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摘  要 

本综述通过查阅近年来麻醉药物联合应用在剖宫产术后镇痛的相关文献，重点探讨右美托咪定

(dexmedetomidine, DEX)的药理作用、在不同麻醉方式下的临床应用、术后镇痛效果及其出现的不良反

应。本综述的研究结果被期望能够帮助产妇减少疼痛和并发症的出现，缓解产妇因疼痛而产生的焦虑不

适，提高镇痛效果的同时减少其不良反应，为产妇剖宫产术后身体恢复及产褥期护理提供有效策略，推

动产后镇痛向较低副作用、更高舒适度方向发展，最终为剖宫产术后的镇痛提供一定的参考依据。 
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Abstract 
This review examines recent literature on combined anesthetic agents for postoperative analgesia 
in cesarean section, focusing on the pharmacologic effects of dexmedetomidine (DEX), its clinical 
application under different anesthetic techniques, postoperative analgesic efficacy, and associated 
adverse reactions. The findings of this review are expected to assist in reducing pain and complica-
tions for mothers, alleviating anxiety and discomfort caused by pain, enhancing analgesic efficacy 
while minimizing adverse reactions, and providing effective strategies for post-cesarean recovery 
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and postpartum care. This work aims to advance postpartum analgesia toward lower side effects 
and greater comfort, ultimately offering a reference framework for post-cesarean analgesia. 
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1. 引言 

在所有疼痛中，通常认为分娩痛的疼痛级别可达 10~12 级。因与自然分娩相比，剖宫产可以减轻产

妇在生产过程中的疼痛，且相同麻醉方式下具有肌肉松弛效果好、镇痛精准等特点，故目前全球范围内

的剖宫产手术占比呈现显著升高趋势[1]。但即便是剖宫产，术后也要面临切口痛、宫缩痛等，这些疼痛

不仅会延缓产妇的恢复速度，还会显著影响产妇心情，产生焦虑恐惧不安等负面情绪，甚至会导致产后

抑郁等心理问题[2]。因此，如何有效缓解术后疼痛成为关键问题。目前，医生对于剖宫产术后镇痛药物

的选择具有多样性，DEX 作为高效 α2 受体激动剂，在麻醉、镇静和镇痛中被广泛使用。根据 Yu 等[3]的
研究可以发现，DEX 在剖宫产术的全身麻醉中无显著不良影响，且对于胎儿具有较高安全性。同时，DEX
作为麻醉辅助类药物可以减轻围手术期的炎症反应，同时保护患者的免疫功能，有利于降低术后并发症

的发生几率并极大改善临床预后效果。本文旨在对 DEX 在剖宫产术后镇痛的研究进展进行简要综述，期

望能为该领域的进一步研究提供一定帮助。 

2. DEX 的药理作用 

DEX 是美托咪定(medetomidine)的右旋异构体，学者 Yuki K 等[4]的研究对其作用机制的解释为 DEX
具有咪唑环结构且对 α2 肾上腺素能受体激动剂的选择性强，它通过激动突触前膜 α2 受体，抑制去甲肾

上腺素的释放，终止疼痛信号的传导；或者通过激动突触后膜 α2 受体，抑制交感神经的活性，引起血压

和心率的下降。DEX 还可以与脊髓内的 α2 受体结合后产生镇痛、镇静及缓解焦虑的作用。在围手术期，

手术创伤是扰乱睡眠模式和改变疼痛体验的重要因素，因 DEX 镇静作用比较独特，可以模拟自然睡眠状

态[5]，通过先天诱导睡眠途径发挥作用，诱导类似于 N2 睡眠的状态[6]，显著减少术后谵妄和躁动，对

多器官具有保护作用[7]。Xu 等[8]进行的荟萃分析调查表明，手术创伤可通过巨噬细胞和单核细胞触发

损伤位点的即时反应，导致促炎细胞因子(如 TNF-α和 IL-1β)渗出，这些细胞因子会导致非快速眼动睡眠

期延长和快速眼动睡眠期缩短从而改变睡眠模式，影响睡眠质量。DEX 可以剂量依赖性方式降低这些炎

症细胞因子的水平，从睡眠效率、睡眠结构、主观睡眠质量等方面降低术后疼痛程度，依靠镇痛和睡眠

的双重促进，对疼痛–睡眠相互作用周期达到良性作用。DEX 作为一种短效镇静药物，在临床麻醉和重

症监护室(ICU)中应用广泛。 

3. DEX 在不同麻醉方式下对剖宫产术后镇痛的临床应用 

3.1. DEX 在硬膜外镇痛中的临床应用 

硬膜外镇痛是将导管置入硬膜外腔，持续给予低剂量局麻药，阻断脊神经根，从而产生节段性镇痛

的方法。穿刺多选 L2~L4 间隙，患者常取侧卧位，屈曲背部，该麻醉方式具有神经阻滞精准、麻醉平面
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可控、术后镇痛效果久的优势，但也具有操作风险高、技术依赖性强的缺点。DEX 联合局麻药硬膜外分

