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地佐辛与瑞芬太尼对无痛人工流产麻醉的效果 

艾冰涵 

衡水市第四人民医院  河北衡水 

【摘要】目的 探讨在无痛人工流产术中分别以地佐辛及瑞芬太尼实施麻醉的麻醉效果。方法 试验对象选择

于 2021.02-2022.02 此阶段内，在我院行无痛人工流产的患者 90 例，根据随机数字表法均分作两组，在术中对照

组以瑞芬太尼联合丙泊酚实施麻醉，观察组则以地佐辛联合丙泊酚实施麻醉，统计术后各项麻醉指标差异。结果 
经对比组间麻醉有效率，观察组高于对照组，P＜0.05；经对比组间生命体征指标，观察组各项指标水平高于对

照组，P＜0.05；经对比组间麻醉不良反应，观察组低于对照组，P＜0.05；经对比组间麻醉指标，观察组各项指

标低于对照组，P＜0.05。结论 以地佐辛及瑞芬太尼联合丙泊酚实施麻醉，均能够得到一定效果，但以地佐辛与

丙泊酚实施麻醉，所得麻醉效果更佳，可有效稳定患者各项生命体征，术后疼痛感较轻，且安全性良好，适宜借

鉴应用。 
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Effect of dezocine and remifentanil on analgesia induced abortion 
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【Abstract】Objective: To investigate the anesthetic effect of dezocine and remifentanil in painless induced 
abortion. Methods: 90 patients who underwent painless induced abortion in our hospital from February 2021 to February 
2022 were randomly divided into two groups. During the operation, the control group was anesthetized with remifentanil 
combined with propofol, and the observation group was anesthetized with dizocine combined with propofol. The 
differences of postoperative anesthesia indexes were counted. Results: the effective rate of anesthesia in the observation 
group was higher than that in the control group (P < 0.05); By comparing the indexes of vital signs between the 
observation groups, the levels of various indexes in the observation group were higher than those in the control group (P 
< 0.05); The side effects of anesthesia in the observation group were lower than those in the control group (P < 0.05); By 
comparing the anesthesia indexes between the observation groups, the indexes of the observation group were lower than 
those of the control group (P < 0.05). Conclusion: the anesthesia with dezocine and remifentanil combined with propofol 
can obtain certain effects, but the anesthesia with dezocine and propofol has better anesthetic effect, can effectively 
stabilize the vital signs of patients, has less postoperative pain and good safety, so it is suitable for reference. 
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目前，人工流产被临床应用于遗传性疾病及先天

性畸形预防中，同时也是终止意外怀孕的一项重要补

救措施，通过借助人工作用来帮助孕妇终止妊娠[1]。近

年来，基于医疗技术不断进步下，为了缓解术中及术

后患者疼痛感，无痛人工流产在临床上得到广泛应用，

易被早孕患者所接受[2]。丙泊酚作为常用镇静药物，但

该药物镇痛作用并不理想，若大剂量应用易增加患者

术后发生并发症风险，而经静脉注入镇痛药能够在一

定程度上减轻患者疼痛感[3]。为有效提升临床麻醉效

果，本研究目的主要是为了探讨以丙泊酚联合不同阿

片类药物实施麻醉的价值，现分析如下： 
1 资料与方法 
1.1 病例资料 
病例对象所选择 90 例接受无痛人工流产的患者，

组间以随机数字表法实施分组，组间资料进行回顾性

分析，对照组：年龄在 20 岁至 28 岁，均龄值在
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24.17±3.67 岁，妊娠时间最长在 65d，最短在 35d，平

