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　　胃镜检查以往一般于检查前 30 min肌注硫酸阿托

品 0. 5 mg ,再用 1 %地卡因溶液喷喉 ,然后口服二甲基

硅油。在此过程中 ,病人往往因难受而引起恶心、呕

吐、流泪 ,因此难以配合检查 ,且大剂量地卡因可导致

心脏传导系统和中枢神经系统抑制。为此笔者研制成

一种具有良好的麻醉止痛和润滑作用的消泡剂 ,并临

床应用 2 000多例 ,效果较好。现报告如下。

1　材料与方法

1. 1仪器与试剂 　ZXO型消毒车 (长沙长民医疗器械

厂) ; HWI型电热恒温箱 (北京市医疗设备厂) ;盐酸达

克罗宁 (上海轻工实验厂 ,批号 980901) ;硫酸阿托品

(江苏盐城药厂 ,批号 970302) ;甘油 (长沙泰宝制药公

司 ,批号 990904) ;二甲基硅油 (杭州近江化工厂 ,批号

990910) ;羧甲基纤维素钠 (上海化学试剂厂 ,批号

981210) ;5 %尼泊金乙酯溶液 (本院制剂室制备 ,批号

981123) ;单糖浆 (本院制剂室制备) 。

1. 2　处方与制备 　①处方 :盐酸达克罗宁 10. 0 g ;甘

油 100 ml ;二甲基硅油 200 ml ;5 %尼泊金乙酯溶液 15
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ml ;硫酸阿托品 60 mg (用注射剂 10 mg ×6 支代替) ;

羧甲基纤维素钠 6. 0 g ;单糖浆 100 ml ;香精适量 ;蒸馏

水加至 1 000 ml。②制备 :取羧甲基纤维素钠 ,加 5 %

尼泊金乙酯溶液和适量蒸馏水使之充分溶解 ,放置 24

h 左右备用。将羧甲基纤维素钠溶液、盐酸达克罗宁、

甘油、单糖浆、硫酸阿托品、香精依次混合均匀 ,作为水

相 ,二甲基硅油作为油相。将水相和油相同时加热至

60℃后 ,将油相加入水相中 ,并不断搅拌 ,加蒸馏水至

1 000 ml ,搅拌均匀即得。及时分装成 10 ml/支。

1. 3　质量标准

1. 3. 1　性状　本品为乳白色乳剂 ,味微甜 ,略带香味。

1. 3. 2　鉴别　①二甲基硅油 :取本品 5 ml ,置于分液

漏斗中 ,用氯仿 10 ml提取 ,分取氯仿层 ,于水浴蒸发 ,

残留油状物置坩埚中 ,加硫酸 0. 5 ml 和硝酸 0. 5 ml ,

缓慢灼烧 ,即形成白色纤维状物 ,最后遗留白色残渣。

②硫酸阿托品 :取本品约 17 ml ,置于分液漏斗中 ,加氨

试液 5 ml ,混匀后用乙醚 10 ml振摇 ,提取后分取乙醚

层 ,混合置于白色瓷器中 ,待乙醚挥发尽后 ,残渣中加

发烟硝酸 5滴 ,于水浴上蒸干 ,得黄色残渣 ,冷却后加

固体氢氧化钾 2小粒 ,即显深紫色。③盐酸达克罗宁 :

取本品少许加水搅拌 ,取上清液 ,加碘试液即产生红棕

色沉淀。

刺激主要传入途径被阻断 ,而次要传入途径传入的有

害刺激在中枢被全麻所置换 ,因而在一定程度上稳定

了血糖浓度。

在前列腺手术过程中 ,由于前列腺静脉窦开放 ,促

使葡萄糖灌洗液吸收进入循环 ,而致血糖升高 ,导致以

稀释性低钠血症、急性水中毒为主要表现的 TURS[4 ] ,

而术中监测血糖对预防和早期诊断 TURS是一个非

常重要的指标之一。尽管目前采用 TVP手术代替传

统的经尿道前列腺切除术 ( TURP)减少了 TURS的发

生[5 ] ,但作者的临床观察中显示不同的麻醉方式对血

糖的影响也是不可忽视的。据此作者认为前列腺

TVP手术中为减少 TURS的发生及防止糖代谢紊乱 ,

在选择麻醉方式时应以复合麻醉为佳 ,且复合麻醉同

样可以进行术后硬膜外镇痛 ( PCEA) 。
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　　宫颈肌瘤在临床上较为少见 ,由于宫颈间质平滑

