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腹股沟斜疝患儿不同麻醉微创术后不良行为比较

刘亚男，孙 颜，李东兴

（河北省邯郸市中心医院麻醉科，河北 邯郸 ０５６０００）
摘要：目的 比较不同麻醉方案下腹腔镜腹股沟斜疝患儿术后不良行为发生情况。方法 选取医院２０１９年１月至２０２０年６月收治的腹
股沟斜疝患儿 ９０例，按随机数字表法分为 Ｓ组、Ｐ组、ＳＰ组，各 ３０例。均在腹腔镜下行腹股沟斜疝疝囊高位结扎术，术前，Ｓ组患儿
予吸入麻醉，Ｐ组患儿予全凭静脉麻醉，ＳＰ组患儿予静吸复合麻醉。结果 ３组患儿麻醉起效时间和手术时间无显著差异牗Ｐ＞０．０５牘；
Ｐ组患儿拔管时间显著短于 Ｓ组和ＳＰ组，且 ＳＰ组短于 Ｓ组；ＳＰ组患儿的清醒时间显著短于 Ｓ组和 Ｐ组，且 Ｐ组短于 Ｓ组（Ｐ＜０．０５）；

３组患儿术后１，３，７，１５ｄ及３个月时的整体焦虑、夜间噩梦、遗尿、饮食障碍、攻击性、冷漠退缩发生率，以及术后７ｄ内疼痛发生率均
无显著差异（Ｐ＞０．０５）。结论 相对于吸入麻醉和全凭静脉麻醉，静吸复合麻醉用于腹腔镜下腹股沟斜疝手术患儿，术中清醒时间较

短，且术后不良行为发生率相当。

关键词：腹股沟斜疝；儿童；腹腔镜；吸入麻醉；全凭静脉麻醉；静吸复合麻醉；不良行为
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腹股沟疝为临床常见小儿外科疾病，患儿多因腹壁

先天性发育异常而表现出腹股沟部位的可复性肿块犤１犦。

近年来，腹腔镜下腹股沟斜疝手术因创伤较小，术中可

视，且术后康复快，复发率较低而得到推广犤２犦。相对于传

统手术的大切口，腹腔镜手术减少了术中对腹股沟管解

剖结构的损伤，避免了对血管、精索神经等周围组织的

误伤犤３犦。但临床治疗中发现，患儿围术期可能因手术、病

房护理、麻醉等因素而出现应激反应，进而导致患儿术

后行为学变化，延长患儿住院时间，甚至会对患儿的认

知功能和情感发展产生不良影响 犤４犦。全身麻醉患儿

术后不良行为的发生率较高，这一变化可能与手术

应激反应、疼痛刺激、神经炎性反应、发育期大脑

变化等因素相关犤５犦。本研究中比较了不同麻醉方案下

腹腔镜腹股沟斜疝患儿术后不良行为的发生情况。现

报道如下。

１ 资料与方法

１．１ 一般资料

纳入标准：符合文献犤６犦诊断标准，并确诊为单侧腹
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组别

Ｓ组

Ｐ组

ＳＰ组

χ２／Ｆ值

Ｐ值

男

１９（６３．３３）

２１（７０．００）

２０（６６．６７）

女

１１（３６．６７）

９（３０．００）

１０（３３．３３）

疝环直径

（Ｘ±ｓ，ｃｍ）

３．５１±０．８７
３．４９±０．８１
３．４４±０．７９
１．７４１
０．０７８

麻醉起效时间

３．０２±１．１２
２．８８±０．９８
２．８０±１．０４
３．１７６
０．０７７

手术时间

３５．６４±３．９２
３３．２９±４．０６
３４．１８±３．１１
３．３１２
０．０６１

拔管时间

１５．３４±３．２０
８．９１±４．１１
１３．３６±２．２２
４．２３６
０．０４６

清醒时间

１７．７８±４．２０
１５．２３±３．５５
１２．２１±１．５７
５．８２４
０．０３１

优

１０（３３．３３）

１２（４０．００）

１０（３３．３３）

良

１５（５０．００）

１４（４６．６７）

１６（５３．３３）

可

４（１３．３４）

３（１０．００）

２（６．６７）

１３．３６６
０．００９

差

１（３．３３）

１（３．３３）

２（６．６７）

优良

２５（８３．３３）

２６（８６．６７）

２６（８６．６７）

性别犤例（％）犦

２．３８４
０．０８５

表１ ３组患儿一般资料比较（ｎ＝３０）
Ｔａｂ．１ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆｔｈｅ ｃｈｉｌｄｒｅｎ′ｓｇｅｎｅｒａｌｄａｔａ ｉｎ ｔｈｅ ｔｈｒｅｅ

ｇｒｏｕｐｓ（ｎ＝３０）
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股沟斜疝；无腹部手术史；年龄小于 １２岁；腹股沟无皮
肤溃烂、感染；无药物过敏史；美国麻醉医师协会牗ＡＳＡ牘
麻醉分级为Ⅰ级；治疗依从性好。本研究经医院医学伦
理委员会批准，患儿家属签署知情同意书。

