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·麻醉专栏·

眼科手术表面麻醉剂应用专家共识

海峡两岸医药卫生交流协会眼科学专业委员会手术室麻醉学组

文章亮点
1. 关键发现
• 系统阐述了眼表面麻醉的临床应用规范及常用表面麻醉剂的特性与选择原则。

2. 已知与发现
• 表面麻醉适用的眼科手术类型，以及表面麻醉在眼科手术中的标准化操作流程。

3. 意义与改变
• 规范眼表面麻醉剂在围术期的临床应用，有效降低相关并发症的发生风险。

 

[摘　要]　　眼表面麻醉是将表面麻醉剂滴注在结膜囊内，暂时阻断眼表区域的感觉神经末梢传导，从而达到麻醉

角膜和结膜的效果。目前，眼表面麻醉已成为日间眼科手术的主要麻醉方式。本专家共识系统阐述了

眼表面麻醉的临床应用规范，常用表面麻醉剂的特性与选择原则。推荐表面麻醉适用的眼科手术类型，

以及表面麻醉在眼科手术中的标准化操作流程，包括术前评估、给药方法、效果评价、并发症预防与

处理措施等，并针对特殊人群提出用药建议。本共识旨在为眼科手术提供安全、有效的表面麻醉实施

方案，促进表面麻醉剂在眼科手术中的合理应用。
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Expert consensus on the application of topical
anesthetics in ophthalmic surgery

Operating Room Anesthesiology Group, Ophthalmology Professional Committee, Cross-Straits Medicine
Exchange Association, SMEA

Abstract　　Topical  ocular  anesthesia  is  conducted  by  the  instillation  of  topical  anesthetics  into  the  conjunctival  sac  to
temporarily block sensory nerve conduction in the ocular surface area, thereby anesthetizing the area of cornea
and  conjunctiva.  Now,  topical  anesthesia  has  become  main  important  anesthetic  method  for  day-case
ophthalmic  surgery.  This  expert  consensus  systematically  elaborates  on  the  clinical  applications  of  topical
anesthesia,  including  the  characteristics  and  selection  principles  of  commonly  used  topical  anesthetics.  It  also
emphasizes  the  types  of  ophthalmic  surgeries  which  are  suitable  for  topical  anesthesia  and  outlines  the
standardized operational procedures in ophthalmic surgery, including preoperative assessment,  administration
methods, and efficacy evaluation. It also details measures for the prevention and management of complications
and  provides  medication  recommendations  for  special  populations.  The  aim  is  to  offer  a  safe  and  effective
implementation  guideline  for  topical  anesthesia,  promoting  the  rational  application  of  topical  anesthetics  in
ophthalmic surgery.

Keywords  　ophthalmic topical anesthesia; topical anesthetics; ophthalmic surgery; expert consensus

Cite this article as: Operating  Room  Anesthesiology  Group,  Ophthalmology  Professional  Committee,  Cross-Straits  Medicine

Exchange Association, SMEA. Expert consensus on the application of topical anesthetics in ophthalmic surgery[J]. Yan Ke Xue Bao,

2026, 41(2): 35-52. DOI: 10.12419/25080101.

