

所获数据采用均数 ±标准差表示，采用配对 t检验，P< 

0．05认为有统计学差异。 

2 结 果 

2．1 一般 资料 

2005年 3月至 2005年 9月 100例先天性心脏 

病患儿于术后转入我科监护治疗 ，其中25例符合 

纳入标准作为本研究对象 ，男 14例，女 11例，年龄 

6月 ～10岁，平均 4．52±2．52岁；体重 5．1～24 kg，平 

均 13．90±6．60kg。其中VSD 12例，ASD 8例，TOF 4 

例，ASD并 PDA 1例。 

2．2 镇静效果 

在所采用的剂量下，静脉推注药后患儿均能很 

快镇静，10min左右安静入睡，Ramsay评分能保持 

在 3-5级 (见表 1)，用药后 10、15、30min评分与 

用药前相比均有显著统计学差异 (P<0．001)，30 

至 60min相比无显著差异。 

表 1 用药前及用药后各时点的 Ramsay评分(n=25) 

用药前 用药后 5min 10min 

Ramsay 

1±0．1 2±0．4 3±0．2 

评分 

1 5min 30min 60min 

3．1土O．3 3．8±0．1 4．1土O．7 

2．3 血液动力学监测结果 

25例患儿于用药后 5min血压即开始下降 ， 

10min收缩压 (SBP)，舒张压 (DBP)下降到最低 

值，与用药前相比有显著统计学差异(P<0．001)。5 

例患儿出现低血压 (因影响后续结果，故退出实验 

组 )，给予快速输液后约 10min(10ml／kg．h)达 到 

70+年龄 ×2 mmHg以上，30min后毛细血管充盈时 

间小于 3s，没有加大血管活性药物剂量。15min血压 

开始回升，60min后恢复至用药前水平 (P>0．05)。 

心率在用药前后无明显变化(P>0．5)。 

表 2 用药前、用药后 10min血压、心率的变化(n=20) 

SBP与用药前 比较 T=5．3528，P<O．001， DBP与用药前 比较 

5．6716，P<O．001， 心率与用药前比较 T=O．0412，P>O．5。 

3 讨论 

米达唑仑(即米唑安定 )是一种水溶性短效苯 

二氮卓类的药物，通过与中枢神经系统特殊的受体 

结合，增强 GABA受体的抑制作用；该药在肝脏代 

谢，对中枢神经系统的峰值作用发生在静脉用药后 

3-5min，持续 20～30min，其消除半衰期为 1．7± 

0．5h，危重病人半衰期延长，新生儿达 10～12h；静脉 

用药方便，用药后，具有较好的镇静、催眠、抗焦虑、 

肌肉松弛 、抗惊厥作用 ，无耐药性和蓄积中毒作用 
12]

，广泛用于抽搐病人止痉、危重病人气管内插管和 

麻醉诱导。对于先天性心脏病术后的镇静还罕有报 

道，本研究全部 25例患儿于静脉推注米达唑仑 

0．1mg／kg后均能很快达到镇静要求，用药后 5 min 

即有统计学意义，Ramsay评分能保持在 3-5级。 

米达唑仑对心血管系统的常见副作用是低血 

压、心率波动和心电异常【3】，其血压下降可能与以下 

因素有关：米达唑仑可降低交感神经张力，降低儿 

茶酚胺的释放；降低左室充盈压和每搏输出量 ；致 

血管壁平滑肌细胞超极化，引起 BK(Ca2+)K+通道 

激活，从而导致血管舒张141。本组患儿在用药前血容 

量正常 ，血压正常 ，用药 5min后血压开始下降， 

10min时收缩压(SBP)，舒张压 (DBP)下降到最低 

值，与用药前相比P<0．001，5例患儿(约 20％)出 

现明显低血压，需加快输液速度，使血压恢复正常， 

毛细血管充盈时间<3s，用药 15min后血压开始回 

升，60rain后达用药前水平。血压下降达最低值的时 

间及持续的时间与其峰效应和持续时间相一致。已 
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有报道米达唑仑有剂量相关性低血压【5J并可致实验 

动物血压降低、心率增快，低血容量动物的血压 、心 

输出量降低程度较血容量正常动物更明显嘲；低血压 

的发生率与Choi YF等报道基本一致171。用药前后心 

率无明显变化P>0．5，与 Macnab AJ等报道相一致罔。 

本研究结果表明米达唑仑对先天性心脏病心 

脏直视手术后患儿有良好的镇静效果。米达唑仑静 

脉推注，即使较小剂量亦可引起明显的血压降低， 

对血液动力学不稳定患儿应谨慎使用。 
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