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右美托咪定在新生儿食道闭锁手术中的应用
吴霞  郭志强

遂宁市中心医院  四川  遂宁  629000

摘要：目的：在实际针对新生儿实施食道闭锁手术的过程之中，探讨右美托咪定药物的实际应用价值。方法：选择
2021 年 9 月至 2023 年 9 月接诊的 20 例新生儿食道闭锁患者为研究对象，对照组患者在麻醉的过程中使用的药物威瑞芬
太尼，观察组患者在麻醉的过程中使用的药物为右美托咪定。结果：与对照组患者相比，观察组患者在麻醉之后各时段
心率指标均相对更高，手术结束之后的疼痛评分均相对更低。结论：新生儿在实际接受食道闭锁手术的过程之中，相比
于瑞芬太尼的麻醉方式来说，右美托咪定药物具有更为显著的镇痛效果以及镇静效果。
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新生儿食道闭锁是新生儿群体之中发生概率较低的一种
消化道畸形，疾病临床上在针对此类疾病进行治疗的过程中，

手术是最为常见的方法，但是，在对患者实施急性手术的时候，

麻醉的过程中对患者进行气管插管以及拔管的相关操作，容
易给患者的身体带来较为强烈的应激方面的反应。而为了使
得手术操作对患者的身体造成伤害的应激反应得到有效的降
低，确保患者在实际接受麻醉的过程中，麻醉的深度能真正
达成安全有效的目标，真正使得患者在手术中意识和疼痛感
真正得到有效的消失，合理地为患者进行麻醉镇痛药物的选
择是十分重要的前提条件。要通过收到理想的镇痛效果，使
得患者在接受手术的过程之中其身体机能所受到的影响能被
降到最低，确保患者身体内部的环境能最大限度地维持稳定。

文章就具体探讨了新生儿食道闭锁手术的过程之中，右美托
咪定治疗方式的实际应用价值。

1 资料与方法
1.1 一般资料
参与研究的患者共计 20 例，对照组和观察组包含的患

者例数均为 10 例，对照组中，男 6 例 ，女 4 例，日龄 2 ～ 15d，
平均日龄（8.3 ± 1.6）d，观察组中，男 5 例，女 5 例，日龄
2 ～ 17d，平均日龄（8.1 ± 1.4）d。

1.2 方法
参与研究的两组患者均需要接受新生儿食道闭锁手术，

在正式开始手术前的 30min，需要使用盐酸戊乙奎醚对患者
进行静脉注射，药品的生产厂家为成都利思特制药股份有限
公司，药品的批准文号为 H 20020606，患者的用药计量为
0.1mg/kg，患者在进入手术室之后，常规需要对患者进行血
气分析值、血压指标以及心电图等的监测，做好针对患者的

保温管理，所有患者均需要依托超声的引导对于动脉压进行
测定，针对患者的血压指标、呼吸指标以及血气分析指标对
患者七氟烷吸入的浓度进行相应的调整。

对照组患者在实际接受治疗的过程之中，需要进行浓度
在 1% 至 3% 之间的起七氟烷药物的吸入，药品的生产厂家
为海恒瑞医药有限公司，药品的批准文号为 H20070172，通
过这样的方式对患者进行麻醉诱导，还需要为患者进行舒芬
太尼药物的使用，药品的生产厂家为昌人福药业有限责任公
司，药品的批准文号为 H20054171，患者的用药剂量为 0.2ug/
kg，患者的用药方法为静脉推注。患者在用药之后 min，对
患者实施气管插管术，按照每小时 10ug/kg 的剂量为患者进
行瑞芬太尼药物的泵入，通过这样的方式来达到维持患者麻
醉的目的。

观察组患者在实际接受治疗的过程之中，在麻醉诱导的
环节，结合患者的实际情况，选择的药物为浓度在 1% 至 3%
之间的七氟烷，之后，为患者静脉泵入右美托咪定药物，药
品的生产厂家为江苏恒瑞医药股份有限公司，药品的批准文
号为 H 20090248，通过这样的方式来达到维持患者麻醉的目
的，患者的用药剂量以及用药速率为每小时 0.2ug/kg。