眼科麻醉方式包括全身麻醉、区域阻滞 (球
后/球周阻滞)、局部浸润麻醉及眼表面麻醉。“短、

频、快”的现代眼科手术特点对眼科麻醉方式提

出了全新的要求，以适应眼科手术创新发展的需

要 [1-3]。镇痛效果好、麻醉后复苏迅速、对全身

干扰小的麻醉方式就成为了眼科手术的首选麻醉

方式，从而有力配合眼科日间手术模式的全面开

展[3]。

随着眼科新技术及眼科设备的不断发展，内

眼手术的切口日趋减小，因而由手术创伤带来的

疼痛刺激也随之下降，眼表面麻醉能满足大部分

内眼手术镇痛的需要，从而替代全身麻醉或者球

后/球周阻滞，减少不必要的麻醉并发症。表面麻

醉因其安全性高、操作便捷、恢复速度快的特点，

有利于提升手术效率及患者满意度，目前已成为

日间内眼手术的首选麻醉方式[1,4-5]。

然而，表面麻醉剂在眼科手术中的临床应用

规范仍未形成一致意见。表面麻醉剂在围术期使

用不当，患者既容易出现局麻药物耐受与镇痛不

全的现象，不能满足手术要求；也容易增加感染

及引发角膜上皮损伤等风险，因此亟需对表面麻

醉剂的规范使用建立专家指导意见，以指导其在

眼科手术中的合理应用，并避免因使用不当引发

并发症的风险[6]。 

1　共识制定方法

本共识由眼科麻醉专家牵头，联合眼科临床

专家和护理专家成立跨学科团队，通过在 PubMed
使用检索词 ((((((((Ophthalmic Surgery[MeSH Terms])
OR (Cataract Surgery[MeSH Terms])) OR (Refractive
Surgery[MeSH  Terms]))  OR  (Intravitreal  Injection
[MeSH  Terms]))  OR  (Pterygium  Surgery[MeSH
Terms])) OR (Glaucoma Surgery[MeSH Terms])) OR
(Vitreoretinal  Surgery[MeSH  Terms]))  OR  (Corneal
Surgery[MeSH  Terms]))  OR  (Lacrimal  Duct  Surgery
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[MeSH  Terms]))  OR  (Strabismus  Surgery[MeSH
Terms]))  OR  (Amniotic  Membrane  Transplantation
Surgery[MeSH  Terms]))  OR  (Conjunctival  Surgery
[MeSH  Terms]))  OR  (Anterior  Segment  Trauma
Surgery[MeSH  Terms]))  AND  (Anesthesia[MeSH
Terms])，((Ophthalmic Surgery[MeSH Terms]) AND
(Anesthesia[MeSH  Terms]))  AND  (Analgesic[MeSH
Terms])。在 CNKI、万方和维普数据库中使用检

