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Comparison�of�Clinical�Ef�cacy�of�Different�Doses�of�Palono�
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�EVWUDFW
2EMHFWLYH��To�observe�the�clinical�ef�cacy�of�different�doses�of�palonosetron�in�preventing�nausea�and�vomiting�after�endoscopy�and�
W�HDWPHQW��0HWKRGV��A�total�of�101�patients�who�underwent�endoscopic�examination�and�treatment�in�our�hospital�from�January�2018�
to�December�2018�were�selected�and�divided�into�3�groups�by�computer�random�method,�which�were�33�cases�in�group�A,�34�cases�in�
group�B,�and�34�cases�in�group�C.�Before�the�induction�of�anesthesia,�different�doses�of�palonosetron�were�injected�intravenously,� in�
which�group�A�received�0.0375�mg�of�palonosetron,�group�B�received�0.075�mg,�and�group�C�received�0.15�mg.�-24h,�24-48h,�nausea�
and�vomiting.�5HVXOWV��The�incidence�of�nausea�and�vomiting�in�patients�in�group�C�was�lower�than�that�in�group�A�and�group�B�in�all�
time�periods.�The�results�were�statistically�signi�cant,�P�<0.05.��RQFOXVLRQ��The�administration�of�Palonosetron�0.15mg�can�signi��
cantly�reduce�the�incidence�of�postoperative�nausea�and�vomiting,�and�can�effectively�prevent�the�complications�of�nausea�and�vomiting�
DIWH��HQGRVFRS��DQG�W�HDWPHQW��

�H�ZRUGV
palonosetron;�endoscopy;�nausea;�vomiting;�dose;�complications;�surgery;�5-HT3�receptor�antagonist�

不同剂量帕洛诺司琼预防恶心呕吐的临床疗效对比�
孙小英�顾礼萍�徐贤惠�徐美云�

扬中市中医院，中国·江苏�扬中��������

摘�要

目的：观察不同剂量帕洛诺司琼预防内镜检查和治疗后恶心呕吐的临床疗效。方法：选择 ����.�月-����.��月间在我院行
内镜检查与治疗的 ���例患者，采用电脑随机法将其划分为 �组，分别为A组 ��例、B组 ��例、C组 ��例，于麻醉诱导
前静脉注射不同剂量帕洛诺司琼，其中A组给予帕洛诺司琼 �.0375mg、B组给予 �.075mg、C组给予 �.��mg；评估 �组患者
术后 �-��h、��-��h、��-��h、恶心呕吐发生情况。结果：C组患者术后各个时间段内恶心、呕吐发生率均低于A组与B组，
结果具有统计学意义，P<�.��。结论：给予帕洛诺司琼 �.��mg 显著减少术后恶心呕吐发生率，能够有效预防内镜检查和治疗
后恶心呕吐并发症。�
�
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1引言

术 后 恶 心 呕 吐（postoperative�QDXVHD�DQG�vomiting，

3219）是麻醉术后恢复期的一种常见并发症，发生率

为 ��% ～ ��%[�]。3219主要发生在手术后 �小时（早期

3219）或 ��小时内（晚期 3219）[�-�]，但也可能持续达 �

天甚至更久。3219的发生与多种因素有关，包括手术时间、

手术类型、麻醉药物、术前心理应激反应等，国内外恶心呕

吐管理指南 [�-�] 指出女性、非吸烟患者、3219病史或晕动病

史患者、使用阿片类镇痛药为 3219发生的 �个主要关键风

险因素。3219会影响手术的效果和预后，增加患者生理不

适感，此外可能导致手术伤口裂开、让患者产生焦虑，不利

于术后恢复，增加治疗负担，影响手术质量，也是患者手术

满意度低的重要原因，因此积极预防术后 3219十分必要。

相关研究发现��-����受体拮抗剂的应用对预防 3219效果明

显，常用药包括帕洛诺司琼、格拉司琼、多拉司琼和托烷司

琼等 [�-7]。

随着医疗技术的不断发展，无痛内镜检查在临床上得到

广泛使用，阿片类镇痛药的使用减轻了患者痛苦的同时也增

加了患者 3219发生的风险，而目前关于无痛内镜检查后
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恶心呕吐的有效控制相关文献报道较少。帕洛诺司琼作为第

