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兒童外周神經阻滯麻醉 家長資訊 

甚麼是外周神經阻滯麻醉? 

外周神經阻滯麻醉是局部麻醉的一種，於很多小兒手術的疼痛管理方面擔起重要的角色。局部麻

醉藥劑會被注射在神經周邊以抑制神經傳導，暫時阻止該身體部位感覺的傳遞，令該部分失去知

覺。注射的位置視乎手術的位置。譬如，拔牙時牙科醫生施行的

麻醉便是常見局部麻醉的一種。 

小兒手術方面，外周神經阻滯麻醉一般會在孩子在全身麻醉或鎮

靜麻醉期間進行，用以於手術時或手術後提供額外的鎮痛效果。

偶爾，較年長的孩子可以和成年人一樣，只使用外周神經阻滯麻

醉來進行手術。 

外周神經阻滯麻醉有甚麼好處？ 

外周神經阻滯麻醉可以令目標的身體部分失去感覺，有助減少手術時及手術後對止痛藥的需要。

例如， 孩子可以不需服用那麼多的嗎啡類型止痛藥，減少該等藥物的副作用（例如：噁心、嘔吐、

暈眩）。另外，亦有助孩子術後時活動能力的復原，及減少住院的時間。 

外周神經阻滯麻醉有哪幾種？ 

外周神經阻滯麻醉有很多種。麻醉科醫生會根據孩子的狀況及手術的位置及需要，建議在身體不

同的部分，例如手臂、腿部、頭頸、胸部、腹部、背部等進行神經阻滯麻醉，種類包括 

1) 單次神經阻滯麻醉：經皮單次注射局麻藥物 

2) 持續外周神經麻醉：經皮置入外周導管於目標神經/神經叢附近，經導管持續輸注局麻藥物，

延長術後鎮痛效果。 

外周神經阻滯麻醉效果可維持多久？ 

視乎注射的位置及局部麻醉劑的種類，單次神經阻滯

麻醉可提供由兩個小時至二十四小時不等的鎮痛效

果。至於持續外周神經麻醉，局部麻醉劑可經導管持

續輸注並提供較長時間的鎮痛效果，可歷時數天。  
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外周神經阻滯麻醉的過程是怎樣的？ 

麻醉科醫生將會負責整個外周神經阻滯麻醉的過程，以確保安全。他/

她會先在手術前為孩子進行術前評估，包括簡單的病歷諮詢、身體檢查

及覆檢孩子的驗血和 X 光報告。麻醉科醫生會跟家長解釋建議的外周神

經阻滯麻醉程序及風險，並簽同意書。 

通常，孩子會先接受全身麻醉，在無菌技術下進行外周神經阻滯麻醉。

有時可能會使用超聲波機的輔助更準確找出目標神經及導引注射針的位

置。但有時一些較年長的孩子可能會在清醒或鎮靜麻醉下接受外周神經

阻滯麻醉注射。  

外周神經阻滯麻醉有什麼風險？ 

一般來說，外周神經阻滯麻醉是安全的，一般的併發症機率是 1:100 至 1:1,000。六個月或更年

幼的嬰兒的風險會較高，約 4:1,000（較年長的孩子風險機率為 1:1,000）。與外周神經阻滯麻醉

有關的副作用和併發症可以分為常見、罕見或十分罕見三類。 

常見 （100 宗內有 1 宗） 

 止痛失敗 

 出血 

 導管問題：導管折曲、抽出、洩漏、移位、阻塞等 

不常見 （1,000 宗內有 1 宗） 

 神經短暫受損 

 局部感染 

罕見 （10,000 宗內有 1 宗） 

 局部麻醉劑中毒 

 永久性神經受損 
 

不同的外周神經阻滯麻醉方法及位置，可能出現的併發症類型和機率會有不同。 

備註 

本單張只提供有關鎮靜麻醉的基本資料，可能發生的風險或併發症不能盡錄。某類病人的實際風

險程度亦可不同。如有查詢，請與你的醫生聯絡。 

雖然已做足預防措施，併發症仍然可以出現。如出現併發症，醫生會採取恰當的治療步驟。 
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