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儿童麻醉为手术护航
儿童的每个器官都处于快速

发育阶段， 对麻醉药物的反应与
成年人截然不同。 儿童麻醉的目的
不仅是消除手术疼痛， 更要保障患
儿生命体征的稳定， 确保手术顺利
进行， 同时尽量减少麻醉药物对身
体和大脑发育的潜在影响。

麻醉医生就像生命的守护者，
术前会详细评估患儿的身体状况，
包括年龄、 体重、 既往病史、 过敏
史等， 为患儿量身定制最适合的手
术麻醉方案。 手术过程中， 麻醉医
生还会全程严密监测患儿的心率、
血压、 呼吸、 血氧饱和度等各项生
命指标， 并根据手术进程和患儿的
身体反应， 精准调整麻醉药物的
剂量和种类， 确保手术过程始终
处于安全、 舒适的麻醉状态。

麻醉方式多样化
1.�吸入麻醉
吸入麻醉是儿童麻醉中常用的

诱导方式之一， 尤其适用于低龄儿
童。 医生会让患儿戴上一个可爱造
型的面罩， 面罩会慢慢释放出带有
甜味的麻醉气体， 如七氟烷。 患儿
只需像平时一样正常呼吸， 随着麻
醉气体的吸入， 短短几分钟内， 就
会逐渐进入安静、 舒适的睡眠状
态， 整个过程就像在做一场甜甜
的美梦， 没有痛苦和恐惧。 这种
麻醉方式起效迅速， 诱导过程平
稳， 儿童接受度高， 家长们也无
需担心孩子因为打针而抗拒麻醉。

2.�静脉麻醉
对于一些年龄稍大、 能够配

合的患儿， 静脉麻醉也是常见的
选择。 医生会在患儿的手臂或手
背上进行静脉穿刺， 建立静脉通
路， 然后通过静脉注射麻醉药物。
随着药物进入体内， 患儿会在几秒
到十几秒内， 从清醒状态逐渐进入
深度睡眠状态， 整个过程平稳、 迅
速。 为了减轻孩子对打针的恐惧，
现在的静脉穿刺技术也在不断进
步， 采用了更细、 更柔软的留置
针， 同时配合使用表面麻醉药膏，
尽可能减少孩子的不适感。

3.�全身麻醉与区域麻醉联合
应用

在一些复杂手术中， 医生会
将全身麻醉与区域麻醉相结合 。
全身麻醉让孩子处于无意识状态，
感受不到疼痛， 而区域麻醉， 如
硬膜外麻醉 、 神经阻滞麻醉等 ，
则可以在手术部位周围产生局部
麻醉效果， 减少全身麻醉药物的
用量， 同时在术后提供更有效的
镇痛。 这种联合麻醉方式既能保
障手术顺利进行， 又有助于孩子
术后更快地恢复， 减少麻醉相关
的不良反应。

儿童麻醉安全吗
许多家长对儿童麻醉存在担

忧， 害怕麻醉药物会影响孩子的
智力发育。 大量临床数据和科学研
究表明， 在单次 3 小时以内的麻醉
过程中， 麻醉药物对婴幼儿的智力
和神经系统发育没有明显不良影

响。 即使是重复且长时间的麻醉，
也没有证据表明会对孩子的远期认
知功能产生严重危害。

现代麻醉药物具有起效快 、
代谢快的特点， 手术结束后， 随
着停止给药， 麻醉药物会很快从
患儿体内代谢排出。 同时， 专业
的麻醉团队会在整个围手术期采
取一系列措施保障孩子的安全 ，
如术前严格评估、 术中精细管理、
术后密切观察和随访等， 家长无
需过度焦虑。

如何从“睡眠”中苏醒
手术结束后， 患儿会被送入

麻醉恢复室， 由专业的医护人员
进行严密监护， 进入麻醉苏醒阶
段。 随着体内麻醉药物的不断排
出， 患儿会从麻醉状态中慢慢恢
复意识， 部分患儿可能会在苏醒
过程中出现短暂的烦躁、 哭闹行
为， 这主要是因为麻醉药物的残
留作用以及患儿对陌生环境的不
适应造成的。 医护人员会通过言
语安抚、 镇痛药物等方式， 帮助
患儿平稳度过苏醒期。 当患儿完
全清醒、 生命体征平稳后， 就可
以回到普通病房了。