索词 (主题：眼科手术)AND(主题：麻醉)、(主题：

白内障手术)AND(主题：麻醉)、(主题：屈光手

术 )AND(主 题 ： 麻 醉 )、 (主 题 ： 玻 璃 体 腔 注

射 )AND(主 题 ： 麻 醉 )、 (主 题 ： 翼 状 胬 肉 手

术)AND(主题：麻醉)、(主题：青光眼手术)AND
(主题：麻醉)、(主题：眼底手术)AND(主题：麻

醉)、(主题：角膜手术)AND(主题：麻醉)、(主题：

泪道手术 )AND(主题：麻醉 )、 (主题：斜视手

术 )AND(主题：麻醉 )、 (主题：羊膜覆盖手术 )
AND(主题：麻醉)、(主题：结膜手术)AND(主题：

麻醉)、(主题：眼前段外伤手术)AND(主题：麻

醉)、(主题：眼科手术)AND(主题：麻醉)AND(主
题：镇痛) 等，系统检索中英文数据库，筛查近

25 年的随机对照试验 (randomized controlled trial，
RCT)、指南共识、meta 分析、观察性研究、病例

系列及安全性报告等文献，完成共识框架设计、

内容审核和终稿定稿。经麻醉、眼科及护理等多

位专家经过反复讨论，达成推荐意见的共识，本

共识供眼科医师、麻醉医师、护理医师和从事眼

科手术相关操作的工作人员使用。 

2　眼表面麻醉的内涵

眼科手术操作常用的局部麻醉方式包括表面

麻醉、结膜下浸润麻醉、区域阻滞麻醉等。眼表

面麻醉是通过在结膜囊内滴注表面麻醉剂，作用

于黏膜下的游离神经末梢，实现可逆性地阻断神

经传导，从而达到角膜和结膜感觉神经末梢的麻

醉效果。

使用表面麻醉剂期间，患者全身反应较轻微，

且不会导致眼球穿通伤或眼球损伤[7]。与球后阻

滞麻醉相比，表面麻醉无需进行眶内注射，因此

不会引起眶内压和眼压的升高，有助于降低视网

膜血管栓塞和视神经损伤的发生风险，在确保手

术顺利进行的前提下，可减轻部分患者对手术的

恐惧 [7]。由于表面麻醉无法完全控制眼球运动，

因此对于无法配合良好的患者不建议在单纯表面

麻醉下进行眼科手术。 

3　眼表面麻醉剂的分类及作用机制

目前临床常用的表面麻醉剂按照化学结构可

分为酯类和酰胺类。表面麻醉剂作用于神经细胞

末梢，其有效成分与细胞膜上的钠离子通道结合，

通过可逆性阻断钠离子的内流，抑制神经末梢冲

动传导，以达到麻醉效果[5]。酯类麻醉剂渗透性

强，麻醉起效快，效果可持续 15~30 min，适合需

要快速麻醉的短时操作[5]。酰胺类麻醉剂具有稳

定的化学性质，不良反应发生率低，作用时间可

长达数小时，且起效时间相对较长，更适用于对

麻醉有较长时间要求的手术或治疗。 

3.1　酯类表面麻醉剂 

3.1.1　盐酸奥布卡因滴眼液

盐酸奥布卡因，即奥布卡因，属于苯甲酸酯

类麻醉药物，具备高度的渗透力和迅速吸收的特

性。0.4% 盐酸奥布卡因滴眼液是眼科手术常用的

表面麻醉剂型，盐酸奥布卡因麻醉显效时间平均

为 0.3 min，平均可持续 13.8 min[8]。目前市场上

提供的是采用单剂量无菌塑料瓶包装，且不含防

腐剂。 

3.1.2　盐酸丙美卡因滴眼液

0.5% 盐酸丙美卡因滴眼液可用于眼科表面麻

醉，盐酸丙美卡因滴眼液滴眼后 20 s 起效，麻醉

作用可持续 15 min。 

3.1.3　盐酸丁卡因滴眼液

盐酸丁卡因是一种常用的表面麻醉剂，有高

脂溶性、强穿透力、强麻醉效能的特点，适用于

黏膜组织的表面麻醉，浓度范围为 0.2%~1.0%[9]。

盐酸丁卡因滴眼液可用于眼表面麻醉。其麻醉作

用起效时间通常为 1~3 min，持续 20~40 min。 

3.2　酰胺类表面麻醉剂 

3.2.1　盐酸利多卡因眼用凝胶

酰胺类局麻药只有利多卡因才能制作成眼表

面麻醉剂型。利多卡因是一种酰胺类的中效局部

麻醉药物，具备化学性质稳定、麻醉起效迅速、

组织扩散能力强、穿透性能优异的特点。可适用
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于局部组织浸润麻醉、椎管内麻醉及外周神经阻
滞等多种麻醉技术[5]。盐酸利多卡因眼用凝胶是
一种局部麻醉药，适用于眼科操作中的眼表面麻
醉。盐酸利多卡因眼用凝胶的麻醉作用起效时间
通常为 20 s~1 min，可持续 5~30 min。 

4　表面麻醉剂在眼科患者围术期中的
应用场景
 

4.1　术前准备

眼科手术患者常需进行以下术前准备：1) 睑
板腺按摩使睑板腺分泌物和细菌溢出；2) 术前泪
道冲洗，保障分泌物和细菌及时排出，冲洗时间
尽量在术前 1 天或者更早进行；3) 开始手术前结
膜囊冲洗，将结膜囊浸泡于 5% 聚维酮碘中 1~
3 min，可有效降低结膜及角膜表面的细菌数量。
这些术前准备为手术眼提供无菌环境，可防止细
菌性眼内炎的发生[10-11]。

在睑板腺按摩前，使用盐酸奥布卡因滴眼液
表面麻醉 3 次，每次 1~2 滴，可以提高除菌效果
和舒适度，并减少不良反应发生[10,12]。在泪道冲
洗前，使用表面麻醉剂也有利于减轻患者的痛苦
和不适感，增加患者的配合度、舒适度和操作中

的安全性。对于慢性泪囊炎患者，在泪道冲洗前
用蘸有 0.4％的盐酸奥布卡因滴眼液的小棉签，夹
在患眼内眦部上下泪点之间，表面麻醉3~5 min，较在泪
阜区滴 0.4％盐酸奥布卡因滴眼液 1~2 滴，可以更
好地减轻疼痛、减轻角膜损伤、降低感染风险[13]。
在结膜囊冲洗前的 5 min 给予盐酸奥布卡因滴眼液
表面麻醉 1 次，每次 1~2 滴，可降低患者的疼痛
阈值，有助于彻底冲洗眼睑、睑结膜穹窿部[10,12]。 