1.3 临床观察指标
第一，对比两组患者麻醉后各时段的心率指标。

第二，对比两组患者手术后各时段的疼痛评分。

1.4 统计学方法
采用 SPSS25.0 软件分析数据，计量资料采用均数 ± 标

准差表示，组间比较采用 t 检验。计数资料采用 X2 检验，P
＜ 0.05 为差异有统计学意义。

2 结果
表 1 对比两组患者麻醉后各时段的心率指标（次 /min）

组别 例数（n） T1（次 /min） T2（次 /min） T3（次 /min） T4（次 /min）
观察组 10 152.87 ± 9.96 136.92 ± 8.94 142.79 ± 6.58 144.83 ± 6.01
对照组 10 151.93 ± 8.02 121.73 ± 7.01 131.76 ± 7.92 137.91 ± 6.33

t 值 0.903 8.752 8.611 8.804
P 值 0.079 0.018 0.015 0.013

表 2 对比两组患者手术后各时段的疼痛评分（分）

组别 例数（n）术后 1h（分）术后 2h（分）术后 4h（分）术后 24h（分）

观察组 10 4.49 ± 2.03 2.98 ± 1.52 2.21 ± 0.37 1.16 ± 0.43
对照组 10 4.41 ± 1.98 3.28 ± 1.54 3.11 ± 0.59 2.18 ± 0.87

t 值 0.981 9.105 9.313 9.402 
P 值 0.064 0.022 0.017 0.014 

3 讨论

新生儿食道闭锁是新生儿群体之中严重程度较高的气管

或食管发育畸形，结合新生儿食道闭锁的解剖部位，大体可

以将其划分为五种类型，在新生儿群体之中，此类疾病的发

生率整体较低，由于新生儿的病情存在一定程度的特殊性，

因此，很多时候要求限期对新生儿进行手术治疗 [1]。而在手

术之前，新生儿出现口腔内分泌物误吸以及口腔内分泌物反

流的概率整体较高，部分患者在这一过程中还会进一步出现

肺部感染的情况。而在针对患者进行气管插管治疗的过程之

中，临床上也经常容易出现误入瘘口等相关方面的情况，致

使患者进一步出现经瘘口选择性通气的问题，导致患者出现

通气量不足、胃胀气等相关方面的临床症状，增加患者出现

低血压、低氧血症以及缺氧等相关方面并发症问题的概率，

甚至从部分患者的情况来看，还会进一步发生心脏骤停等相

关方面的严重程度较高的并发症 [2]。而临床上在对这一部分

的患者进行术前麻醉的过程之中，最大限度地对患者自主呼

吸进行有效地维持是十分重要的前提条件，同时也需要对于
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患者结束手术之后发生相关并发症的概率进行有效的控制。

