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右美托咪定联合瑞芬太尼

对ICU颅脑外伤患者镇痛镇静的效果

李欣欣，卢仲谦，陈建军，邓义军
(江苏省盐城市第一人民医院重症医学科，江苏盐城，224005)

摘要：目的探讨右美托咪定联合瑞芬太尼用于Icu颅脑外伤患者镇痛镇静的效果。方法选取Icu收治的60例颅

脑外伤患者作为研究对象，采用随机分配法将其划分为研究组与对照组，对照组采用咪达唑仑联合瑞芬太尼镇痛镇静，研究组

采用右美托咪定联合瑞芬太尼镇痛镇静，对比2组治疗前后心率、呼吸频率、mchmond躁动镇静量表(RASS)评分等指标。结

果用药前，2组疼痛视觉模拟评分法(VAS)评分、心率、呼吸频率、收缩压比较，差异无统计学意义(P>O．05)；用药后6 h，

2组心率差异无统计学意义(P>O．05)，但2组收缩压、呼吸频率存在显著差异(P<0．05)；研究组用药后6、12 h的VAs评分

显著低于对照组(P<0．05)；2组间自醒时间、RAss评分等指标差异显著(P<O．05)。结论右美托咪定联合瑞芬太尼对Icu

颅脑外伤患者的镇静效果明显，停药后患者苏醒所用时间更短，对呼吸系统产生的抑制作用更小。
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Ef氢ect of dexmede“Mnimne combined、订th renliflentaIlil

蚰analgesia and sedati蚰in ICU patie吣
with craniocerebral trauma

U】|【im血，LU刁N呲gqi蛐，CImN Jia哪哪，DENG Y嵇哪

(蚴删榭m矿Cm池Z C们胁如妇，懒ng，钒t Peop如’s月却豇越，枞昭，胁呼H，2刎D05)
ABSTRACT：obj∞6ve Tb obseⅣe the analgesic肌d sedative e由fects of dexmedetomidine

combined with remifent粕il in ICU patients witIl cr粕iocerebral trauma．M【eI置Io凼 A total of 60 pa-

tients witll cmniocereb豫l trauma admitted to ICU in our hospital were divided into study group and

contI_ol group by mndom distribution metllod．The cont】埘group was giVen IIlid铊ol锄plus m滟nt粕yl
f曲analgesia and sedation，while the study gmup w鹳舀ven dexmedetomidine combined witll md．enta-

nyl．ne hean阳le，respiratory rate釉d Richmond A舀洲on Sedation Scale(RASS)scores of tlle咖
groups before and a缸er n．eatment were eompared．R伪mts There were no statistical di丑brence in Vis-

ual AnalogIle Scores(VAS)scores，heart rate，respimtory rate锄d systolic blood pressure between the

two gmups before medication(P>0．05)．r11lere was no statistical di虢rence in hean rate at 6 h after

tlle medication between two gmups(P>0．05)，but sys“ic blood pressure and respiratory freqIlency at

6 h撕er眦atIIlent showed sigIlificant di能rence(P<0．05)．％e scores ofVAS at6，12 h in‰咖dy
group were lower tll锄tllat in tlle con呐l group(P<0．05)．nere were statistically si印ific肌t di饪缸
ences between the study group舳d tlle con呐l group in self—awal【ening time锄d RASS sed撕on score

(P<0．05)．Concl戚on Dexmedetomidine coIIlbined winl ruifentanyl in ICU patients with cmio—
cerebral injury has obVious sedatiVe effect，which can shorten waking time，a：Ileviate tlle inhibitory

eⅡ宅ct on the respimtory system．

KEY WoRDS：cmniocerebral tmuma；a砌gesia and sedation；dexmedetomidine；ru如nt锄yl

适当的镇痛镇静治疗是临床治疗重症颅脑损

伤患者的有效手段，不仅能有效提升患者舒适度，
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还能降低机体应激反应，发挥保护患者脑功能的

作用。临床最常使用的镇痛镇静药物包括咪达唑
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仑、右美托咪定、瑞芬太尼等，本研究选取60例

Icu收治的颅脑损伤患者作为研究对象，探讨不

同药物方案的镇静镇痛效果，现报告如下。

1资料与方法

1．1一般资料

选取2017年2月_2018年3月在本院ICU

接受治疗的60例颅脑外伤患者作为研究对象，纳

入标准：①患者经临床诊断及cT、MRI检查，诊

断结果与国际急性重型颅脑外伤的临床诊断标准

相符【l o；②本研究得到医学伦理会的认可，并征

得临床医学科室的支持，患者均对研究知情与同

意，并按照要求在知情同意书上签字。排除标准：

伴有严重脏器官疾病及肝肾功能不全者；合并脑

部器质性病变者；临床资料不全者；妊娠期及哺

乳期患者。将60例颅脑外伤患者随机分为研究

组与对照组，各30例。研究组中，男17例，女

13例，年龄22—63岁，平均(38．53±6．62)岁，平

均受伤时间为(6．52±1．13)h；对照组中，男

16例，女14例，年龄21～64岁，平均(38．67±

6．73)岁，平均受伤时间为(11．23±2．10)h。

2组患者基础资料比较，差异无统计学意义(P>

0．05)，存在可比性。

1．2 方法

患者进入ICu后，医务人员采用监护仪对其

生命指征进行监测。①研究组采用右美托咪定

结合瑞芬太尼进行镇静镇痛治疗，右美托咪定

(江苏恒瑞医药股份有限公司，国药准字

H20090248)首次使用剂量为1．0¨g／b，设定为
10 min静脉泵人，瑞芬太尼(宜昌人福药业有限

责任公司，国药准字H42022076)应缓慢推注，密

切观察并记录患者体征变化情况，患者呼吸与心

率加速消失、肌张力降低称作有效，则及时停止推

注。随后，右美托咪定按0．30—0．60斗g／(kg·h)