4.2　球后/球周阻滞操作前准备

在临床操作中，球后/球周阻滞麻醉操作可能
引起患者疼痛不适，对于需行球后/球周阻滞麻醉
的眼科手术，推荐在患者平卧后先使用表面麻醉
剂 1~2 次滴入结膜囊，能有效减轻操作过程中的
眼部不适感，提高患者配合度。这一措施既能优
化患者体验，也有助于提升麻醉操作的安全性[14]。 

4.3　手术 

4.3.1　推荐意见 1
如前介绍，常用眼表面麻醉剂作用时间通常

为 15 min 左右，对于需要长时间手术患者常需要
联合其他麻醉方式，单纯眼科表面麻醉及联合其
他麻醉方式适用的手术类型，详见表 1。

 
 

表 1    表面麻醉剂适用的手术类型汇总

Table 1    Summary of ophthalmic surgeries for which topical anesthetics are applicable

手术类型 单纯表面麻醉可以完成的手术 表面麻醉联合其他麻醉方式的手术(联合的麻醉方式)

屈光手术 √[15-17]

白内障手术
可联合筋膜囊下注射麻醉[18]

可联合前房注药麻醉方法[19]

超声乳化联合人工晶状体植入 √

小切口囊外手术 √[20]

单纯人工晶状体囊内植入 √

大切口囊外手术 建议联合球后阻滞麻醉

晶状体悬吊术 建议联合球后/球周阻滞麻醉或全身麻醉[21]

青光眼手术

结膜下植入物滤过性微创青光眼手术 √[22]

小梁切除术 可以考虑表面麻醉[23] 建议联合结膜下麻醉[24]

小梁切开术 √
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续表

手术类型 单纯表面麻醉可以完成的手术 表面麻醉联合其他麻醉方式的手术(联合的麻醉方式)

青光眼引流阀植入术
建议表面麻醉联合结膜筋膜下麻醉、表面麻醉联合
球旁麻醉、表面麻醉联合球后麻醉等[25]，或联合全
身麻醉

闭角型青光眼的周边虹膜切开术 √[1]

翼状胬肉切除联合组织移植或羊膜
移植

√

缝线方法 建议联合局部浸润麻醉[26]

生物胶方法 √[27]

角膜手术

角膜深层异物取出 √[28]

单纯角膜裂伤缝合 √[29]

板层角膜移植术 建议联合球后阻滞麻醉或全身麻醉[30]

穿透性角膜移植术 建议联合球后阻滞麻醉或全身麻醉[31]

角膜内皮移植术 √[30] 也可全身麻醉[32]

角膜缘干细胞移植 建议联合局部浸润麻醉或球后阻滞麻醉[33]

斜视手术(成人)
对于斜视度小、单眼、初次
手术患者可以考虑单纯表面
麻醉[7]

建议联合局部浸润麻醉或全身麻醉[34]

玻璃体/视网膜手术 建议联合球后阻滞麻醉

玻璃体腔注药术 √[35]

23G/25G微创玻璃体切割手术
可以考虑使用表面麻醉，手术
时间不宜过长，病情复杂者不
宜使用

建议联合结膜下麻醉[1]或全身麻醉

泪道手术
根据术式、联合鼻腔麻醉或眶下孔阻滞麻醉或局部浸
润麻醉或全身麻醉[36]

婴幼儿泪道探通 √

泪点切开或阻塞手术 √[37]

其他手术

部分眼睑整形手术 建议表面麻醉联合局部浸润麻醉[38]

羊膜覆盖手术 √[39] 耐受差的患者建议联合球后阻滞麻醉[39]

结膜手术 范围较小的单纯结膜手术[40] 范围较大的或涉及睑结膜的手术建议联合局部浸润或
球后阻滞麻醉[41]

