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舒芬太尼复合地佐辛或氟比洛芬酯对剖宫产手术

术后镇痛效果的比较

李　芬，马志兵

（榆林市第二医院麻醉科，陕西 榆林 ７１９０００）

摘　要：目的　比较舒芬太尼复合地佐辛或氟比洛芬酯在剖宫产手术术后镇痛中的效果。方法　挑选择期行剖宫
产手术的患者１５０例，使用随机数字表法分为３组，术后镇痛均为ＰＣＩＡ。镇痛配方为舒芬太尼１００μｇ＋地佐辛１５
ｍｇ（Ａ组），舒芬太尼１００μｇ＋氟比洛芬酯１５０ｍｇ（Ｂ组）以及地佐辛１５ｍｇ＋氟比洛芬酯１５０ｍｇ（Ｃ组）。三组均加
入阿扎司琼１０ｍｇ，并且用生理盐水稀释到１００ｍＬ。初始剂量２ｍＬ，背景剂量２ｍＬ／ｈ，ＰＣＡ剂量２ｍＬ，锁定时间３０
ｍｉｎ。分别记录患者于术后２、４、８、２４ｈ的ＶＡＳ疼痛评分以及术后２４ｈ内ＰＣＡ次数和不良反应。结果　术后２、４、
８ｈ，Ａ组的ＶＡＳ评分以及２４ｈ内ＰＣＡ次数均明显低于Ｂ、Ｃ组（Ｐ＜００５）。术后２４ｈ内Ａ组患者的不良反应发生
明显低于Ｂ、Ｃ组（Ｐ＜００５）。结论　舒芬太尼复合地佐辛可以安全有效地用于剖宫产手术术后的镇痛。
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　　随着二胎政策的逐渐开放，剖宫产手术所占比
重越来越大，结合“舒适化医疗”的发展理念以及人

们生活水平的明显提高，对于手术之后的镇痛管理

得到了更高的重视。本研究拟采用目前临床上较常

使用的几类镇痛药物，寻找一种对于剖宫产手术患

者既安全又有效的镇痛方案，为临床用药提供一定
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的参考。

１　资料与方法

１１　一般资料
挑选择期行剖宫产手术的患者１５０例，ＡＳＡⅠ

或Ⅱ级，年龄２２～３０岁，体重６５～８５ｋｇ，排除有呼
吸、循环功能不佳，伴有各种严重基础疾病以及药物

过敏的患者。使用随机数字表法分为３组。
１２　镇痛方案

３组患者均采用静脉自控镇痛（ＰＣＩＡ），Ａ组患
者的镇痛配方为舒芬太尼１００μｇ＋地佐辛１５ｍｇ，Ｂ
组患者的镇痛方案为舒芬太尼１００μｇ＋氟比洛芬
酯１５０ｍｇ，Ｃ组患者的镇痛方案为地佐辛１５ｍｇ＋
氟比洛芬酯１５０ｍｇ。为了预防或者减少患者在使
用静脉自控镇痛的过程中出现的恶心呕吐等不良反

应，所有患者的镇痛方案中均加入阿扎司琼１０ｍｇ，
并且用生理盐水稀释至１００ｍＬ。ＰＣＡ设置初始剂
量为２ｍＬ，背景剂量为２ｍＬ／ｈ，ＰＣＡ剂量为２ｍＬ，
锁定时间为３０ｍｉｎ。
１３　观察指标

观察并记录每组患者在术后 ２、４、８、２４ｈ的
ＶＡＳ疼痛评分以及在术后２４ｈ之内患者按压 ＰＣＡ
的次数和恶心呕吐等不良反应的发生率。数字评分

法（ＶＡＳ）是将疼痛的程度用０到１０共１１个数字表
示，０表示无痛，１０代表最痛，病人根据自身疼痛程
度在这１１个数字钟挑选一个数字代表疼痛程度。
ＶＡＳ疼痛评分标准：０分，无痛；３分以下，有轻微的
疼痛，能忍受；４～６分，患者疼痛并影响睡眠，尚能
忍受；７～１０分，患者有渐强烈的疼痛，疼痛难忍，影
响食欲，影响睡眠。

１４　统计分析
采用ＳＰＳＳ１９０软件进行处理，计量资料以均数

±标准差（珋ｘ±ｓ）表示，组间比较采用单因素方差分
析，Ｐ＜００５为差异有统计学意义。

２　结果

三组患者ＡＳＡ分级、年龄、体重、以及手术时间
等差异无统计学意义。术后２、４、８ｈ，Ａ组的 ＶＡＳ
评分以及２４ｈ内ＰＣＡ次数均明显低于Ｂ、Ｃ组（Ｐ＜
００５）（表１）。术后２４ｈ内 Ａ组患者的不良反应发
生明显低于Ｂ、Ｃ组（Ｐ＜００５）（表２）。

表１　三组患者术后不同时间点ＶＡＳ评分的比较（分，珋ｘ±ｓ）

组别 ｎ ２ｈ ４ｈ ８ｈ ２４ｈ

Ａ组 ５０ １８±０７ ２１±１０ １６±０９ １２±０７
Ｂ组 ５０ ２５±１０ａ ３０±１３ａ ２８±１１ａ ２０±１３ａ

Ｃ组 ５０ ３５±１３ａ ４９±０６ａ ３８±０５ａ ２２±０８ａ

　　注：与Ａ组比较，ａＰ＜００５

表２　三组患者不良反应发生率的比较［ｎ（％）］

组别 ｎ 恶心 呕吐 便秘 发生率（％）

Ａ组 ５０ １（２０） １（２０） １（２０） ６０
Ｂ组 ５０ ２（４０）ａ ３（６０）ａ ２（４０）ａ １４０ａ

Ｃ组 ５０ ６（１２０）ａ ５（１００）ａ ３（６０）ａ ２８０ａ

　　注：与Ａ组比较，ａＰ＜００５

３　讨论

随着人们生活水平的逐渐提高以及二胎政策的

全面放开，剖宫产手术在临床上所占的比例正在日

渐增长。与此同时，无痛分娩以及完善的术后镇痛

也逐渐引起了广大患者的重视。目前，临床上所使

用的镇痛药物主要有阿片类药物和非甾体抗炎药。

阿片类药物的药理特性不论是镇痛作用还是其副作

用都具有封顶效应［１－２］，单独应用阿片类药物如地

佐辛所能产生的镇痛效果有限。因此，我们使用其

他药物复合地佐辛来加强其镇痛效应。研究显示，

舒芬太尼对术后疼痛有着良好的镇痛效果，但是其

不良反应的发生也较多［３］。氟比洛芬酯对术后疼

痛有一定的镇痛作用，单用效果欠佳，常需要辅助其

他镇痛药［４］。因此在本研究中使用舒芬太尼与其

复合同地佐辛相比较。

阿片类药物在临床应用的过程中出现了很多的

不良反应，例如恶心呕吐、便秘、皮肤瘙痒等［５］。因

此我们考虑将其与非甾体类药物进行复合使用，从

而能够减少其用药剂量，在不影响其产生的镇痛效

果的前提下降低其各种不良反应的发生率。本研究

结果也能证实这一点。三组患者均有不良反应的发

生，但是Ａ组患者在术后２４ｈ内恶心呕吐等不良反
应的发生率明显低于Ｂ、Ｃ组。

综上所述，舒芬太尼复合地佐辛的镇痛配方可

以安全、有效地应用于剖
$

产术后静脉自控镇痛中。
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