娩镇痛可改善产妇对于疼痛的评估，镇痛效果显著。Di 等[9]采用随机对照试验进行分析后指出，在改善

副作用方面，DEX 可以降低皮肤瘙痒和恶心呕吐的发生率，但因其具有抑制交感神经和增强迷走神经的

活性作用，DEX 会增加母体心动过缓的发病率。Sun 等[10]通过对硬膜外麻醉下剖宫产时使用 DEX 效果

的研究发现，DEX 易穿过胎盘，但因其具有较高亲脂性，使其主要保留在胎盘中而较少转移至胎儿体内，

对胎儿是安全的。另外，DEX 的作用具有典型的量效关系。Ge 等[11]的统计学数据表明，DEX 在硬膜外

分娩镇痛方面具有优异的性能，可以有效缓解产褥期疼痛，缩短分娩过程。虽然大剂量 DEX 对产妇有较

好的麻醉镇痛效果，但其安全性并不理想。相比之下，低剂量 DEX 安全性更高，推荐作为首选。郭艳杰

等[12]在 DEX 最适剂量方面进行研究后得出结论，0.5 μg/kg 组在分娩镇痛效果评分等方面较 DEX 0.75 
μg/kg、1.0 μg/kg组效果更优，更加适宜分娩镇痛辅助用药。Li 等[13]经过大量样本收集统计结果后得出