眼前段外伤手术 √[42]
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4.3.1.1　白内障手术

白内障已经成为当前临床最为常见的眼科疾
病，欧洲白内障手术表面麻醉应用率从 2008 年
的 30% 显著增加至 2018 年的 76%(P<0.001)[43]。同
样，2006—2020 年韩国白内障手术表面麻醉应用
率也逐步提高，2020 年白内障手术表面麻醉应用
率达到 85%[44]。 2017 年英国国家健康与临床
优选研究所 (National  institute  for  Health  and Care
Excellence,  NICE) 指南：成人白内障的管理 (NG
77) 推荐白内障手术患者使用球筋膜囊下麻醉或表
面麻醉 (联合或不联合前房内麻醉)[45]。表面麻醉
是白内障手术中实现无痛操作的主要麻醉方法，
药物包括 0.4% 盐酸奥布卡因滴眼液、0.5% 盐酸丙
美卡因滴眼液、0.5% 盐酸丁卡因滴眼液、3.5% 盐
酸利多卡因眼用凝胶，于术前 5~10 min 将数滴局
部麻醉药滴入结膜囊进行眼部准备[46]。 

4.3.1.2　屈光手术

根据激光作用的界面激光角膜屈光手术可分
为表层切削手术和板层切削手术两大类。与许多
眼科手术类似，激光手术通常在表面麻醉下进行，
与其他类型的麻醉相比，表面麻醉剂通常更安全，
不良反应更少。多个行业标准及专家共识推荐屈
光手术麻醉方式为眼表局部麻醉 [15-17]，《准分子
激光角膜屈光手术质量控制中华人民共和国卫生
行业标准》中推荐，准分子激光表层切削角膜屈
光手术和激光原位角膜磨削术手术术前滴表面麻
醉剂表面麻醉 2~3 次 [15]；《我国飞秒激光小切口
角膜基质透镜取出手术规范专家共识 (2018 年)》
推荐，手术前 2~5 min 进行眼表局部麻醉，结膜
囊内滴入眼用表面麻醉剂 2 或 3 次，每次 1 滴[16]；
《中国激光角膜屈光手术围手术期用药专家共
识 (2024 年)》推荐，常用的表面麻醉剂包括 0.4%
盐酸奥布卡因滴眼液和 0.5% 盐酸奥布卡因滴眼
液[17]。因易损伤角膜，可导致视力减退或伤口愈
合延迟等不良反应，不宜频繁用药。在准分子激
光原位角膜磨镶术中，应用盐酸奥布卡因滴眼液
为所有患者进行表面麻醉，麻醉效果显效平均时
间为 10 s，所有患者术中均无疼痛并配合良好，
术后第 2 天患者均无刺激感，视力清晰，角膜透
明无水肿[47]。 

4.3.1.3　玻璃体腔药物注射

玻璃体腔注药适用于各种原因所致的眼内新

生血管性疾病、黄斑水肿和非感染性炎症反应等

疾病的治疗，是老年性黄斑变性、糖尿病视网膜

病变等常见慢性眼底病的治疗方式，所用药物包
括抗血管生成药物和糖皮质激素等 [48-49]。《我国
视网膜病玻璃体腔注药术质量控制标准》和《一
站式玻璃体腔注药模式的建立与管理专家共识》
均指出对绝大多数患者进行表面麻醉完全可以完
成手术操作，建议使用新开启的表面麻醉剂[48-49]。
可以使用 0.4% 的盐酸奥布卡因滴眼液或 0.5% 的
盐酸丙美卡因滴眼液行表面麻醉 3 次。研究显示，
玻璃体腔注射术前给予盐酸奥布卡因滴眼液 3 次
和 2 次，麻醉的有效率分别为 98% 和 94%，高于
给药 1 次的有效率 84%[50]。 

4.3.1.4　翼状胬肉手术

翼状胬肉的发病机制目前尚不明确。目前，
手术治疗仍是唯一有效的临床手段。临床常用手
术术式均以切除翼状胬肉病变组织为核心，并联
合自体结膜移植、角膜缘干细胞移植、羊膜移植
等[51]。翼状胬肉切除术属于眼表手术，主要在外
眼进行，手术操作区域为结膜、角膜和巩膜表层，
适合使用局部麻醉技术，包括表面麻醉及结膜下
浸润麻醉。相对于结膜下注射可能带来的组织形
变，应用表面麻醉进行显微操作更有利于保持清
晰的术中视野，在自然解剖状态下进行组织的切
除和移植[52]。研究显示，常规盐酸奥布卡因滴眼
液表面麻醉后进行翼状胬肉切除联合自体角膜缘
干细胞移植术的患者手术时间短于局部浸润麻醉
组，而且盐酸奥布卡因滴眼液组的患者植床与植片
的匹配度达 93%，优于局部浸润麻醉组的 83%[27]。 

