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氨甲环酸不同剂量用药方案对颅骨重塑手术患儿
围手术期输血量和术后癫痫并发症的影响!
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摘!要!目的!比较氨甲环酸不同剂量用药方案对颅骨重塑手术患儿围手术期失血量&输血量&临床预后及术后癫痫并发症发生
率的影响" 方法!纳入 "#$A,"#"#年于重庆市长寿区人民医院神经外科行颅骨重塑手术治疗的患儿 CN" 例#根据随机数字表法
分为低剂量组(*j$%=)和高剂量组(*j$%=)" 切皮前 "# S,.#高剂量组患儿接受静脉滴注氨甲环酸氯化钠注射液#负荷剂量
N# S4JM4#然后持续静脉滴注维持剂量 N S4J( M4-7)直至手术结束’低剂量组患儿接受氨甲环酸氯化钠注射液负荷剂量
$# S4JM4#然后持续静脉滴注维持剂量 N S4J(M4-7)直至手术结束" 收集和比较两组患儿围手术期失血量&输血量&炎症指标及
术后癫痫并发症发生情况" 结果!低剂量组&高剂量组患儿术中失血量(-j$IN="#!j#I$$>)&术后失血量(-j#I=%$#!j#IN#")&
总失血量(-j#I""$#!j#IA"=)&术中红细胞(BU9)输血量(-j#I%$"#!j#I@%%)&术后BU9输血量(-j$IAA"#!j#I#=$)及总BU9
输血量(-j#IAC%#!j#I@#C)比较#差异均无统计学意义" 两组患儿术后白细胞介素 =&白细胞介素 $#&组织纤溶酶原激活物&纤溶
酶原激活物抑制物5$&F5二聚体及纤溶酶原水平比较#差异均无统计学意义(!i#I#N)" 低剂量组&高剂量组患儿格拉斯哥预后分
级(!" j#IC"$#!j#IN%#)&H9W住院时间(-j$I@A>#!j#I$C%)及总住院时间(-j#I>CC#!j#ICN$)比较#差异均无统计学意义" 但
低剂量组患儿癫痫并发症的发生率较高剂量组显著降低*#g(#J$%=) 5%<"IAg(NJ$%=)#!" jNI#%"#!j#I#"@+#差异有统计学意
义" 结论!氨甲环酸低剂量方案在减少颅骨重塑手术患儿围手术期失血量&输血量方面的效果与高剂量方案相似#但低剂量方案
可以显著降低患儿术后癫痫并发症的发生率"
关键词!氨甲环酸’ 颅骨重塑手术’ 失血’ 输血’ 癫痫
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YXD<T[76.4K,$" 9X&<9(,7*("" 9DH‘,.4"" ‘HD<T97*(."" V&< (̂.4S,."" _GWX-.4c6,""
VD<TQ(.4"#$;F68+;-2U)--/ 3̂(.12*1,-." 97-.4l,.497(.417-* P6-8)6)1X-18,+()" 97-.4l,.4
@#$""#" 97,.(( ";F68+;-2<6*3-1*34630" 97-.4l,.497(.417-* P6-8)6) 1X-18,+()" 97-.4l,.4
@#$""#" 97,.($

