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咪唑安定在儿科 =&> 的镇静作用观察

付四毛，张志培，陈新权

（中山市妇幼保健院儿科，广东"”中山 "#?@$#）

［摘 要］ 目的 探讨咪唑安定在儿科 =&> 镇静的适应证和效果。方法 对入住 0=&> 年龄 % 个月至 ; 岁的

危重患儿，首先静脉注射咪唑安定负荷量$6% .A B CA，作为镇静诱导，!$ D 内注完。然后给予维持量每小时$6$" E $6!
.A B CA，用 "F葡萄糖稀释后持续静脉泵入。每小时$6% .A B CA 开始，调整剂量达到清醒镇静程度。用药期间监测心

率、呼吸、血压和经皮氧饱和度，每 # E @ ’ 评价镇静程度。结果 共 ;$ 例，男 !G 例，女 #! 例，机械通气 %$ 例，鼻塞

持续气道正压给氧（7&0H0）#; 例。同时与其他镇静药物合用 #? 例（@;6;F）。"# 例达到镇静 # E @ 级，有效率

?;6;F，用药持续 % E %$ 1，全部病例未发生任何副作用。机械通气和 7&0H0 病例镇静后氧合和通气明显改善，心

率、呼吸频率和经皮氧饱和度明显改善。结论 咪唑安定适用于儿科 =&> 危重患儿的镇静，能提高机械通气的效

率，控制患儿烦躁和焦虑状况，降低使病情恶化的因素。
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患儿住在 =&> 期间焦虑和恐惧来自几个方面：

