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腰硬联合麻醉对老年骨科手术患者 
血流动力学及疼痛程度分析

黄红华

江苏省南通市海门区人民医院 江苏 南通 226100

【摘 要】目的：分析在老年骨科手术患者治疗过程中使用腰硬联合麻醉对于患者血流动力学指标与疼痛情况的影响。方法：在

2019年 6月－ 2020年 12月期间医院收治的老年骨科手术患者中选取 80例作为研究对象，采用随机列表将其分为两组，其中，对照
组给予全身麻醉干预，研究组给予腰硬联合麻醉，对两组患者的临床指标进行记录与分析。结果：在血流动力学指标方面，经过干预后，

两组患者心率与血压指标均有所降低，且研究组均低于对照组；在疼痛指标方面，研究组患者术后 VAS评分低于对照组；在不良反
应方面，研究组不良反应率低于对照组；在治疗满意度方面，研究组高于对照组，针对数据差异，以 P＜ 0.05表示其在统计学中具
有意义。结论：在老年骨科手术患者治疗过程中，通过腰硬联合麻醉的应用，有利于实现患者麻醉质量的提升，对于患者手术的顺利

进行与患者术后健康的恢复具有良好的导向价值。
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相关调查显示，近年来，随着人口老龄化趋势的不断加剧，

骨折问题逐渐成为困扰人民群众健康的重要因素 [1]。针对这一问

题，医疗人员表示，由于受到年龄因素的影响，老年患者的骨质

往往容易出现退化的问题，进而导致其骨折问题的发生概率显著

提高，继而对我国老年群体身体健康造成了极为不利的影响 [2]。

目前，在临床过程中，对于老年骨折手术患者，传统疗法主要采

用全身麻醉的方式进行干预，实践证明，通过这一麻醉方法的应

用，有利于实现老年患者麻醉效果的合理达成，对于患者手术的

开展具有一定的辅助作用 [3]。相关研究指出，通过腰硬联合麻醉

的应用，有利于实现患者麻醉效果的进一步提升与优化，与此同

时，该麻醉方式对于患者血流动力学指标的进一步改善具有良好

的促进价值，对于患者手术的顺利开展进行具有积极意义。本次

研究针对在老年骨科手术患者治疗过程中使用腰硬联合麻醉对于

患者血流动力学指标与疼痛情况的影响进行分析。

1 资料与方法

1.1 一般资料
在 2019年 6月－ 2020年 12月期间医院收治的老年骨科手

术患者中选取 80例作为研究对象，采用随机列表将其分为两组，
每组各 40例。其中，对照组男 25例，女 15例；年龄 64～79岁，
平均年龄（68.25±1.25）岁；研究组男 21例，女 19例；年龄
63～78岁，平均年龄（68.31±1.27）岁；所有研究对象及其家属
均对本次研究内容表示知情且同意。在基本资料方面，以P＞ 0.05
表明组间数据差异在统计学中无价值。

1.2 方法
1.2.1 对照组给予全身麻醉干预 主要操作内容如下：使用

舒芬太尼、丙泊酚以及苯磺顺阿曲库胺对患者进行麻醉诱导，上

述药物用法用量为舒芬太尼 0.3µg/kg，丙泊酚 1.5～2mg/kg，苯磺
顺阿曲库胺 0.15mg/kg，药物使用方法为静脉注射。麻醉诱导完
毕后，对患者进行气管插管，做好麻醉机的连接，使用瑞芬太尼

与七氟醚进行麻醉维持。其中，瑞芬太尼的用法用量为 0.15µg/

（kg•min）。
1.2.2 研究组给予腰硬联合麻醉 主要操作内容如下：医疗

人员应积极做好患者穿刺点的合理选定，将其确定在患者腰椎 L3
与 L4之间，使用麻醉针对患者进行硬膜外穿刺，待脑脊液回流
后使用布比卡因对患者进行麻醉干预，药物使用剂量为 0.5%布
比卡因 2.0mL。在此期间，医疗人员应积极做好对于麻醉平面的
合理控制。