7;@6A786!GU‘&9̂H:&% -̂L-S8(36+766226L+1-2/,22636.+/-1(46364,S6.1-2+3(.6d(S,L(L,/ -. a)--/ )-11"
a)--/ +3(.12*1,-." L),.,L()83-4.-1,1" (./ ,.L,/6.L6-28-1+-863(+,’668,)6810L-S8),L(+,-.1,. L7,)/36. *./634-,.4
1M*))36S-/6),.41*34630;O&̂XGF[% -̂+())0CN" L7,)/36. *./634-,.41M*))36S-/6),.41*34630,. .6*3-1*34630
/68(3+S6.+-297-.4l,.497(.417-* P6-8)6)1X-18,+()23-S"#$A +-"#"# c6366d+3(L+6/ +-a6/,’,/6/ ,.+-+76)-c5
/-1643-*8 #*j$%=$ (./ +767,475/-1643-*8 #*j$%=$ ’,(+763(./-S.*Sa63+(a)6; ĉ6.+0S,.*+61a62-361M,.
,.L,1,-." L7,)/36. ,. +767,475/-1643-*8 36L6,’6/ ,.+3(’6.-*1,.2*1,-. -2+3(.6d(S,L(L,/ 1-/,*SL7)-3,/6,.K6L+,-.
c,+7 +76)-(/,.4/-16-2N# S4JM4" 2-))-c6/ a0L-.+,.*-*1,.+3(’6.-*1,.2*1,-. -2S(,.+6.(.L6/-16-2N S4J#M4!7$
*.+,)+766./ -21*34630;97,)/36. ,. +76)-c5/-1643-*8 36L6,’6/ +3(.6d(S,L(L,/ 1-/,*SL7)-3,/6,.K6L+,-. (++76
)-(/,.4/-16-2$# S4JM4" 2-))-c6/ a0L-.+,.*-*1,.+3(’6.-*1,.2*1,-. -2S(,.+6.(.L6/-16-2N S4J#M4!7$ *.+,)+76
6./ -21*34630;P63,-863(+,’6a)--/ )-11" a)--/ +3(.12*1,-. ’-)*S6" ,.2)(SS(+,-. ,./,L(+-31(./ 8-1+-863(+,’668,)6810
L-S8),L(+,-.1c636L-))6L+6/ (./ L-S8(36/ a6+c66. +c-43-*81;B&[WẐ[% H.+3(-863(+,’6a)--/ )-11#-j$IN="" !j
#I$$>$" 8-1+-863(+,’6a)--/ )-11#-j#I=%$" !j#IN#"$" +-+()a)--/ )-11#-j#I""$" !j#IA"=$" ,.+3(-863(+,’636/
a)--/ L6))#BU9$ +3(.12*1,-. ’-)*S6#-j#I%$"" !j#I@%%$" +76(S-*.+-28-1+-863(+,’6BU9a)--/ +3(.12*1,-.
#-j$IAA"" !j#I#=$$ (./ +76+-+()(S-*.+-2BU9a)--/ +3(.12*1,-. #-j#IAC%" !j#I@#C$ c636.-+1+(+,1+,L())0
1,4.,2,L(.+a6+c66. +76)-c5/-1643-*8 (./ +767,475/-1643-*8;D2+63-863(+,-." +7636c636.-1,4.,2,L(.+/,22636.L61
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,. +76)6’6)1-2,.+63)6*M,. =" ,.+63)6*M,. $#" +,11*68)(1S,.-46. (L+,’(+-3" 8)(1S,.-46. (L+,’(+-3,.7,a,+-35$" F5/,S63
(./ 8)(1S,.-46. a6+c66. +c-43-*81#!i#I#N$; 7̂636c636.-1,4.,2,L(.+/,22636.L61,. T)(14-c83-4.-1+,L43(/6
#!" j#IC"$" !j#IN%#$" )6.4+7 -21+(0,. H9W#-j$I@A>" !j#I$C%$ (./ +-+())6.4+7 -21+(0#-j#I>CC" !j
#ICN$$ a6+c66. +76)-c5/-1643-*8 (./ +767,475/-1643-*8;X-c6’63" +76,.L,/6.L6-268,)6810L-S8),L(+,-.1,. +76
)-c5/-1643-*8 /6L36(16/ 1,4.,2,L(.+)0,. +767,475/-1643-*8 ,#g ##J$%=$ 5%<"IAg #NJ$%=$" !" jNI#%"" !j
#I#"@-" (./ +76/,22636.L6c(11+(+,1+,L())01,4.,2,L(.+;9G<9ZW[HG<[% 7̂6)-c5/-16364,S6. -2+3(.6d(S,L(L,/ ,1
1,S,)(3+-+767,475/-16364,S6. ,. 36/*L,.4a)--/ )-11(./ a)--/ +3(.12*1,-. /*3,.4+76863,-863(+,’6863,-/ -21M*))
36S-/6),.41*34630" 06++76)-c5/-16364,S6. L(. 1,4.,2,L(.+)036/*L6+76,.L,/6.L6-28-1+-863(+,’668,)6810
L-S8),L(+,-.1,. L7,)/36.;
BCDEFA?@! 3̂(.6d(S,L(L,/( [M*))36S-/6),.41*34630( U)--/ )-11( U)--/ +3(.12*1,-.( &8,)6810