结论，与单独使用任何一种药物相比，DEX 和舒芬太尼联合给药可加快起效时间，使局部麻醉剂需求减

少的同时减少副作用，显示出更好的镇痛效果。Li 等[14]进行了大量 DEX 与多种药物联合使用的对比试

验及 Meta 分析，他们发现 DEX 联合使用在镇痛效果方面表现较为优秀，可见 DEX 本身具有一定的镇

痛优势。马骥等[15]研究了两种不同给药方式对于镇痛的影响，分别为持续背景输注(CEI)和程控硬膜外

间歇脉冲注入(PIEB)。其中，CEI 是连续且保持相对稳定地向硬膜外腔输注药物，PIEB 则是按照特定时

间间隔，将一定剂量的药物快速注入硬膜外腔。研究结果显示，PIEB 在短时间内在硬膜外间隙产生较高

的压力，有助于药物扩散，能够提供更好的镇痛效果，从而减少因疼痛引起的应激反应，并且有助于降

低血糖波动，降低胰岛素使用量。 

3.2. DEX 在椎管内镇痛中的临床应用 

椎管内镇痛——蛛网膜下腔阻滞(常称“腰麻”)是将药物一次性注入蛛网膜下腔，直接作用于脊髓

和脊神经根，产生快速、完善的阻滞效果。虽更多用于麻醉，但也可提供术中及术后短时间镇痛。该镇

痛方式起效迅速、阻滞效果完善，操作较为简便，能够避免母体全身麻醉风险，普遍被认为是剖宫产的

首选麻醉。然而，单次椎管内麻醉可能存在如作用持续时间有限、术后镇痛不足等缺陷，会降低产妇术

后恢复质量。因此，临床上逐渐应用几种佐剂联合局部麻醉剂进一步改善椎管内镇痛，其中 DEX 的镇痛

作用前景可期。Paramasivan 等[16]对随机对照试验进行了系统评价和 meta 分析后发现与安慰剂相比，椎

管内注射 DEX 显著延长了术后镇痛持续时间，降低了 24 小时以内疼痛强度和术后寒战的发生率，并且

没有增加其他不良反应。Nesioonpour S 等[17]研究结果显示，DEX 可调控体温调节中枢，有效降低寒战

的发生率和严重程度并抑制术后躁动的发生，改善机体基础代谢，提高镇静水平。该药物可考虑用于术

后疼痛显著的患者，特别是那些无法耐受全身性镇痛的患者。简文静等[18]进行了六项随机对照试验，布

比卡因与 DEX 联合可以缩短达到最高感觉水平所需时间，从而改善麻醉阻滞的特性，镇痛效果好。当

DEX 给予初始心率较低的患者时，由于 DEX 的受体激活作用，可能会因交感神经张力降低而出现低血

压和心动过缓等副作用，Lee S [19]等经过研究后发现在应用 DEX 的同时给予尼卡地平可减轻心动过缓。

尼卡地平是一种钙通道阻滞剂，通过减少有效循环血量来减少前负荷，从而导致血压下降，并且和 DEX
同样主要作用于 α2 受体。因此，我们可以考虑 DEX 和尼卡地平的联合用药是安全的。 

3.3. DEX 在静脉镇痛中的临床应用 

静脉镇痛是通过静脉通路输注镇痛药物，作用于全身，从而缓解疼痛的方法。需根据患者反应及时

调整药物剂量和速度，操作简单、起效快、无创，但易导致呼吸抑制、恶心呕吐等术后副作用。Liu 等[20]
进行随机对照试验后发现，与单独使用阿片类药物相比，术后静脉注射阿片类药物与 DEX 联合病人自控

镇痛策略可降低术后疼痛强度，DEX 是基于阿片类药物的患者自控静脉镇痛的有用佐剂。临床上常使用
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芬太尼或氯胺酮与 DEX 联合使用[21]，芬太尼是剖腹产术后镇痛的一种基础用药，为阿片受体激动剂，