1.3 观察标准
本研究将患者血流动力学指标、疼痛指标、不良反应以及治

疗满意度作为观察指标，其中，血流动力学指标包括心率与血压

指标，分别在患者麻醉前、麻醉后 10min以及麻醉后 30min进行
对比；疼痛问题采用视觉模拟评分法 (VAS)进行评定，量表满分
10分，患者得分越高表示其痛感越明显，分别选取患者术后 2d
与术后 1周时指标进行对比；不良反应包括神经损伤、高热、恶
心呕吐以及尿潴留；治疗满意度采用满意度量表调查，分为满意、

基本满意以及不满意。

1.4 统计学方法
采用 SPSS 22.0软件，以 P＜ 0.05表示差异在统计学中具

有意义。

2 结果

2.1 患者血流动力学指标比较
经过干预后，两组患者心率与血压指标均有所降低，且研究

组均低于对照组（P＜ 0.05），见表 1。
表 1 患者血流动力学指标

组别 n
心率（次 /min）

麻醉前 麻醉 10min 麻醉 30min
研究组 40 90.55±3.58 69.56±2.25 58.55±1.89
对照组 40 90.61±3.66 75.58±2.63 63.44±1.98

P － ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

续表

收缩压（mmHg） 舒张压（mmHg）
麻醉前 麻醉 10min 麻醉 30min 麻醉前 麻醉 10min 麻醉 30min

140.55±6.71 108.35±3.44 85.63±3.52 98.88±1.63 71.69±4.11 56.12±1.98
140.51±6.56 119.44±3.56 98.58±3.71 98.79±1.58 79.58±2.21 63.36±2.01
＞ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05
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2.2 患者疼痛指标比较
研究组术后 VAS评分低于对照组（P＜ 0.05），见表 2。
2.3 患者不良反应比较
研究组不良反应率低于对照组（P＜ 0.05），见表 3。
2.4 患者治疗满意度比较
研究组治疗满意度高于对照组（P＜ 0.05），见表 4。

表 2 患者疼痛指标

组别 n 术后 2d 术后 1周

研究组 40 3.21±0.27 2.01±0.17

对照组 40 3.75±0.25 2.56±0.15

P － ＜ 0.05 ＜ 0.05

表 3 患者不良反应

组别 n 神经损伤 高热 恶心呕吐 尿潴留 不良反应率（%）

研究组 40 0 0 1 1 5.00

对照组 40 1 3 4 3 27.50

P － － － － － ＜ 0.05

表 4 患者治疗满意度

组别 n 满意 基本满意 不满意 总满意（%）

研究组 40 17 19 4 90.00

对照组 40 9 16 15 62.50

P － － － － ＜ 0.05

3 讨论

在临床，医疗人员主要采用手术的方式对老年骨折患者进行

治疗。然而，由于骨质的退化，在治疗过程中，多数老年患者往

往容易出现并发症问题，继而对其治疗效果造成了极为不利的影

响 [4]。与此同时，老年群体对于手术治疗的耐受度相对较低，因

此不利于患者健康的合理维系 [5]。针对这一问题，为了进一步实

现患者手术工作的顺利开展与落实，医疗人员应在手术过程中积

极做好麻醉干预的合理应用，以便帮助患者有效实现痛苦的降低，

为手术的顺利进行奠定基础。在麻醉方式选择问题上，传统疗法

主要采用全身麻醉的方式对患者进行干预，总的来看，虽然该麻

醉模式可以实现患者对麻醉需求的满足，但是麻醉效果仍存在一

定的不足，有待完善 [6]。有研究显示，在传统麻醉模式下，部分

患者可出现体温升高、恶性呕吐以及尿潴留等问题，继而不利于

患者预后健康的维系，与此同时，部分患者还可伴有神经损伤，

继而对患者健康造成影响。针对这一问题，医疗人员表示，积极

规避预后不良反应，已经成为当前我国护理工作的重点任务。基

于此，医疗人员提出了采用腰硬联合麻醉对老年骨科手术患者进

行麻醉的构想。大量临床数据显示，该麻醉模式的起效时间较短，

且麻醉效果良好，利于患者血流动力学指标的合理控制，有利于

实现患者健康的合理保障，对于患者手术的合理开展具有良好的

促进意义 [7]。在该麻醉模式下，患者术后疼痛情况相对低于全身

麻醉，对于患者预后健康的合理恢复具有良好的促进意义 [8]。

综上所述，在老年骨科手术患者治疗过程中，为了有效实现

患者治疗工作的顺利开展与落实，医疗人员应积极做好腰硬联合

麻醉的应用与落实。
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