!!>#g以上的儿童颅面外科手术需要进行输血"患儿术中
出血量通常为 #INm$ W"纤维蛋白加速溶解是导致患儿术中
出血的重要原因,$5"- * 抗纤维蛋白溶解剂是患者血液管理最
常见且有效的药物,C- * 氨甲环酸为赖氨酸类似物"可竞争性
地抑制纤溶酶原转化为纤溶酶"纤溶酶负责纤维蛋白凝块的
降解(氨甲环酸是一种在较高剂量下具有抗炎特性的抗纤溶
剂,@- * 与安慰剂相比"高剂量氨甲环酸可降低颅骨重塑手术
患儿 "JC的失血量和输血量,N- * 但高剂量氨甲环酸治疗方
案可能导致患儿发生癫痫等神经系统并发症,=- * 因此"本研
究采用前瞻性随机对照研究"比较氨甲环酸不同剂量用药方
案对颅骨重塑手术患儿围手术期失血量+输血量+临床预后
及术后癫痫发生率的影响"现报告如下*

GH资料与方法
GIGH资料来源

纳入 "#$A."#"#年于重庆市长寿区人民医院神经外科
行颅骨重塑手术治疗的患儿 CN" 例* 纳入标准%#$$患儿接
受颅骨重塑手术"包括额眶前移术和后颅骨重塑术(#"$年龄
为 C个月至 " 岁* 排除标准%活动性血液学异常+活动性凝
血缺陷的患儿* 剔除标准%术后 @ /内摄入乙酰水杨酸"或术
后 " /内摄入非甾体抗炎药的患儿* 本研究经过医院伦理委
员会批准同意"患儿家属均签署了知情同意书* 根据随机数
字表法将患儿分为低剂量组#*j$%=$和高剂量组#*j$%=$*
两组患儿年龄+性别+体重+美国麻醉师协会分级#DS63,L(.
1-L,6+0-2(.61+761,-)-4,1+1"D[D$+手术时间及术前实验室指标
,凝血酶原时间# P̂ $+活化部分凝血活酶时间 #DP̂ $̂和
国际标准化比值#H<B$-等基线资料相似"具有可比性"见
表 $*
GIJH方法

切皮前 "# S,."高剂量组患儿静脉滴注氨甲环酸氯化钠
注射液#规格%$## S)h氨甲环酸$I# 4与氯化钠 #I% 4$负荷剂
量 N# S4JM4"然后持续静脉滴注 N S4J#M4!7$直至手术结束(
低剂量组患儿静脉滴注氨甲环酸氯化钠注射液#规格同上$负
荷剂量 $# S4JM4"然后持续静脉滴注 N S4J#M4!7$直至手术
结束*
GIKH观察指标

#$$比较两组患儿术中和术后临床预后指标水平"包括失
血量#术中失血量+术后失血量和总失血量$+红细胞#BU9$输
血量#术中BU9输血量+术后 BU9输血量+总 BU9输血量和