均妊娠时间为 50.27±9.61d，其中有 17 例患者存在流产

史，28 例患者无流产史；观察组：年龄最高在 29 岁，

最低在 20 岁，均龄值为 24.65±3.74 岁，妊娠时间在 32d
至 63d，妊娠时间平均在 49.15±9.23d，其中有流产史

与无流产史患者占比例各 20 例及 25 例。对组间资料

展开统计学分析显示 P＞0.05，具备可比意义。本组对

象纳选标准：（1）经临床实验室检查明确为宫内妊娠；

（2）满足手术指征，且自愿接受手术；（3）ASA 分

级在Ⅰ至Ⅱ级；（4）临床资料无缺失；（5）具备良好

沟通与交流能力。排除：（1）入组前有过免疫抑制剂、

镇痛药物使用史等；（2）肝肾功能严重异常；（3）
存在心肺病变；（4）中途因其它因素退出：（5）对

本研究应用药物有过敏史或禁忌证。 
1.2 方法 
2 组进入至手术室后常规予以心电监护，监测患者

各项体征指标变化，输注乳酸钠林格氏液（山东科伦

药业有限公司，H20183033），用药量为 3.0mL/kg，
以每分钟 5L 氧流量进行 2min 面罩吸氧。对照组以瑞

芬太尼（宜昌人福药业，H20030197）联合丙泊酚（四

川国瑞药业，H20040079）实施麻醉，经静脉注射瑞芬

太尼 1.0μg/kg，注射时间为 30s，在注入 2min 之后经

静脉注射 2.0mg/kg 丙泊酚，待睫毛反应消失后进行手

术，在术后追加 0.5mg/kg 的丙泊酚；观察组则联合地

佐辛（扬子江药业集团有限公司，H20080329）与丙泊

酚实施麻醉，经静脉缓慢注入 5mg 地佐辛，之后 5min
注入丙泊酚 2.0mg/kg；若患者血氧饱和度在 90%以下，

需予以面罩通气来改善其氧合情况，对于心率过低者

则需注入阿托品。 

1.3 指标观察及判定标准 
（1）麻醉效果：对比指标：①无效：术中存在明

显疼痛感，有不良反应发生，且麻醉前后各项生命体

征存在明显波动；②有效：术中存在轻度疼痛感，麻

醉前后生命体征存在一定波动；显效：术中无不良反

应发生，且麻醉前后体征指标处于稳定状态，总有效=
有效率+显效率；（2）生命体征，对比指标：血氧饱

和度、平均动脉压及心率；（3）麻醉指标，对比指标：

苏醒时疼痛感、定向力恢复时间与清醒时间；（4）不

良反应，对比指标：呼吸抑制、呕吐、心动过缓及体

动，总发生率为各项指标和。 
1.4 数据处理 
本试验数据以统计学软件 SPSS22.0 展开分析，计

数资料表示选择%百分数表示，检验选择卡方值 x2；

计量资料表示选择（x±s），检验选择 t 值，若组间和

（或）组内数据结果显示为 P＜0.05，则代表有统计学

意义存在。 
2 结果 
2.1 麻醉效果 
对照组中麻醉无效 10 例、麻醉有效 18 例、麻醉

显效 17 例，麻醉总有效例数为 35 例，总有效率在

77.78%；观察组中麻醉总有效例数为例，其中无效、

有效及显效例数各 2 例、23 例、20 例，总有效率达

95.56%；经对比 2 组麻醉疗效，观察组比对照组高，

x2=6.154，P=0.013，组间存在显著差异性，P＜0.05。 
2.2 生命体征 
表 1 可知，经对比 2 组麻醉前生命体征指标，无

显著性差异，P＞0.05；术中，观察组各项指标水平高

于对照组，组间存在显著性差异，P＜0.05。 

表 1 对比麻醉前及麻醉中各项生命体征变化（x±s） 

组别 例数 
血氧饱和度/% 平均动脉压/mmHg 心率/次·min 

麻醉前 术中 麻醉前 术中 麻醉前 术中 

对照组 45 98.57±0.94 94.12±0.65 80.83±0.85 76.49±0.81 80.42±0.75 71.24±1.77 

观察组 45 98.62±0.89 96.19±0.78 80.61±0.71 78.84±0.78 80.51±0.82 76.02±0.84 

t 值 - 0.259 13.676 1.333 14.019 0.543 16.366 

P 值 - 0.796 0.000 0.186 0.000 0.588 0.000 

 
2.3 麻醉指标 
对照组苏醒时疼痛感评分为 3.24±1.23 分、定向力

恢复时间为 6.17±1.32min、清醒时间为 5.32±1.07min，
观察组苏醒时疼痛感、定向力恢复时间与清醒时间分

别为 1.76±0.24 分、5.09±1.02min、4.07±0.68min，经对

比 2 组各项麻醉指标，观察组低于对照组，t1=7.922，
t2=4.343，t3=6.614，P=0.000，组间存在显著性差异，

P＜0.05。 
2.4 不良反应 
对照组中有 2 例出现呼吸抑制、4 例出现呕吐、2
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例出现心动过缓、3 例出现体动，总发生例数为 11 例，

总发生率为 24.44%；观察组中共有 3 例患者出现不良

反应，心动过缓、体动及呕吐发生例数各 1 例，总发

生率为 6.67%；经对比 2 组不良反应，观察组比对照

组低，x2=5.414，P=0.020，组间存在显著差异性，P＜
0.05。 

3 讨论 
现阶段中，对于需终止妊娠的孕妇而言，大多选

择无痛人工流产，通过在术前对患者实施麻醉，可促

使其进入至睡眠状态，不仅能够维持患者机体处于放

松及舒适状况，便于医师顺利开展手术的同时，还可

确保手术成功率[4]。目前临床所应用麻醉药物较多，而

且麻醉效果但不相同，若麻醉效果不理想，不仅会增

加患者痛苦，同时也会提高手术风险[5]。既往临床对于

麻醉药物的选择，大多以丙泊酚为主，该药物具有起

效快特点，但不具备镇痛效果，且易导致患者出现呼

吸抑制等情况；地佐辛属于新型的一种阿片类镇痛药

物，既能够激动 k 受体，同时还能拮抗 μ 受体，与传

统阿片类药物相比，该药物效用及安全性更高[6]。同时

该药物经人体吸收后可迅速分布，且具有清除慢、半

衰期长、分布容积大等特点，因此药物镇痛效果快、

持久，再加上对于受体有着激动及拮抗双重作用，有

利于降低患者术后发生呼吸抑制或成瘾风险，还不易

导致患者产生烦躁、焦虑感。本研究中，经比较地佐

辛及舒芬太尼联合丙泊酚在无痛人流患者中的麻醉效

果差异，结果发现观察组麻醉总有效率达 95.56%，高

于对照组 77.78%，观察组血氧饱和度、平均动脉压及

心率指标水平比对照组高，观察组苏醒时疼痛感、定

向力恢复时间与清醒时间比对照组短，且观察组术后

不良反应总发生率为 6.67%，低于对照组 24.44%，证

实联合以地佐辛及丙泊酚对患者实施麻醉，可充分发

挥出药物镇痛及镇静作用，既能够有效缩短患者术后

恢复时间，确保其各项体征处于稳定状态的同时，还

不易导致患者在手术过程中出现不良反应，具有显著

应用价值。 

综上所述，联合将地佐辛及丙泊酚应用于人工流

产患者手术中，可得到确切麻醉效果，建议推广。 
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