4.3.1.5　抗青光眼手术

手术是治疗青光眼的重要手段之一，抗青光
眼手术通常采用的麻醉方式包括球后麻醉、球周
麻醉和结膜下麻醉。近年来，随着眼科手术显微
器械的发展，以及手术技术的持续精进，表面麻
醉下行青光眼手术已具备可行性。临床实践表明，
表面麻醉在抗青光眼手术中应用日益广泛，尤其
在微创青光眼手术 (如引流装置植入、分流器置
入等术式) 中。研究显示，盐酸奥布卡因用于青
光眼手术麻醉效果较好，患者术中配合度高 [23]。
青光眼手术也可使用盐酸奥布卡因滴眼液联合结
膜下浸润麻醉，患者手术过程中无不适感，麻醉
成功率为 100％，术中无前房积血、虹膜撕裂、
晶状体损伤等并发症发生，术后患者眼压均可控
制在正常范围[24]。《中国青光眼引流阀植入手术操
作专家共识 (2019 年 2 版)》推荐局部麻醉和全身
麻醉。其中，局部麻醉组合包括表面麻醉联合结
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膜筋膜下麻醉、表面麻醉联合球旁麻醉、表面麻
醉联合球后麻醉等，因球后麻醉有导致晚期患者
残余视功能丧失的高危风险，故推荐使用术眼表
面麻醉联合象限性 (引流盘植入象限) 球旁麻醉[25]。 

4.3.1.6　玻璃体/视网膜手术

微创玻璃体切割手术 (pars  plana  vitrectomy,
PPV) 因具有免缝合、创伤小、术后炎症反应轻、

患者舒适度高、可节省手术时间等优势，其中

25G 和 23G 经结膜无缝合系统的应用近年来尤为

广泛。对于非复杂性 PPV，采用表面麻醉可有效

降低眼科麻醉相关并发症风险，减轻患者疼痛，

缩短手术时间，减轻术后反应，其安全性符合当

今眼科微创手术的要求。研究显示，在 23G PPV
手术中，使用盐酸奥布卡因滴眼液滴眼时无麻醉

相关并发症出现[53]。两项临床试验发现，在 PPV
中，表面麻醉 (或联合结膜下麻醉) 与球周/球后麻

醉的疼痛控制和有效性相似，在配合佳、时间短

的非复杂 PPV 中，表面麻醉具有较球后麻醉更高

的安全性[54-55]。 

4.3.1.7　其他眼科手术

在眼前段开放性损伤 (包括单纯角膜穿通伤、

角膜穿通伤合并外伤性白内障、角巩膜穿通伤、

巩膜穿通伤、角膜深层异物、角/巩膜穿通伤伴眼

内异物、人工晶状体眼角巩膜穿通伤) 的患者中，

于术前 5~10 min 滴入表面麻醉剂，82.5% 的患者

麻醉效果满意，15.4% 的患者基本满意，总有效

率为 97.9%[42]。 

4.3.1.8　术后镇痛

疼痛可引起一系列并发症，对呼吸、循环、

内分泌等机体功能以及心理健康产生不利影响，

尽管眼科手术侵入性较小，但眼组织对疼痛刺激

的敏感性较高，仍可能导致患者术后出现明显疼

痛[56]。临床研究表明，术后疼痛的危险因素包括

女性、手术持续时间较长、连续进行第二眼手术、

手术类型、采用全身麻醉、麻醉满意度较低以及

术后恶心，这些因素均可能增加术后疼痛强度[57]。

研究显示，67% 的患者在屈光手术后报告了眼部

疼痛[58]。《中国激光角膜屈光手术围手术期用药

专家共识 (2024 年)》建议对于角膜表层切削手术

后眼部疼痛严重者，可适当使用表面麻醉剂，每

天 2 次或 3 次，1~3 d。不宜频繁使用，以免引起

角膜上皮愈合迟缓[17]。一项对双眼行激光屈光性

角膜切削术 (photorefractive  keratectomy,  PRK) 的

患者研究显示，盐酸奥布卡因滴眼液组术后 8 h
至 1~3 d 的口头评分法 (Verbal  Rating Scale,  VRS)
和视觉模拟量表 (Visual Analogue Scale, VAS) 评分显