!!!!表 GH低剂量组(高剂量组患儿基线资料比较
6%SGH8*)P%-’(*&*+S%(":’&"#$%-%#5"-’(5’#(*+#$’:4-"&

’&5$":*3N4*("/-*0P%&45$"$’/$N4*("/-*0P
项目 低剂量组#*j$%=$ 高剂量组#*j$%=$ -7!" !
年龄J#$,n%" 月$ AIN" n"IA= AICC n"I%C #I=CA #IN"@
男性J例#g$ $#>#=$I>$ $#@#N>I$$ #I">% #INA=
体重J#$,n%" M4$ AIC$ n"I$A AIN" n"I@% #IA@= #IC>A
D[D分级J例#g$
!&级 ==#C%IN$ =##C@I$$ $I@"> #I@A>
!,级 %%#@CIA$ AA#N#I#$
!-级 CC#$AI%$ "A#$NI>$
颅前突综合征J例#g$ C%#"$I#$ C>#""I"$ #I#=% #I%>=
手术时间J#$,n%" S,.$ $N$I"" nAIA# $N"IA$ n$#I"% $IN=# #I$"#
术前实验室指标#$,n%$
!血红蛋白J#4J/)$ $=I"A n"I>C $=I%N n"I%% $IN@= #I$"C
!红细胞比容Jg @$I$C nCINC @$I=N n"I>A $INN$ #I$""
!血小板计数J#p$#>JZ$ $%=IN% nCCI%@ $A#I$C nC#I@= $I#C> #IC##
!P̂ J1 $"IA# nCI@= $"INA nCI@C #IN>> #INN#
!DP̂ Ĵ1 ">I=$ nNI=N ">I=" nNI%C #I$C= #IA>"
!H<B $I#N n#I$# $I#C n#I$" $I=>> #I#>#
!纤维蛋白原J#4JZ$ "I@N n#I$C "I@C n#I$C $I@@C #I$N#

术中输注BU9患儿所占比例$+血浆制品输注情况#冷沉淀输
注量+冷沉淀输注患儿所占比例+新鲜冰冻血浆总量和新鲜冰
冻血浆输注患儿所占比例$和术中输液#总晶体+总白蛋白$*
#"$收集并比较两组患儿实验室指标及纤溶+炎症标志物水
平* 纤溶+炎症标志物包括白细胞介素 =#HZ5=$+白细胞介素
$##HZ5$#$+肿瘤坏死因子 "# <̂]5"$+组织纤溶酶原激活物
#+5PD$+纤溶酶原激活物抑制物5$#PDH5$$+F5二聚体和纤溶
酶原* #C$比较两组患儿术后癫痫发生率+格拉斯哥预后分级
及住院时间#H9W住院时间+总住院时间$*
GILH统计学方法

采用 [P[[ "#I#软件进行统计学分析"计数资料以例数和
率#g$表示"采用!" 检验或],1763精确检验进行比较(计量资
料以均值n标准差#$,n%$表示"采用-检验进行比较(!R#I#N为
差异有统计学意义*
JH结果
JIGH失血(输血指标比较

低剂量组+高剂量组患儿术中失血量 #-j$IN=""!j
#I$$>$+术后失血量 #-j#I=%$"!j#IN#"$+总失血量 #-j
#I""$"!j#IA"=$+术中 BU9输血量#-j#I%$""!j#I@%%$+术
后BU9输血量#-j$IAA""!j#I#=$$和总 BU9输血量#-j
#IAC%"!j#I@#C$比较"差异均无统计学意义#!i#I#N$(两组
患儿术中输液指标比较"差异均无统计学意义#!i#I#N$"见
表 "+图 $*
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表 JH低剂量组(高剂量组患儿失血(输血指标比较
6%SJH8*)P%-’(*&*+S:**4:*((%&4S:**45-%&(+0(’*&

’&4’#%5*-(S"53""&5$":*3N4*("/-*0P%&45$"
$’/$N4*("/-*0P

项目 低剂量组
#*j$%=$

高剂量组
#*j$%=$ -7!" !

失血量J#$,n%" S)JM4$
!术中失血量 C>I@C n@I@% @#ICC n=I"# $IN=" #I$$>
!术后失血量 $=INC n$I@= $NI>" n$I=$ #I=%$ #IN#"
!总失血量 N=I>A nNI>> N=IAC n=I%N #I""$ #IA"=
BU9输血
!术中BU9输血量J#$,n%"S)JM4$ "CIC# n@I=N "CI#" n@IN$ #I%$" #I@%%
!术后BU9输血量J#$,n%" S)JM4$ %I"A n"I$$ %I%> n"I>$ $IAA" #I#=$
!总BU9输血量J#$,n%"S)JM4$ ">IC$ n=I>A ">I>C n=I>" #IAC% #I@#C
!术中输注BU9J例#g$ $NN#AAI$$ $=##>#I>$ #I%NN #ICAN
血浆制品
!冷沉淀总量J#$,n%"S)JM4$ #I=C n#I"" #I=# n#I"% $I$@C #I"N@
!输注冷沉淀J例#g$ N#"IA$ %#@I#$ #IC@N #INN%
!新鲜冰冻血浆总量J#$,n%"S)JM4$ #I>$ n#ICC #I>N n#IC> $I#C> #IC##
!输注新鲜冷冻血浆J例#g$ %#@I#$ =#CI@$ #I#A# #I%%%
术中输液J#$,n%"S)JM4$
!总晶体 @@I=A n@I>" @NIC# n=IAA #I>%C #ICC"
!总白蛋白 $>I@C nNI$N $>I%$ nNIA" #I@== #I=@$