二代的 �-���受体拮抗剂，与受体亲和力高，血浆半衰期

长达 ��K，能够有效控制患者 3219的发生。本文对 ����.�

月 -����.��月间在我院择期行内镜检查和治疗的 ���例患者

进行研究，就不同剂量的帕洛诺司琼对无痛内镜检查后恶心

呕吐的临床疗效进行分析，内容如下。

2资料与方法

2.1 临床资料

选择 ����.�月 -����.��月间在我院择期行内镜检查和

治疗的 ���例患者，年龄 ��-��岁，�6��,-,,,级，采用电脑

随机法将其划分为 �组 ��例、�组 ��例、&组 ��例；其中

男性 74例、女性 27例。入组标准：（�）均为择期内镜检查

与治疗的患者；（�）均自愿接受手术治疗，签署知情同意书；

（�）配合研究；（�）患者未合并呼吸系统疾病；（�）�0,

在 ��-��NJ/P�之间。排除标准：（�）排除肝肾功能异常患者；

（�）排除有晕动病史患者；（�）排除长期吸烟酗酒患者；（�）

排除妊娠期妇女；（�）排除精神异常者 [7]。

2.2 方法

内镜检查与治疗的方法 :舒芬太尼 �-���J+ 丙泊酚，依

托咪酯辅助，肠镜检查及胃肠镜下息肉等简单治疗方案同检

查，高龄体弱者酌情减量。阿片类药物最常见的反应是术后

恶心、呕吐，因此适当给予止吐药、阿托品等。盐酸帕洛诺

司琼注射液 ( 批准文号：国药准字 ���������；生产企业：杭

州九源基因工程有限公司；规格为 �.�P/：�.075�PJ) 麻醉诱

导前给药 �组给予 �.0375mg；�组给予 �.075mg；&组给予

�.��PJ。

2.3�统计学处理

采用 6366���.�统计软件，计量资料用
�
±V差表示，

采用 W检验，计数资料用百分比表示，采用 χ�检验，3＜ �.��

为差异有统计学意义。

3结果

评估术后恶心、呕吐发生率。&组患者术后各个时间段

内恶心、呕吐发生率均低于 �组与 �组，�组术后各个时间

段内恶心、呕吐发生率均低于 �组，3<�.��，见表 �。�

表 ��评估 �组术后恶心、呕吐发生情况

组别
�-��K ��-��K ��-��K ��-72h

恶心 呕吐 恶心 呕吐 恶心 呕吐 恶心 呕吐

�组
(Q=��)

�� �� �� �� � � � �

�组
(Q=��)

7 � � � � � � �

&组
(Q=��)

� � � � � � � �

χ� 7.��� ��.710 ��.��� �.��� �.��� �.047 �.��� �.���

� �.��� �.��� ���� �.��� �.��� �.��� �.��� �.���

4讨论

3219并发症发生影响患者服药和进食，增加患者术后

疼痛等不适感，严重者则可能导致反流、误吸、脱水、水盐

代谢紊乱等。3219产生的原因与手术刺激导致中枢神经系

统和胃肠道系统级联释放神经递质 �-��以及术中残留的二

氧化碳影响血液中的化学成分等因素有关 [�]。

本文研究结果表明 &组患者术后各个时间段内恶心、呕

吐发生率均低于 �组与 �组；分析原因发现，帕洛诺司琼是

一种 �-���选择性的受体阻断剂，药理学特性包括高选择性、

半衰期长，该药物突破了传统“司琼”类药物的吲哚环结构，

重新构建了异喹啉环的三环结构，分子刚性增加，高选择性

亲和 �-����受体，有效阻断了 �-���受体对 �-��的结合，

预防 3219发生 [�-��]。本文研究结果表明不同剂量的帕洛诺

司琼预防 3219疗效呈剂量相关性，剂量越大止吐疗效越好。

麻醉诱导前给予帕洛诺司琼 �.��PJ和 �.075mg均能有效预防

内镜检查和治疗后恶心呕吐的发生。
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