儿童麻醉是医学科技与人文关
怀交织而成的温暖奇迹， 它让孩子
们在手术中远离恐惧与痛苦， 家长
们可以卸下心中的负担， 以更加从
容的心态， 陪伴孩子战胜疾病。

衡南县人民医院 邹熙熙

������很多新生儿会出现流泪且眼屎多
的现象， 常常让新手爸妈措手不及。
那么， 新生儿为什么出现这一现象？
新手爸妈该如何应对呢？

生理性因素
1.�泪管发育不完全 新生儿泪管

一般要在出生后才会逐渐发育完全，
未发育完全的泪管会导致眼泪在内部
积累， 形成眼屎。 待泪管发育完全
后， 这一现象通常会自然消失。

2.�睫毛刺激 新生儿的睫毛可能
会向内生长， 刺激眼球， 导致流泪和
眼屎增多。 随着年龄的增长， 睫毛的
生长方向会逐渐正常， 类似症状也会
逐渐减少。

3.�环境因素 气候或室内环境过
于干燥， 可能导致新生儿 “上火”，
出现眼屎多的现象。

4.�喂养问题 不合适的奶粉或喂
养不当也可能导致新生儿 “上火”，
导致眼屎增多。

病理性因素
1.�泪囊炎 新生儿泪囊炎通常是

由细菌感染引起， 表现为眼屎多、 眼
睛发红、 结膜充血等症状。 此时需要
进行抗感染治疗， 并注意眼部卫生，
避免交叉感染。

2.�结膜炎 新生儿结膜炎是由于细
菌或病毒感染结膜所致， 表现为眼睛发
红、 结膜充血， 同时伴有眼屎增多。

3.�角膜炎 新生儿角膜炎是由于
细菌、 真菌、 病毒感染角膜所致， 表
现为眼屎多、 畏光、 流泪等症状。

4.�泪道阻塞 泪道阻塞可引起新
生儿流泪、 眼屎多， 家长可以尝试局
部按摩的方法， 促进泪管瓣膜开放，
若效果不佳， 可考虑泪道探通等方法。

5.�沙眼 沙眼是由沙眼衣原体感
染引起的， 表现为流泪、 有眼屎， 并
伴有疼痛、 发红等症状。 此时可用四
环素眼膏等药物进行局部涂抹， 并服
用抗生素进行治疗。

6.�青光眼 先天性青光眼是新生
儿眼部的一种严重疾病， 表现为流
泪、 畏光、 眼球增大、 有眼屎等症
状， 必要时进行手术治疗。

应对措施
1.�及时就医 当新生儿出现流泪、

眼屎多等症状， 家长应及时带孩子前
往医院进行检查， 明确病因后， 在医
生的指导下进行针对性治疗。

2.�保持眼部清洁 定期为新生儿
清洁眼部， 用干净的棉签或湿毛巾轻
轻擦拭眼屎， 擦拭时避免用力过猛。

3.�注意环境卫生 保持室内环境
整洁、 通风良好， 湿度控制在适宜的
范围内 （50%~60%）， 避免接触有害
物质或过敏原。

4.�合理喂养 遵循按需喂养原则，
避免过度喂养。 母乳喂养的婴儿， 母
亲应避免摄入过多辛辣、 油腻的食
物； 奶粉喂养的婴儿， 应选择适合新
生儿体质的奶粉。

5.�定期复查 患有眼部疾病的新
生儿， 家长应遵医嘱定期复查， 及时
关注病情变化。

首都儿童医学中心眼科 张浩

新生儿流泪眼屎多
是怎么回事？

������高热惊厥是儿童时期最常见
的惊厥性疾病， 通常发生在体温
快速上升期， 主要表现为突然发
生的意识丧失、 双眼上翻、 凝视
或斜视 、 口吐白沫 、 牙关紧闭 、
四肢或单侧肢体抽动， 严重者可
出现颈项强直、 呼吸暂停、 口唇
发绀。 很多家长遇上这种情况时
会惊慌失措， 不知怎么正确处理，
下面我们就来学习一下正确的处
理方法。

保持镇静
当孩子出现惊厥抽搐时， 家

长首先要保持镇静， 这一点非常
重要。 先将孩子放在平坦的地面
上， 远离桌椅等物品， 以免患儿

在抽搐过程中碰伤； 同时将其头
部偏向一侧， 并松开衣领和衣扣，
防止呕吐物误吸或咬伤自己。 切
勿将手指或其他物品塞进患儿口
中， 以免造成伤害。

密切观察
密切观察孩子的意识状态 、

呼吸频率和体温变化， 并记录惊
厥的发作时间、 持续时间和具体
症状， 为医生提供诊断依据。

物理降温
可以用温水擦拭患儿的额头、

腋下、 腹股沟等大血管分布区域，
或者用退热贴辅助降温。 避免使
用酒精或冰袋， 以免刺激皮肤引
起寒战或酒精中毒。

避免刺激
惊厥发作期间， 避免强行按

压患儿肢体或摇晃患儿身体， 以
免造成伤害。 同时保持环境安静，
空气流通， 减少光线和声音刺激，
让患儿在安静的环境中逐渐恢复。

及时就医
高热惊厥多为良性， 恢复后

一般不会留有后遗症。 但对于反
复发作高热惊厥的患儿， 应排除
脑炎、 脑膜炎等严重疾病， 待患
儿缓解后， 家长应尽快带其就医，
进行血常规、 脑电图等相关检查，
以明确具体病因并制定后续治疗
方案。

湖南省儿童医院 ICU1 科 付敏

宝宝高热惊厥，如何正确处理？

孩子手术不哭闹
揭开儿童麻醉背后的奥秘

��������当孩子需要接受手术治疗时， 家长们
往往既心疼又担忧， 尤其看到孩子在手术
前哭闹不止， 更是揪心不已。 随着医学的
发展， 儿童麻醉技术让孩子在术前进入一
场神奇的睡眠， 解除了父母的担忧。 下面
就让我们一同揭开儿童麻醉背后的奥秘，
帮助家长们科学、 全面地认识儿童麻醉。