著降低，68% 的患者镇痛持续 60~120 min(对照

组<30 min)[59]。另一项研究显示，PRK 术后 24 h
内，每半小时滴 1 次盐酸丁卡因滴眼液，患者最

高疼痛评分为 2.5，显著低于安慰剂组的 6.5
(P<0.000 1)[60]。Cochrane 系统评价纳入的 RCT 中，

有 5 项 RCT 的 242 例患者是 PRK 和胬肉术后角膜

擦伤，与安慰剂相比，表面麻醉剂可使 24 h 内患

者自我报告的疼痛评分降低 1.28 分 (10 分制)[61]。

在擦伤后的 24 h 内应用不超过 1.5~2.0 mL 的表面

麻醉剂，每 30 min 使用 1 次，可减轻疼痛且不影

响角膜上皮愈合[62]。

全麻斜视手术的患儿术后苏醒躁动的发生率

为 10%~80%[63]。手术结束时在患儿术眼结膜囊内

滴 1 滴盐酸奥布卡因滴眼液，待患儿苏醒后覆盖

敷料，较术中直接覆盖敷料或仅覆盖不用药更有

效降低躁动发生率[64]。在患儿接受全麻斜视手术

过程中使用盐酸奥布卡因滴眼液在改善术后镇痛

和减少并发症方面也具有优势[65]。 

4.3.2　推荐意见 2
在考虑使用表面麻醉剂缓解术后疼痛时，需

进行以下临床评估流程：首先应全面检查患者角

膜状况，权衡表面麻醉剂的镇痛效果与其潜在风

险 (包括角膜上皮损伤及愈合延迟的可能性)；其

次需鉴别疼痛是否源于精神心理因素。针对术后

眼痛特别严重的患者，应充分评估角膜上皮完整

性、角膜厚度及神经丛状态，必要时通过角膜共

聚焦显微镜检查。根据综合评估结果，酌情推荐

使用表面麻醉剂用于术后镇痛。建议表面麻醉剂

用于术后镇痛不超过 48 小时，每天 2~3 次。 

4.3.2.1　眼表面麻醉剂的禁忌证

对表面麻醉剂或局部麻醉剂或麻醉剂中某些

成分过敏的患者；无法配合患者；沟通障碍患者；

严重眼部感染或眼表上皮损伤患者。 

5　操作流程
 

5.1　表面麻醉前准备 

5.1.1　术前评估

术前评估很重要，患者全身状况的评估是医

疗安全的保障，对于有心脏病史、脑卒中病史或
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家族史者，需行心脑血管疾病评估；同时需要了
解患者用药过敏史，评估其是否具备眼科手术的
条件[49]。在进行表面麻醉前，需进行综合评估分
析。经评估后，必要情况下可对特殊患者增加术
中监护及吸氧。

全身疾病：首先患者的全身情况应稳定，对
于合并有糖尿病、高血压或心脑血管疾病等基础
疾病的患者，建议术前组织相关专科会诊，全面
评估患者全身情况控制的稳定性及手术耐受
性[66]。患者及家属须以书面形式同意接受采用表
面麻醉方式进行手术[66]。同时，伴糖尿病、高血
压的患者，角膜较健康人群更为脆弱。研究显示，
2 型糖尿病患者角膜基质细胞密度减少，基质细
胞、基质神经均存在形态学的异常[67]。原发性高

血压患者亦表现出明显的角膜内皮细胞形态改变，
且异常程度与疾病的严重性呈正相关[68]。对这些
人群施行内眼手术时应尽量减少角膜内皮的损伤，
降低发生角膜内皮功能失代偿的风险[68]，对这类
患者不宜过早及过频使用表面麻醉剂。

美 国 麻 醉 医 师 协 会 (American  Society  of
Anesthesiologists, ASA) 患者体能状态分级：麻醉
师协会评级为 I 级或Ⅱ级，无严重的全身性疾病，
是接受单纯表面麻醉患者需要满足的条件之一，
具体参照《中国眼科日间手术管理专家共识
(2021 年)》内容 (表 2)ASA 患者体能状态分级[49,66]。
如果患者超过 ASA 患者体能状态Ⅱ级以上，应请
相关学科会诊 (如心内科、内分泌科、神经内科、
呼吸内科、儿科等) 决定[4,49]。