在这样的情况之下，临床上在对患者进行治疗的过程之中，

合理地为患者进行麻醉药物的选择具有十分重要的现实价值。

从新生儿食道闭锁患者自身的角度来进行分析，作为一

种由于患者发育畸形而诱发的消化道疾病，在对患者进行治

疗的过程之中，尤其是在正式为患者进行手术治疗之前，往

往需要对患者实施气管内插管的全身麻醉，通过这样的方式，

达到对患者封闭的瘘管以及食道的连贯性进行有效恢复的目

的 [3]。相比于其他类型的手术来说，此类手术往往具有特殊

性较高的麻醉管理要求，手术的过程之中，一方面要能使得

患者镇痛的效果以及镇静的效果真正得到良好的保证，另一

方面还需要对于患者的自主呼吸进行有效的维持。除此之外，

患者在实际接受机械通气的过程之中所形成的气体非常容易

通过瘘管，进而进一步进入到患者胃肠道的内部，导致患者

出现胃部扩张的情况，致使患者的心脏功能以及肺脏功能相

应的受到影响。

新生儿食道闭锁患者手术治疗的过程之中，多数情况下

采用的都是全身麻醉的方式，现阶段临床上经常使用的全身

麻醉药物的类型主要包括瑞芬太尼以及七氟烷等几个方面，

上述药物在药效作用发挥的过程之中，整体的速度相对较快，

但是药物发挥作用的时间相对较短，患者在结束手术之后，

痛觉高敏问题的发生概率整体较高。尤其是现阶段临床上，

伴随着小儿外科手术开展力度的进一步加大，在实际针对新

生儿围手术期患者进行疼痛管理的过程之中，相关问题也开

始受到了越来越多的重视，尤其是从最近几年的情况来看，

在解剖学的快速发展以及胚胎学快速发展的大背景之下，现

阶段已经明确证实孕妇在怀孕 25 周的时候，胎儿就已经开始

逐渐发育疼痛感受的器官，而从胎儿出生时的情况来看，此时，

他们的外周疼痛感受器官已经基本趋近于完善，因此，胎儿

在出生的时候就已经拥有了一定的感知疼痛的能力，并且对

于疼痛感会形成一定程度的体悟。调查研究显示，即使生新

生儿他们在面对伤害性刺激的时候，同样会形成十分强烈的

反应，而且相比于成年人来说，其反映的强烈程度大约在3～5
倍之间，而且在反复针对新生儿进行刺激的过程之中，容易

使其出现痛觉敏化的问题，导致他们在后续成长的过程之中

进一步出现注意力难以集中的情况，导致正常的学习活动相

应地受到影响，增加他们后续在成长过程中存在的困扰。因此，

新生儿在手术的过程之中，通过做好针对患者的镇痛护理，

不仅能有效促进其早期康复，同时对于其自身的远期影响也

具有十分重要的现实价值。临床上也需要有意识地加强对于

这一问题的关注。

临床上在实际针对患者进行手术麻醉的过程之中，瑞芬

太尼是应用概率较高的一种药物，这种药物本质上是一种 u
型阿片类受体激动剂，药物属于芬太尼类药物的范畴之内，

药物在进入人体之后，大约只需要 1min 的时间就能起到血脑

平衡的积极价值，在麻醉的过程中具有较快的起效速度，而

且药物在进入人体之后不会维持较长的时间，患者在药物使

用的基础之上，结束手术之后的苏醒周期也相对较短。而从

右美托咪定药物的角度来进行分析，这种药物本质上属于 a2
型肾上腺素受体激动剂的一种，药物在进入人体之后，会对

交感神经以及中枢神经产生直接的作用，能使得人体的血管

在短时间之内得到有效的舒张。除此之外，药物在接触血管

平滑肌细胞的基础之上。还能在一定程度上达到收缩血管的

治疗效果的作用。患者在应用右美托咪定药物进行麻醉的过

程之中，能在一定程度上阻断交感神经信号的传递，无论是

在镇静治疗方面，还是在镇痛的治疗方面，其整体都具有十

分显著的优势。除此之外，患者在实际接受手术治疗的过程

之中，其应激反应能真正得到有效的降低，进而在一定程度

上达到对患者的手术应激反应进行控制的目的，使得患者麻

醉过程中使用麻醉药物的剂量能最大限度地得以有效地减少，

尤其是对于新生儿来说，不会对患者的呼吸系统造成抑制的

效果，在治疗的安全性方面具有十分显著的优势。

从本次研究结果来看，相比于对照组患者来说，观察组

患者在 T2、T3、T4 的三个时间段之内心率指标相比于对照

组患者来说均整体更低，这一研究结果也在告诉我们，在实

际为患者进行新生儿食道闭锁手术的过程之中，通过采用右

美托咪定药物的麻醉方式，能使得手术的过程中患者血流动

力学相关指标在最大限度上维持稳定，除此之外，也能在这

一过程中对患者血流动力学相关指标的异常波动起到一定程

度上的遏制作用，对患者手术过程中的安全性以及平稳性进

行有效的维持。在对患者进行麻醉的过程之中，其最为理想

的状态就是能对患者身体对抗应激反应的能力进行有效的调

控，促使患者身体内部的环境能在最大程度上维持稳定，进

而达到对患者的身体系统功能以及生命器官进行保护的目的，

促使患者在接受手术之后，应激反应能真正得到有效的降低。

通过对于本次研究结果进行分析，观察组患者在结束手术之

后的 2h、4h 以及 24h，疼痛感评分相比于对照组患者来说均

整体更低，研究结果说明，相比于瑞芬太尼药物来说，在针

对新生儿食道闭锁患者进行手术治疗的过程之中，通过为患

者使用右美托咪定麻醉药物，能使得患者如疼痛信号向脑部

传导的过程得到有效的抑制，在镇静以及镇痛效果方面具有

十分显著的优势。除此之外，也有研究人员在研究的过程中

明确提出，患者在应用右美托咪定药物的过程之中，手术结

束之后出现恶心、呕吐以及寒战等相关方面的问题的概率也

会整体呈现出下降的趋势，能在一定程度上起到保护新生儿

神经的积极作用。

新生儿食道闭锁手术活动的开展过程之中，针对麻醉药

物的合理选择，不仅需要关注麻醉药自身所具有的效果，也

需要有意识地加强麻醉药物使用过程中对于安全性问题的关

注，在这样的情况之下，结合新生儿自身的实际特点，积极

地进行麻醉方式的有效创新，合理地为患者进行麻醉药物的

选择具有十分积极的价值，而在这一过程中右美托咪定药物

所发挥的作用则不可忽视。
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