和1．0彬(kg·h)持续泵入治疗，并依据患者临
床症状改变情况合理调整所输入药物的浓度。

②对照组采用咪达唑仑(江苏恩华药业有限公

司，国药准字H19990027)与瑞芬太尼联合治疗，

咪达唑仑首先给予0．05 mg／(kg·h)剂量，维持

泵入剂量为0．03～0．20 mg／(蝇·h)，瑞芬太尼

的使用方法及用量同研究组。

1．3观察指标

记录并对比2组患者用药前、用药后6 h的

心率、收缩压、呼吸频率情况；观察2组自醒时

间、发作时间及甩chmond躁动镇静量表(RAss)评

分隋况；对比2组患者用药前、用药后6 h、用药后
12 h的疼痛视觉模拟评分法(VAS)评分睛况。

1．4统计学处理

采用SPSS 20．0统计学软件处理数据，计量

资料以(互±s)表示，组间数据对比采用f检验，以

P<0．05为差异有统计学意义。

2 结 果

2．1镇痛镇静情况

2组发作时间、RAss评分存在显著差异，且

研究组患者自醒时间显著早于对照组，差异均有

统计学意义(P<0．05)，见表1。

表1 2组患者镇痛镇静状况比较(；土s)

组别 n 自醒时间／而n RAss评分／分发作时间／min

对照组 30 61．30±9．80 —1．56±0．32 34．70±6．10

研究组 30 11．50±2．90‘一2．78±O．15+27．20±4．90‘

与对照组比较，{P<O．05。

2．2 用药前后VAS评分

用药前，2组患者VAS评分差异无统计学意

义(P>0．05)；用药后6 h及用药后12 h，研究

组的VAs评分均显著低于对照组，差异有统计学

意义(P<0．05)，见表2。

表2 2组用药前后VAS评分比较(；±s) 分

与对照组比较，}P<O．05。

2．3用药前后生命指征状况

用药前，2组间心率、收缩压、呼吸频率比

较，差异无统计学意义(P>o．05)。用药后6 h，

2组患者心率有所降低，但2组间差异无统计学

意义(P>0．05)。研究组用药后6 h的呼吸频

率、收缩压均显著低于对照组，差异有统计学意义

(P<O．05)。见表3。

3讨论

作为临床极为常见的一种脑部损伤，颅脑外

伤多见于交通事故、工伤等，在全身各部位损伤中

占18％～25％，且具有较高的致残率与病死

率旧。3 o。颅脑损伤患者多伴随脑微血栓、脑血管

痉挛，部分患者合并细胞水肿、缺氧等症状。ICU

重型颅脑外伤患者会有不同程度的躁动、焦虑等

临床表现，而在神经系统损害加重的情况下，还容
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表3 2组患者用药前后生命指征情况(i士s)

与对照组比较，}P<O．05。

易出现意识障碍。在Icu颅脑外伤患者治疗过

程中给予适当的镇静治疗，能确保患者循环及呼

吸系统处在稳定状态，大大缓解应激反应，减轻患

者疼痛‘4|。

丙泊酚、瑞芬太尼、右美托咪定等是Icu颅

脑损伤患者镇静镇痛治疗中常用的药物，其中咪

达唑仑具有镇静效果好、呼吸抑制轻的特点，能够

持续使用6 h，但镇痛效果不明显∞j。同时，该药

物有一定抗焦虑作用，会促使非快动眼睡眠时间

延长。右美托咪定能有效发挥镇痛、抗焦虑、镇静

等作用，也可通过抑制交感神经产生特殊的药理

作用，促使患者处于类似睡眠的可唤醒状态，这也

是其与咪达唑仑的区别之处【6—7。。右美托咪定采

用不同输注速度与用量会对患者循环系统产生不

同影响，可能出现暂时性血压上升，而小剂量及其

维持阶段，可使得血压下降，通过停止用药、运用

阿托品等药物能及时纠正旧。9J。瑞芬太尼则是一

种较强的麻醉性镇痛药物，其作用机制与吗啡相

似，但作用强度是吗啡的60—80倍[1¨12]。右美

托咪定联合瑞芬太尼使用，能有效减少患者的药

物用量，使患者对药物的依赖性减轻，发挥良好的

镇痛镇静协同作用un”J。本研究结果证实，2组

用药后6 h的呼吸频率、收缩压存在显著差异，且

研究组用药后6、12 h的VAS评分显著低于对照

组，差异均有统计学意义(P<0．05)。同时，2组

患者自醒时间、RAss评分、发作时间亦差异显著

(P<0．05)。由此表明，右美托咪定联合瑞芬太

尼应用于ICu颅脑外伤患者镇静镇痛治疗的效

果显著，患者停药后苏醒时间较短，对呼吸系统的

抑制作用较小，可缩短ICu住院时间。
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