离开父母、有创性的检查和操作、机械通气、扰乱正

常睡眠周期、没有熟悉的人或物存在。虽然给患儿

安慰和父母陪护可以解除一些焦虑，但药物干预对

很多患儿仍是需要的。咪唑安定是儿科 =&> 内常用

的镇静和抗焦虑药物。我科于 %<<? 年 ! 月至 #$$$
年 # 月前瞻性地观察连续静脉输入咪唑安定对于危

重患儿的临床效果，现报道如下。

! 对象和方法

! 6! 对象

研究期间住 0=&>，年龄 % 个月至 ; 岁的危重患

儿有下列情况之一者，机械通气（&L4）、鼻塞持续气

道正压给氧（7&0H0）、烦躁哭闹导致呼吸困难、心力

衰竭、呼吸衰竭和脑水肿加重。

共 ;$ 例，男 !G 例，女 #! 例，年龄 % 个月至 ; 岁。

原发病：肺炎和毛细支气管炎 "" 例（合并先天性心

脏病 " 例），中毒性脑病 # 例，心脏疾患 ! 例。其中

呼吸衰竭 @$ 例，心力衰竭 "# 例，脑水肿 ; 例，休克 !
例。机械通气 %$ 例，7&0H0 #; 例。

! 6" 方法

首先静脉注射咪唑安定（瑞士 I+9’-）负荷量$ 6%
.A B CA，作为镇静诱导，!$ D 内注完。然后给予维持

量每小时$ 6$" E $ 6! .A B CA，用 "F葡萄糖液稀释后

持续静脉泵入。从每小时$ 6% .A B CA 开始，根据每个

患儿临床需要达到的镇静程度，一般维持在清醒镇

静至深度镇静，I2.D2M 评分［%］# E @ 级时，调整剂量。

用药期间持续监测心率、呼吸、血压和经皮氧饱

和度（N28#），每 # E @ ’ 评价镇静程度。镇静的分级

（I2.D2M）：% 级：病人焦虑，躁动不安。# 级：病人合

作，清醒安静。! 级：病人只对指令有反应。@ 级：病

人入睡，轻扣其眉反应敏捷。" 级：病人入睡，轻扣

其眉反应迟钝。; 级：呈深睡或麻醉状态。

停药指征为：安静、心血管系统稳定、呼吸衰竭

基本纠正、撤离呼吸机或 7&0H0；用药 @ ’ 无效者。

! 6# 统计学方法

&L4 和 7&0H0 患儿应用咪唑安定前和应用后

# ’ /O，02&8# 和 028# 的变化，用药前后心率、呼吸

频率和 N28# 的变化用 ! 检验，" P $6$"为有统计学

意义。

" 结果

"# 例镇静达到 # E @ 级，有效率为?; 6;F。? 例

（%! 6!F）应用每小时 $ 6! .A B CA 在 @ ’ 后未达到镇

静水平而停药。# 例 % 岁以下患儿反而兴奋，哭闹

和肌张力增高，停药后症状消失，改用其他镇静药



物。咪唑安定持续时间 ! " !# $（% &’ ( ’ &)）$。本文

全部病例未发生呼吸、心血管和其他系统的副作用。

’) 例（*+ &+,）与其他镇静药物（氯胺酮，鲁米那，水

合氯醛）合用。

! &" 对呼吸支持患儿血气的影响

呼吸支持参数不变，咪唑安定镇静后，患儿与呼

吸机对抗情况减轻，氧合和通气均有所改善，差异有

显著性（ ! - #&#.）。/0121 患儿安静，提高了氧合

效果。用药前和用药后 * 3 血气变化见表 !。

表 " 咪唑安定镇静前后血气变化 （!" ( # ）

45
前 后

1607’

前 后

167’

前 后

机械通气（8 9 !#） : &’%+ ( # &#!+ : &%!; ( # &#!)6 .: &. ( % &+ .! &; ( ’ &;6 +) &+ ( : &+ ;: &+ ( * &)6

/0121（8 9 ’+） : &’*’ ( # &##! : &’). ( #&##+ .! &’ ( ! &) .# &. ( ! &+ :# &# ( % &; ;. &* ( ’ &’6

注： 6"”与用药前比较 ! - #&#.

! &! 咪唑安定对心率，呼吸频率和 <67! 的影响

对于心力衰竭、呼吸衰竭和脑水肿等危重症患

儿咪唑安定镇静后，减少了哭闹烦躁，避免了病情加

重。有效的 .’ 例患儿用药前和用药后 * 3 心率、呼

吸频率和 <67’ 的变化，差异有显著性意义，见表 ’。

表 ! 咪唑安定应用前后心率、呼吸频率和 <67’ 的变化

（8 9 .’，!" ( # ）

心率

（次 = >?8）

呼吸频率

（次 = >?8）
<67’（,）

用药前 !): ( !&: +# ( %&’ ); &)+ ( # &)
用药后 !*# ( !&* *. ( ’&. ;* &%! ( # &!

! - #&#! - #&#. - # &#!

# 讨论

咪唑安定是苯二氮 类药物，其起效迅速，消除

半衰期短，易溶于水，作用比安定强 ’ " * 倍，具有抗

焦虑、镇静和抗惊厥作用。药代动力学呈剂量依赖

性，不受患儿年龄和体重所影响。对心率、血压和呼

吸影响不大，故是儿科 1@0A 最常应用的镇静药物之

一［’］。本文 1@0A 中需要镇静的适应证为：机械通气

和 /0121 等治疗过程中，因烦躁焦虑使病情恶化

者。文献中［’，%］尚有其他适应证报道，如短时的有

创性操作、癫痫持续状态、大手术后降低应激反应

等。本文资料显示：咪唑安定镇静后由于减少人机

对抗，提高机械通气的有效性，改善通气和氧合。由

于适当的镇静使心率、呼吸和氧饱和度得到改善，降

低了发生心力衰竭和颅内压高的因素。故对肺炎、

毛细支气管炎、心肌炎和先天性心脏病等易发生心

力衰竭和呼吸衰竭倾向的患儿，适当镇静可减轻与

之有关的危险因素，可作为间接的治疗手段。

本文全部病例均为持续静脉点滴，有效剂量范

围每小时# &#. " # &% >B = CB，镇静程度容易控制，达

到 ’ " * 级，即清醒镇静。镇静时间的长短根据不同

的情况而定，本文持续 ! " !# $。

) 例咪唑安定镇静效果欠佳而停药。因咪唑安定

个体差异较大，血浆浓度预测药物疗效较为困难，一般

根据临床反应调节、临床效果调整，强调个体化用药。

本文 ’) 例（包括 ) 例咪唑安定无效病例）同时

应用其他镇静药，在持续静脉点滴咪唑安定的同时

亦可临时或长期应用其他镇静药物，以加强镇静效

果和预防药物耐受。没有哪一种药物对每一个病人

都有效，故临床可根据镇静效果转换或合用另一种

药物。在 1@0A 镇静中理想药物的标准是［%］：起效迅

速，可掌握作用时间，没有活性代谢产物，停药后作

用迅速消失，多种体内代谢途径，易于持续静脉输

入，对心肺功能影响小，效果和持续时间不因肝肾疾

病而改变，药效和药物代谢不被其它药物所干扰，较

宽的治疗指数。但没有一种药物满足所有标准，比

较而言咪唑安定基本可称为较理想的药物。
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