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急诊手术麻醉呼吸道管理中喉罩的应用

Application of laryngeal mask for respiratory management under anaesthesia during

emergency operation
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　　近期我科在急诊手术中用喉罩(Laryngeal mask , LMA)行全

身麻醉的呼吸道管理 34例 , 效果满意 ,现报告如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料
　　34 例急诊手术病人中男 20 例 ,女 14 例。年龄 18 ～ 60 岁 ,

急性病情发作前均无严重心血管疾患。 手术种类:开颅探查 、

颅内血肿清除术 6例 , 胸部刀伤探察 6 例 ,腹部刀伤探察 8 例 ,

四肢骨折及软组织外伤内固定 、清创术 14 例。 LMA 通气时间

40 ～ 215 min。

1.2　方法
　　麻醉前常规肌注阿托品 、苯巴比妥钠或安定。面罩给氧去

氮后静脉注射芬太尼 0.2 mg、安定 0.2 mg kg 、琥珀胆碱 2 mg kg

诱导麻醉 , 肌松充分后将 LMA沿硬腭表面轻轻插至适当深度 ,

确定不漏气后固定导管行控制呼吸 , 潮气量 8 ～ 10 mg kg , 频率

12 次 min , 吸呼比 1∶2 , 术中吸入 50 %笑气+1%～ 2%安氟醚

维持麻醉 ,间断静注维库溴胺维持肌松。麻醉中连续监测 HR、

NBP、ECG、SpO2 和气道峰压(LMA 组)。抽取条件相当的 20 例

急诊手术气管插管(TT 组)控制呼吸者对比观察。

2　结果

　　34 例急诊手术病人中应用 LMA4 号的 28 例 , 3 号 6 例;不

用喉镜直接恰当置入 26 例 , 借助喉镜置入 8 例;1 次置罩成功

25 例 ,两次以上调整后方位置适当者 9 例。置 LMA 前后血流

动力学变化(与气管内插管 TT 比较)见表 1。 组内各对应值行

配对 t检验 , 组间各对应值行未配对 t检验。

表 1　置入喉罩前后血流动力学变化( x±s)

病人分组 n 收缩压(P kPa)舒张压(P kPa) 心率( min) SpO2(%)

LMA 组 34

　应用前 15.7±2.6 11.3±1.7 88±9.8　 98±0.8(纯氧面罩)
　应用后 17.2±2.8＊ 11.9±2.1 94±12.5＊ 98±1.2(50 %氧)

TT 组 20

　应用前 16.1±2.4 11.7±1.9 87±11.8 98±1.0(纯氧面罩)

　应用后 20.8±3.7■ 13.5±2.3■ 106±13.9■ 98±0.6(50 %氧)

＊:P<0.01与 LMA应用前相比;■:P<0.01与LMA组对应值相比
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3　讨论

　　喉罩气道管理技术进入临床应用已有 20 年历史。与面罩

相比 , 喉罩能更好地保持呼吸道通畅 , 使麻醉医师解放双手并

减少疲劳;与气管内插管相比 , 放置喉罩时可不用肌松 , 不要喉

镜 ,置入时对心血管系统刺激小 , 而且喉罩置入操作简单易学 ,

不会造成TT所引起的声门 、气管内损伤,因此在紧急状态下应用

喉罩气道管理有其独特的优势[ 1] 。在一些气管内困难插管患者常

能顺利置入喉罩,因此喉罩应用于急救控制呼吸时非常实用。

　　当然 ,喉罩的使用有一些需要注意的问题。 喉罩成本价格

远高于普通导管 ,常需多次应用 , 使用前应仔细进行消毒 ,并检

查其气垫是否漏气 , 检查时充气容量宜略大于推荐使用容量;

喉罩周经较大 ,插入前应先将其凹面朝向略加压 , 在背面涂上

润滑油剂减少咽喉粘膜擦伤。 尽管很多情况下在镇静下不需

肌松即可插入喉罩 ,满意的肌松和足够的麻醉深度仍更有利于

操作和进一步减小应激反应[2] 。

　　LMA的适用范围尚无权威性结论。一般认为喉罩并不插

入气管 , 故不能绝对保证气管和食管隔开 , 有可能发生反流误

吸 ,因此饱胃者 、肠梗阻病人不宜采用 LMA;胸腔手术需定期高

压力扩张双肺 ,可致漏气以及吸痰困难 , 最好不用 LMA ,如需应

用最好先插入胃管引流[ 3] 。由于喉罩内口的隔栅阻挡 , 清除呼

吸道分泌物不如器官插管方便 , 应待病人基本清醒后再拔除

LMA。有报道少数病人出现会厌下卷盖住罩口 , 造成通气不

畅 ,现在有新型的带不锈钢导引器的喉罩已很好地解决了这一

问题[ 4] 。
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