JIJH实验室指标比较
低剂量组+高剂量组患儿术中实验室指标#包括血红蛋

白+红细胞压积+血小板+P̂ +H<B及纤维蛋白原$水平比较"差
异均无统计学意义#!i#I#N$(两组患儿术后上述指标比较"
差异均无统计学意义#!i#I#N$"见表 C*
JIKH纤溶和炎症标志物比较

术前"低剂量组+高剂量组患儿 HZ5=+HZ5$#+ <̂]5"++5PD+
PDH5$+F5二聚体和纤溶酶原水平比较"差异均无统计学意义
#!i#I#N$* 术后"两组患儿HZ5=+HZ5$#++5PD+PDH5$及F5二聚
体水平较本组术前显著升高"纤溶酶原水平较本组术前显著
降低"差异均有统计学意义#!R#I#N$(两组患儿术后 HZ5=+
HZ5$#+ <̂]5"++5PD+PDH5$+F5二聚体及纤溶酶原水平比较"差
异均无统计学意义#!i#I#N$"见表 @*

JILH癫痫并发症发生情况及临床预后比较

低剂量组+高剂量组患儿格拉斯哥预后分级#!" j#IC"$"
!j#IN%#$+H9W住院时间#-j$I@A>"!j#I$C%$及总住院时间
#-j#I>CC"!j#ICN$$比较"差异均无统计学意义(但低剂量组
!!!!

D;失血量(U;输血量
D;a)--/ )-11( U;a)--/ +3(.12*1,-.

图 GH低剂量组(高剂量组患儿围手术期失血量和输血量比较
O’/ GH8*)P%-’(*&*+S:**4:*((%&4S:**45-%&(+0(’*&’&5$":*3N4*("/-*0P%&45$"$’/$N4*("/-*0P40-’&/ P"-’*P"-%5’9"P"-’*4

表 KH低剂量组(高剂量组患儿实验室指标比较
6%SKH8*)P%-’(*&*+:%S*-%5*-> ’&4’#%5*-(S"53""&5$"

:*3N4*("/-*0P%&45$"$’/$N4*("/-*0P
项目 低剂量组#*j$%=$ 高剂量组#*j$%=$ - !
术中
!血红蛋白J#4J/)$ $=I$> n$I>A $=IN# n"I$$ $I@"$ #I$N=
!红细胞比容Jg @#IC> nCI>$ @$I#% nCIA# $I=NN #I#>>
!血小板计数J#p$#>JZ$ $%#IA# nCCI%> $A"IC% nC>I"C $I@"% #I$N@
!P̂ J1 $"IA= nCI$> $CIC" nCI"N $IC@# #I$A$
!DP̂ Ĵ1 CNIC> nNI=A C@I>> nNI#" #I%## #I@A@
!H<B #I>N n#I$N #I>A n#I$> $I=@@ #I$#$
!纤维蛋白原J#4JZ$ $I>N n#I@A "I#" n#I@> $ICN@ #I$%%
术后
!血红蛋白J#4J/)$ $=I=C n"I=@ $=I>" n"I%N $I##> #IC$@
!红细胞比容Jg @$I%" n@I$C @$IN% nCI>$ #ICN# #I%"%
!血小板计数J#p$#>JZ$ $A>I%= nCAI%$ $A=INC nC"I$% $I=@" #I$#"
!P̂ J1 $CI"N n@I"@ $CIAN nCIC> $I@== #I$@@
!DP̂ Ĵ1 CNI== nNIC@ C=I"# nNIA" #I>#% #IC=N
!H<B $I#C n#I$= $I#= n#I$N $IA$N #I#%#
!纤维蛋白原J#4JZ$ "IN% n#I@@ "I@> n#I@@ $I%#= #I#A>

