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摘  要 

在妇科疾病诊疗中，宫腔镜作为一种微创手术广泛应用于子宫腔内病变的诊断与治疗，并发挥出重要作

用。作为有创性技术手段，宫腔镜手术需对患者进行麻醉处理，纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术中的应

用逐渐受到关注。本文旨在全面回顾并探讨纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术中的应用进展，通过分析其

镇痛效果、麻醉深度调控、术后恢复质量及安全性等方面，为临床麻醉实践提供理论依据与参考。 
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Abstract 
In the diagnosis and treatment of gynecological diseases, hysteroscopy, as a minimally invasive sur-
gery, has been widely used in the diagnosis and treatment of intrauterine lesions, and has played 
an important role. As an invasive technique, patients need to be anesthetized in hysteroscopic sur-
gery. The application of nabu phine combined with propofol in hysteroscopic surgery has gradually 
attracted attention. This paper aims to comprehensively review and discuss the application pro-
gress of nalbuphine combined with propofol in hysteroscopic surgery, and provide theoretical basis 
and reference for clinical anesthesia practice by analyzing its analgesic effect, anesthesia depth 
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regulation, postoperative recovery quality and safety. 
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1. 引言 

随着医疗技术的发展，宫腔镜近年来发展较快，作为一种微创手术，其具有无需肌肉松弛要求、创

伤小、术后康复期短等优点，在妇科疾病的临床诊疗中发挥重要作用，已成为一些妇科疾病诊断和治疗

的首选方法[1] [2]。在宫腔镜手术过程中，可以避免体表切口，宫腔镜可以为操作者提供实时、清晰的视

野支持，有利于手术的顺利完成，然而在手术过程中，会涉及到子宫拉扯和扩张，出现疼痛反应[3] [4]。
丙泊酚是一种临床常用的静脉镇静药，具有起效快、持续时间短、苏醒平稳快速的优势，研究发现，在

ICU 中丙泊酚起效时间(28.9 ± 6.8) s，明显短于咪达唑仑(72.4 ± 11.3) s；清醒时间(56.7 ± 10.2) min，也明

显短于咪达唑仑(168.8 ± 24.9) min，但其在临床上发挥重要作用，但其镇痛作用较弱，常需与其他镇痛药

物联用[5] [6]。纳布啡是一种激动–拮抗型吗啡类药物，在临床应用中发挥较好的镇痛作用，且有利于保

持患者血流动力学的稳定，逐渐成为临床常用的镇痛药物[7]。本文综述纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术