肌成分含量极少 ,所以发病率低 ,占全部子宫肌瘤数的

2. 4 %～7 %[1 ] ,宫颈肌瘤术前易误诊 ,而且手术比较复

杂、困难。现将本院收治的 102例分析报道如下。

1　临床资料

1. 1　一般资料　1980年 1月至 2002年 1月共收治宫

颈肌瘤 102例 ,均经病理切片证实 ,占同期子宫肌瘤的

3. 1 % (102/ 3290) 。发病年龄 22～57 岁 ,平均 42. 1

岁 ,生育期妇女 97例 ,绝经期妇女 5例 ,生育期妇女中

8例未生育 (3例原发不孕) 。肌瘤最小 1 cm×1 cm×

0. 5 cm ,最大 35 cm×22 cm×22 cm。
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1. 2　临床类型　术前明确诊断为宫颈肌瘤 92 例 ,误

诊为卵巢肿瘤 2 例 ,宫颈息肉 1 例 ,子宫体部肌瘤 3

例 ,诊断盆腔包块性质不清 4 例 ,术前诊断准确率为

90. 2 %。据手术探查结果 ,将宫颈肌瘤按生长部位不

同分 3类 :①肌壁间肌瘤 ,生长在宫颈肌壁间的肌瘤共

62例 ,占 60. 8 %。②粘膜下肌瘤 ,肌瘤向宫颈粘膜下

生长 ,穿入宫颈管内堵住宫口或排出宫颈管共 38 例 ,

占 37. 2 %。③浆膜下肌瘤 ,向浆膜下生长 ,可突入阔

韧带内 ,共 2例 ,占 1. 96 %。术后病理诊断均为宫颈平

滑肌瘤 ,3例同时伴子宫体平滑肌瘤 ,2 例合并子宫腺

肌病 ,无 1例恶变。

1. 3 　临床表现　以月经过多和发现盆腔肿块为主要

症状 ,月经过多 43 例 ,检查发现或自觉肿块 37 例 ,有

尿频尿急压迫症状 5 例 ,腰腹胀痛 6 例 ,白带增多 3

例。

1. 3. 3　检查　符合中国药典 (1995年版)二部附录中

口服乳剂项下的有关规定。

1. 3. 4　稳定性实验 　取本品 10 ml 放置于 0℃环境

中 ,观察 24 h未发现分层现象 ;放置于 40℃环境中 ,观

察 6 h未发现结块凝聚现象 ;常温下放置 6 个月未见

明显变化。

2　临床应用

2. 1　病例选择　行胃镜检查的患者 200例 ,随机分成

实验组和对照组 ,每组各 100 例。两组患者一般情况

经统计学处理差异无显著性 ( P > 0. 05) 。

2. 2　方法与结果 　①方法 :实验组于检查前 10 min

口服 10 ml消泡剂 ,对照组于实验前 30 min肌注硫酸

阿托品 0. 5 mg ,再用 1 %地卡因溶液喷喉 ,然后口服二

甲基硅油。观察并记录两组患者有无不适感和是否一

次插管成功。统计学处理采用χ2检验。②结果 :见附

表。
附表　两组患者无不适感和一次插管成功情况比较

组别 n 无不适感 一次插管成功

实验组 100 97 97

对照组 100 861) 892)

　　与对照组比较 :1)χ2 = 7. 78 , P < 0. 01 ;2)χ2 = 4. 92 , P < 0. 05

　　实验组在无不适感和一次插管成功方面与对照组

比较有显著性差异。实验组中 3 例 ,服消泡剂后出现

恶心、呕吐 ,但咽喉部麻醉满意 ,不影响检查。

3　讨论

羧甲基纤维素钠为高分子化合物 ,其水溶液具有

良好的粘性且性质稳定 ,适用于乳剂。制备本品时应

注意粘性 ,因为若粘度过大 ,则病人吞服不便 ;如粘度

过小 ,则药物不能滞留在胃部而降低疗效。所以要控

制羧甲基纤维素钠的用量和温度。二甲基硅油为表面

活性物质 ,有强大的祛泡作用 ,与药液广泛接触而产生

消泡作用。盐酸达克罗宁为局部麻醉药 ,可减轻病人

疼痛感 ,且有杀菌作用 ,毒性低 ,为良好的麻醉止痛药。

硫酸阿托品为阻断 M胆碱受体的抗胆碱药 ,能抑制腺

体分泌 ,减少胃镜检查过程中的支气管粘液分泌。甘

油可缓和药物对粘膜的刺激性 ,有润滑作用 ,并可延长

药物在胃部的滞留时间 ,有利于检查。

临床验证表明 ,本制剂具有良好的麻醉止痛、消泡

润滑之功效 ,口服后起效快 ,无不适感 ,减轻了病人肌

注之苦 ,缩短了检查时间 ,一次插管成功率高 ,有推广

应用价值。
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