患儿癫痫并发症的发生率较高剂量组显著降低"差异有统计学
意义,###g$5%<N#"IAg$"!" jNI#%""!j#I#"@-"见表 N*

KH讨论
本研究采用前瞻性随机对照研究"比较低剂量氨甲环酸方

案和高剂量氨甲环酸方案对颅骨重塑手术患儿围手术期失血
量+输血量+临床预后及术后癫痫并发症发生率的影响* 结果
表明"低剂量组+高剂量组患儿术中失血量+术后失血量及总失
血量比较"差异均无统计学意义#!i#I#N$(两组患儿术中+术
后实验室指标#包括血红蛋白+红细胞压积+血小板+P̂ +H<B
及纤维蛋白原$水平比较"差异均无统计学意义#!i#I#N$(两
组患儿术后HZ5=+HZ5$#++5PD+PDH5$+F5二聚体及纤溶酶原水平
比较(差异均无统计学意义#!i#I#N$(两组患儿格拉斯哥预后
分级+H9W住院时间及总住院时间比较"差异均无统计学意义
#!i#I#N$(但低剂量组患儿癫痫发生率较高剂量组显著降低"
差异有统计学意义#!R#I#N$* 以上结果提示"氨甲环酸低剂
量方案在减少颅骨重塑手术围手术期失血+输血方面的效果与
高剂量方案相似"但低剂量方案可以显著降低患儿术后癫痫并
发症的发生率*

颅骨重塑手术是治疗狭颅症的&金标准’"该术式能将患
儿的颅腔扩大+缓解颅内压"并为脑组织提供正常的生长环境*
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!!!! 表 LH低剂量组(高剂量组患儿纤溶(炎症标志物比较#%!U"$
6%SLH8*)P%-’(*&*++’S-’&*:>(’(%&4’&+:%))%5’*&)%-="-(’&#$’:4-"&S"53""&5$":*3N4*("/-*0P%&4

5$"$’/$N4*("/-*0P#%!U"$
时间 组别 HZ5=J#.4JZ$ HZ5$#J#.4JZ$ <̂]5"J#.4JZ$ +5PDJ#.4JZ$ PDH5$J#’4JZ$ F5二聚体J#S4JZ$ 纤溶酶原Jg
术前 低剂量组#*j$%=$ "IN> n#IAC >I%C nCI"A >"%I=" nCN#I>A $ $N@ICN nC%>I=% "@I%# n>I@C #I"C n#I$" NNI%@ n"CI>%

高剂量组#*j$%=$ "I%N n#I>A $#IC% nCIC" >$$I%$ nCNCINN $ $">I>= nC%=INA "CIC# n>I>> #I"N n#I$C NCI"A n"CI=%
-7! $I=NCJ#I#>> $IA$>J#I#%# #I@"@J#I=%" #I=#NJ#IN@= $ICN"J#I$%% $IN##J#I$CN #I>=>J#ICCC

术后 低剂量组#*j$%=$ $%I$N nNIA# C"I># n$#I@$ >NAIAN nC@AI%= $ =#CI"# nN="IA" ">IAC n$#IC% #IC$ n#I#> @AI$> n$@IC=
高剂量组#*j$%=$ $%IA= nNI=% C"IAN n$"I%C >C$ICC nCN%I>% $ =A"I>$ n=A>I%= C$I%# n$#IA$ #I"A n#I$C @@I>A n$CI>C

+7! $I$=$J#I"@= #I#@#J#I>=A $I%>"J#I#%@ #ICA=J#I%## $I=N=J#I#>> #IAC>J#I@#" $I@==J#I$@@
-$7!$#低剂量组术前+术后比较$ C@I$=%JR#I##$ "AI$=CJR#I##$ #IAC%J#I@#C AI%%$JR#I##$ CI>#>JR#I##$ >ICA>JR#I##$ CINANJR#I##$
-"7!"#高剂量组术前+术后比较$ C@IAC%JR#I##$ ""I==>JR#I##$ #INC%J#IN>$ $$I#"CJR#I##$ %IN%$JR#I##$ "I$=NJ#I#C$ @I##>JR#I##$