排除标准：脏器功能异常；复发疝；合并隐匿疝或精

索鞘膜积液；合并其他影响术后康复或诱发严重疼痛的

疾病；认知功能障碍。

病例选择与分组：选取医院２０１９年１月至２０２０年
６月收治的腹股沟斜疝患儿 ９０例，按麻醉方案的不同
分为Ｓ组、Ｐ组、ＳＰ组，各３０例。３组患儿一般资料比较，
差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。详见表１。

１．２ 方法

Ｓ组患儿予吸入用七氟烷（河北一品制药股份有限
公司，国药准字 Ｈ２０１７３１５６，规格为每瓶 ２５０ｍＬ）吸入
诱导联合注射用盐酸瑞芬太尼（宜昌人福药业有限责任

公司，国药准字 Ｈ２００３０２００，规格为每瓶 ５ｍｇ）维持麻
醉。Ｐ组患儿予丙泊酚乳状注射液（广东嘉博制药有限公
司，国药准字 Ｈ２００５１８４２，规格为每瓶 ２０ｍＬ∶２００ｍｇ）
复合枸橼酸舒芬太尼注射液（宜昌人福药业有限责任公

司，国药准字Ｈ２００５４２５６，规格为每瓶５ｍＬ∶２５０μｇ）诱
导及丙泊酚乳状注射联合注射用盐酸瑞芬太尼维持麻

醉。ＳＰ组患儿予七氟烷吸入诱导，丙泊酚乳状注射液联
合注射用盐酸瑞芬太尼维持麻醉。

１．３ 观察指标

记录患儿麻醉起效时间、手术时间、拔管时间和清

醒时间。采用儿童术后行为量表（ＰＨＢＱ）评估术后１，３，
７，１５ｄ及３个月患儿不良行为改善情况犤７犦，包括整体焦

虑、夜间噩梦、遗尿、饮食障碍、攻击性、冷漠退缩等。采

用Ｍａｎｃｈｅｓｔｅｒ疼痛评分犤８犦法评估患儿的疼痛情况，分为

优（０～２分）、良（２．１～５分）、可（５．１～８分）、差（８．１～
１０分），并计算优良率。
１．４ 统计学处理

采用ＳＰＳＳ２２．０统计学软件分析。计量资料以 Ｘ±ｓ
表示，行 Ｆ检验；计数资料以率（％）表示，行 χ２检验。
Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２ 结果

结果见表２至表４。
３ 讨论

因儿童自身特点，手术治疗多采取全身麻醉，目前

尚未发现全身麻醉药物会明显影响患儿的智力发育犤９犦。

国内外研究结果显示，绝大多数全身麻醉药物可造成发

育期的中枢神经细胞凋亡犤１０犦。且也有研究指出，多次大

量接受全身麻醉药物的幼儿，在成长期可能出现学习能

力和社会适应能力障碍犤１１犦。２０％ ～７０％的患儿围术期
由于手术或麻醉所致应激反应而出现不良行为，多表

现出遗尿、夜间噩梦、焦虑等，影响患儿情感及认知的

发育犤１２犦。

腹腔镜手术中建立气腹易造成二氧化碳弥散吸收

和腹腔压力增大，患儿易出现血压升高、心动过速、激素

分泌增加等反应，甚至出现神经 －内分泌反应犤１３犦。且腹

腔镜手术中造成的应激反应也会通过下丘脑－垂体－肾
上腺皮质轴及交感 －肾上腺髓质系统等造成内环境紊
乱，从而影响麻醉效果犤１４犦。本研究中所用３种麻醉方案
均为腹腔镜手术中常用麻醉方式，其中吸入麻醉主要采

用七氟烷吸入维持麻醉，该药具有吸收快、血气分配系

数低、消除快及对呼吸道刺激轻的特点犤１５犦。

本研究结果显示，３组患儿的整体焦虑、夜间噩梦、
遗尿、饮食障碍、攻击性、冷漠退缩发生率均随着术后时

间的延长而降低。其中 ＳＰ组患儿相关项发生率均低于
Ｓ组和 Ｐ组。丙泊酚联合瑞芬太尼维持麻醉，丙泊酚对
海马体产生抑制，进而抑制有意识记忆的产生，同时作

用于内侧颞叶，影响内隐记忆，从而减少焦虑等症状的
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表２ ３组患儿围术期指标比较（Ｘ±ｓ，ｍｉｎ，ｎ＝３０）
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表３ ３组患儿术后７ｄ内疼痛情况比较犤例（％），ｎ＝３０犦
Ｔａｂ．３ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｐａｉｎｓｔａｔｕｓｉｎｔｈｒｅｅｇｒｏｕｐｓｗｉｔｈｉｎ７ｄａｆｔｅｒ

ｔｈｅｓｕｒｇｅｒｙ犤ｃａｓｅ（％），ｎ＝３０犦
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出现犤１６犦。丙泊酚也可降低颈静脉球部血氧饱和度，联合

七氟烷可扩张脑血管和增强脑血流量，显著改善患儿的

应激反应犤１７犦。同时，３组患儿的麻醉起效时间、手术时
间、术后 ７ｄ内的疼痛情况无显著差异，提示虽麻醉方
案不同，但并未对术后疼痛等产生明显影响。

综上所述，相对于吸入麻醉和全凭静脉麻醉，静吸

复合麻醉用于腹腔镜下腹股沟斜疝患儿术中清醒时间

较短，且术后不良行为发生率较低。
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