中的应用进展，旨在为宫腔镜手术的临床麻醉实践提供理论依据与参考。 

2. 纳布啡复合丙泊酚的药理基础 

2.1. 纳布啡药理特性 

纳布啡是一种部分性阿片受体激动剂，主要通过激动 κ 受体和拮抗 μ 受体发挥药理作用，双重作用

机制使得纳布啡在减轻心血管及呼吸抑制的同时，能更有效地发挥镇静和镇痛作用[8] [9]。纳布啡的起效

时间快，持续时间长，这使得其在多模式镇痛中具有明显优势，能有效改善患者的术后恢复情况。多项

研究表明，纳布啡在术后镇痛中的应用能显著降低患者的疼痛感，提高患者对镇痛效果的满意度，在产

科患者术后镇痛中，使用纳布啡的观察组患者的疼痛情况明显低于对照组，在后腹膜镜术后镇痛中，纳

布啡组的镇痛效果满意率明显提高[10]-[12]。与传统的阿片类药物相比，纳布啡的不良反应较少，能够减

少呼吸抑制、恶心、呕吐等副作用的发生。研究表明，阿片类药物通过影响脑干中的呼吸回路来抑制呼

吸，μ-阿片受体在这一过程中起着关键作用，而纳布啡由于其独特的药理特性，对 μ-阿片受体的影响较

小，从而减少了呼吸抑制的风险[13]。 

2.2. 丙泊酚药理特性 

丙泊酚是一种广泛使用的静脉麻醉药，具有起效快、苏醒恢复迅速的特点，适用于诱导和维持麻醉

[14]。通过与大脑中的神经递质受体结合，增强神经抑制，从而导致意识和感觉的减退，具有良好的镇静

效果，丙泊酚通过调节多种细胞因子等复杂机制来实现其神经保护和镇痛效果[15]。在慢性收缩损伤引起

的神经性疼痛大鼠模型中，丙泊酚通过降低脊柱 EPAC1 的表达水平及 GluN2B-p38 MAPK 信号通路的磷

酸化水平，减轻疼痛行为和痛觉敏感[16]。丙泊酚具有快速的吸收和消除特性，单次静脉注射后，丙泊酚
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的血浆浓度达到峰值时间(tmax)约为 2 到 3 分钟，半衰期(t1/2)约为 1 到 2 小时。研究发现，Cmax 和 AUC
与血药浓度变化保持较好的相关性，说明其药效与药物浓度密切相关[17]。注射痛是丙泊酚在麻醉诱导时

最常见的不良反应，其发生率较高，尤其是在年轻病人中更为常见，与丙泊酚制剂引起注射部位疼痛的

相关机制有关[18]。 

3. 纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术中的应用实践 

纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术能够提供良好的麻醉和镇痛效果，同时具有较高的安全性和较低的

不良反应发生率[19]。纳布啡联合丙泊酚用于宫腔镜手术能够达到良好的麻醉和镇痛效果。不同剂量的纳

布啡(0.05、0.10、0.15 mg/kg)与丙泊酚联合使用，均能有效维持患者的血流动力学稳定，并且具有较高的

安全性[20]-[22]。特别是 0.10 mg/kg 的纳布啡剂量，在保持机体血流动力学稳定的同时，显示出较好的麻

醉效果和安全性[23]。纳布啡与丙泊酚联合使用对患者的血流动力学影响较小，各组间在术中及麻醉恢复

期的血流动力学参数比较差异无统计学意义，表明其对心血管系统的影响较为温和[24] [25]。与舒芬太尼

复合丙泊酚相比，纳布啡复合丙泊酚在维持患者的生命体征方面表现更好，在手术过程中，纳布啡组的

血压、心率和血氧饱和度均低于舒芬太尼组[26]。纳布啡复合丙泊酚能够缩短镇静诱导时间，减少丙泊酚

的总剂量，有利于加快手术进程，减少药物相关的不良反应[27]。 
纳布啡作为一种强效镇痛药物，能够迅速起效并维持较长时间的效果，其对呼吸的抑制作用存在封

顶效应，即达到一定浓度后，呼吸抑制作用不再增加，这使得其在宫腔镜手术中的应用更为安全[28]。丙

泊酚则是一种短效全身麻醉药，能够快速诱导和维持麻醉状态，但其单独使用时可能会引起一些不良反

应如低血压、心动过缓等[29] [30]。在无痛人流术中，不同剂量的纳布啡复合丙泊酚均显示出良好的镇痛

效果，且随着剂量的增加，镇痛效果进一步提高[31]。将纳布啡与丙泊酚联合使用，0.15 mg/kg 的纳布啡

与丙泊酚的组合是较为理想的剂量，可以互补两者的优点，提高麻醉效果的同时减少不良反应的发生[32]。 

4. 小结与展望 

本综述对纳布啡与丙泊酚药理特性进行分析，结合国内外相关文献，发现纳布啡复合丙泊酚在宫腔

镜手术中具有较高的麻醉效果与镇痛效果，二者联合使用能减少丙泊酚的药物剂量，能减少不良反应的

发生，具有较高的安全性。随着对纳布啡和丙泊酚药理作用的深入研究以及临床应用的不断推广，需要

进一步加强研究和实践，以推动其在临床中的广泛应用，促使纳布啡复合丙泊酚在宫腔镜手术中的应用

前景更加广阔。未来可以进一步探讨不同剂量纳布啡复合丙泊酚的麻醉效果、镇痛效果以及安全性，为

临床提供更加科学、合理的用药方案。同时，也可以关注纳布啡复合其他镇痛药物在宫腔镜手术中的应

用效果，以寻求更加优化的麻醉镇痛方案。 
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