可发挥强效的麻醉性镇痛作用，广泛用于缓解各种疼痛及妇产科手术后的镇痛。DEX 合并芬太尼可协同

提高剖腹产术后的静脉镇痛效果，并且 DEX 对交感神经具有抑制作用，可稳定血流动力学， 达到多模

式镇痛效果。Chen 等[22]通过定量研究与 meta 分析研究发现，DEX 作为镇痛药的佐剂，通过协同作用

增强术后镇痛效果，显著减少镇痛抢救需求的时间，延长无痛期。同时减少了镇痛药物的总消耗量和药

物相关的不良反应[23]，提高了患者满意度。与对照组相比，DEX 组在术后 24 h、48 h 疼痛评分明显降

低。此外，关于对新生儿及产妇产后恢复的影响，Wang 等[24]进行了一项随机双盲对照试验，最终得出

结论在剖宫产围手术期静脉应用 DEX 不仅有利于新生儿早期转为纯母乳喂养，而且可以提高产妇的恢复

质量和舒适度，优化镇痛效果，缩短首次泌乳时间，增加泌乳量。通过 Xu 等[25]的随机对照研究发现，

DEX 组的产后忧郁及抑郁症的发生率显著降低，尤其是在产前抑郁或妊娠期中度压力的产妇中，由此可

见 DEX 能够有效缓解产妇术后早期焦虑情绪，且显著增强镇痛效果，减少术后疼痛。薛玮等[26]的研究

发现，DEX 可以提升术后睡眠质量，缩短术后胃肠功能恢复时间，不会对胃肠道造成副作用，且不增加

术后不良反应的发生率，具有良好的有效性及安全性。同时，孙岩等[27]研究指出，DEX 对于人体血压

调节也具有较明显作用，它可以激活延髓背侧运动神经元复合体中的 α2 受体，从而有效降低血压，这对

于本身有妊娠期高血压等健康问题的产妇尤其有益，为手术增加了安全保障。 

3.4. DEX 在区域麻醉中的临床应用 

区域麻醉有很多分支，在剖宫产镇痛临床应用较多的为腹横肌平面阻滞(TAPB)。TAPB 主要作用于

前外侧腹壁的神经支配区域，通过阻断腹壁前侧的感觉神经传导，有效减轻产妇术后疼痛，但存在局麻

药中毒风险，误入血管或过量给药可能导致中毒。大量随机对照试验数据的分析表明，腹部手术后，在

腹横肌平面中添加 DEX 用于镇痛，减少了 24 小时阿片类药物的使用，并能够延长挽救镇痛的总时间，

不会增加不良事件的发生率。关于 DEX 复合药物的使用，王明亮等[28]发现 DEX 复合罗哌卡因腹横肌

平面阻滞在剖宫产产妇中应用能够提高镇痛效果，可以减轻宫缩痛[29]，稳定血流动力学指标，改善子宫

血流动力学状态[30]，且对新生儿的影响较小，与汪伟等[31]研究结果一致。芬太尼和 DEX 都是临床常

用麻醉镇痛药物，通过设置对比实验，对比两组患者疼痛感、恢复情况、有效按压次数、泌乳素水平等

不同指标，梅培毅等[32]发现 DEX 联合腹横肌平面阻滞改善术后疼痛的效果优于使用芬太尼，可以加速

产妇产后早期恢复。另外，吴瑶瑶等[33]使用区组随机化的方法将产妇分组后研究，发现 DEX 的联合使

用还有助于术后胃肠功能的恢复。并且，为了预防产后子宫收缩乏力而导致的出血，在术中常使用强效

宫缩剂，但这可能引起恶心呕吐、血压升高等一系列不良反应。Hailu S 等[34]研究表明，DEX 可以抑制

肾上腺素的释放，使交感神经系统的紧张感降低，产生镇痛和止吐的作用。 

4. DEX 的不良反应 

DEX 能够通过多靶点作用提供高效镇痛与抗应激效果，但因其剂量依赖性副作用较为明显，需严格

控制剂量。例如高剂量组 DEX 会抑制中枢交感神经活性并增强迷走神经张力，导致血管扩张和心率减

慢，从而导致低血压和心动过缓[35]，心率减慢严重时可能发展为窦性停搏(尤其在快速给药时)或心脏传

导阻滞，而低剂量组则相对安全，但老年患者心血管代偿能力减弱，需慎重使用。另外，DEX 还会抑制

唾液分泌，导致患者出现口干[36]，严重者出现恶心呕吐的情况，但低剂量使用 DEX 可减少其发生率[37]。
部分患者使用 DEX 后可能有头晕、嗜睡以及短暂性发热等的副作用[38]，在停药过程中若突然长时间停

药，可能出现一定的停药反应，表现为紧张、激动、头痛等，效果因人而异，但总体来说，DEX 不良反

应较少，用药较安全。 
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5. 小结 

DEX 在剖宫产术后镇痛中的应用已显示出良好的协同增效作用，尤其是在与其他麻醉药物联合应用

方面展现出其优势性。本综述进行总结后指出，DEX 与局部麻醉药、阿片类药物等联合应用，能够有效

延长镇痛时间、提升镇痛质量，减少其他药物用量。在硬膜外镇痛和椎管内镇痛中，添加 DEX 能显著增

强镇痛效果，延长感觉和运动神经阻滞的持续时间，并有助于降低术后恶心呕吐的发生率。然而，在此

类应用中需特别警惕其可能引起低血压和心动过缓，且其长期安全性需更多临床研究来确认。在静脉镇

痛方面，DEX 起效迅速，能有效减少术后阿片类药物需求，对呼吸功能抑制较小，有利于患者快速康复

和减少谵妄发生，但同样需密切关注其可能导致的全身性不良反应，并且需要持续的静脉通路和设备支

持。当用于区域麻醉时，DEX 与局麻药复合使用能显著延长术后镇痛时间，效果呈剂量依赖性，但值得

注意的是关于神经毒性的评估并不完全。DEX 在各种麻醉方式术后均能产生高效的镇痛效果，并且 DEX
的联合使用可以促进产妇术后恢复，对母婴安全性产生积极影响。由此可见，DEX 是剖宫产术后镇痛的

较优选择。 

6. 讨论 

DEX 作为一种多功能的镇痛药物，不仅可以缩短麻醉起效时间，使镇痛效果更稳定持久，还可以有

效减少术后常见副作用。经过大量研究表明，DEX 已成为临床麻醉医师的常用药物，但对于其在不同孕

产妇人群中的研究仍具有局限性。关于 DEX 的适宜用药剂量、最佳给药途径以及持续输注方案等镇痛用

药策略的现有研究不足。并且，DEX 在长期镇痛效果方面证据不够充分，对其副作用探讨较局限，尤其

是预防慢性术后疼痛等领域需要更多研究的支持。今后关于 DEX 的研究应重点关注其与其他药物联合应

用的优化方案，提高对于高危孕产妇人群的样本量从而探究更高效的用药策略。除此之外，随着目前局

部麻醉药物的进一步研发，对于 DEX 延长局麻药物作用时间方面所具有的安全性和有效性也需更深入的

探索。 
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