表 MH低剂量组(高剂量组患儿术后癫痫并发症的发生情况
及临床预后比较

6%SMH8*)P%-’(*&*+’&#’4"&#"*+P*(5*P"-%5’9""P’:"P(>
#*)P:’#%5’*&(%&4#:’&’#%:P-*/&*(’(*+#$’:4-"&’&5$"

:*3N4*("/-*0P%&45$"$’/$N4*("/-*0P
项目 低剂量组#*j$%=$ 高剂量组#*j$%=$ -7!" !
癫痫J例#g$ # ##$ N #"IA$ NI#%" #I#"@
格拉斯哥预后分级J例#g$
!严重残疾 # ##$ # ##$ #IC"$ #IN%#
!中度残疾 "A #$NI>$ C" #$AI"$
!恢复良好 $@A #A@I$$ $@@ #A$IA$
住院时间J#$,n%" /$
!H9W住院时间 $I>"n#I@% $IANn#I@$ $I@A> #I$C%
!总住院时间 AI>=nCINC >ICCnCI># #I>CC #ICN$

患儿手术过程中需要大量输血"颅骨重塑手术一般需要备用
" WBU9和 "## S)血浆,%5A- * 但输血可能导致患儿发生过敏+
急性肺损伤+发热和溶血反应等严重并发症"因此"降低围手术
期患儿输血需求是颅骨重塑手术的重点,>5$$- * 氨甲环酸可以
抑制纤溶酶溶解和降解纤维蛋白"达到止血的效果,$"5$C- * 但
高剂量氨甲环酸治疗方案可能导致患儿发生如癫痫发作等神
经系统并发症,$@5$N- * 因此"寻找可以替代高剂量氨甲环酸方
案的低剂量氨甲环酸方案对于患儿的治疗极其重要*

氨甲环酸相关型癫痫发病的危险因素包括应用高剂量氨
甲环酸+疾病严重程度+女性以及高龄等* 氨甲环酸的使用剂
量与患者癫痫发病呈正相关性"即患者应用氨甲环酸的剂量越
大"则癫痫的发生率越高* 但是"应用多大剂量氨甲环酸会引
发癫痫目前还不清楚"[7(3S(等,$=-回顾性分析了 $## 例心脏
术后发生氨甲环酸相关型癫痫患者的情况"氨甲环酸剂量为
C"m$A# S4JM4"平均 $## S4JM4"当静脉滴注和口服给药均为
N# S4JM4时"患者术后癫痫的发生率为 "I=g+#ICg(适当降低
氨甲环酸剂量后"癫痫发生率显著降低"该结果与本研究结果
一致* 本研究中"低剂量组患儿术后癫痫并发症的发生率较高
剂量组显著降低,###g$5%<N#"IAg$"!" jNI#%""!j#I#"@-*
由此可见"术中适当降低氨甲环酸剂量是预防术后氨甲环酸相
关型癫痫发病的简单+有效方法*

本研究结果与儿科外科专家共识指南发布的氨甲环酸建
议一致* 澳大利亚患者血液管理指南中关于有出血风险的外
科儿童患者#颅面和心脏除外$氨甲环酸使用剂量的建议为"
氨甲环酸剂量为负荷剂量 $# S4JM4"然后输注维持剂量
N S4J#M4!7$ ,$%- * "#$%年欧洲麻醉学会/围手术期严重出血
管理指南0指出"根据氨甲环酸药动学数据"低剂量氨甲环酸可
能足以在颅骨重塑手术期间维持足够的血药浓度,$A- * 但还需
进一步的随机对照试验来评估该剂量方案的疗效* 本研究为了

维持治疗性血浆氨甲环酸浓度"建议颅骨重塑手术患儿应用低
剂量氨甲环酸方案* 其他研究也评价了高剂量氨甲环酸的疗
效"如负荷剂量 N# S4JM4和维持剂量 $# S4J#M4!7$,$>- +负荷剂
量 $N S4JM4和维持剂量 $# S4J#M4!7$,"#- *

综上所述"氨甲环酸低剂量方案在减少颅骨重塑手术患儿
围手术期失血和输血方面的效果与高剂量方案相似"但低剂量
方案可以显著降低患儿术后癫痫并发症的发生率*
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