 
 

表 2    不同文献中眼科手术单纯表面麻醉剂的使用方法

Table 2    Methods of using topical anesthetics alone in ophthalmic surgery across different literature

手术类型 文献
术前给药
时间/min

给药
次数

给药
剂量/滴

给药
间隔/min

屈光手术

中国激光角膜屈光手术围手术期用药专家共识(2024年)[17] 2~3 1~2 5~10

眼科麻醉技术及研究进展[3] 20~30 2~3 5

白内障手术
表面麻醉下白内障囊外摘除术以及人工晶状体植入术的临
床效果[72] 3 5

玻璃体腔注射
玻璃体腔注射抗血管内皮生长因子药物的标准操作规范及
眼部并发症[73] 5~10 3

翼状胬肉切除术
利多卡因联合盐酸肾上腺素注射液表面麻醉在翼状胬肉切
除术中的应用效果[52] 10 3

青光眼手术 浅析表面麻醉在青光眼手术中的应用[74] 15 2

斜视手术 表面麻醉在斜视手术中的应用[75] 2 1~2 5

眼外伤手术 表面麻醉在眼前段外伤手术中的应用[42] 5~10 3 1~2 5

玻璃体切割 表面麻醉在23G微创玻璃体切割术中的应用[53] 3 2

 

过敏史：全面了解患者既往使用麻醉药物的

相关情况，包括是否曾发生麻醉药物过敏、曾出

现的药物不良反应等，并详细记录患者目前使用

的所有药物信息。
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眼部状态：表面麻醉剂的使用可能会损伤角
膜上皮或加重角膜上皮损伤，应仔细评估有无角
膜损伤症状，主要有以下两点：1) 眼部刺激症状，
主要有眼红、眼刺痛、畏光流泪、异物感、干涩
感；部分患者可因角膜神经功能异常而自觉症状
轻微。2) 视功能相关症状，视物模糊、视力波动
或下降[69]。

精神状态：对于精神高度紧张、精神疾病和
阿尔茨海默病的患者，不建议单独使用表面麻醉[25]。 

5.2　眼表面麻醉剂的使用方法 

5.2.1　给药方法

一手用无菌棉签轻压患者下眼睑，另一手持
药瓶距眼球 1~2 cm 处，以免划伤角膜或接触睫毛、
眼睑而污染药液。滴眼时用棉签轻拉开患者下眼
睑，将药液滴入下穹窿部的结膜囊内，可有效减
少药液流失，延长药物与眼表的接触时间，提升
作用效果。药液不可直接滴入角膜，以免患者因
紧张将药液挤出。滴眼后压迫泪囊区数分钟，可
减少全身吸收，降低不良反应风险。滴用药液后，
应嘱患者轻闭双眼，转动眼球 1~3 min，可同时
增加药物在眼表作用的时间和面积，有助于增加
麻醉效果。给儿童滴眼时需耐心操作，可先嘱患
儿闭眼，将药物点于内眦部，然后轻轻拉开眼睑，
令药液自然流入眼内[70]。注意为患者滴眼药水或
检查前后应规范洗手，建议使用新开启的药物并

专人专用，以降低交叉感染风险[48,71]。 

5.2.2　给药剂量和频次

患者基础疾病、焦虑情绪、术前服用药物和
术前睡眠状况与表面麻醉术中疼痛感知密切相关。
眼科表面麻醉的给药剂量和频次，需要根据手术
时长、麻醉剂的代谢特征及患者眼部和全身状态
进行调整。目前指南共识尚未明确规定某一种眼
科手术使用表面麻醉剂的用法用量、间隔时间和
使用频次等问题，见表 2。 

5.2.3　推荐意见 3
考虑到表面麻醉剂的持续时间及手术时间，

建议于术前 5~15 min，给药次数 2~3 次，剂量为
1-2 滴/次，给药间隔为 5~10 min，不宜过早进行
表面麻醉。手术过程中，为降低交叉感染的风险，
建议使用单剂量包装的滴眼液，且为每位患者提
供个人专用的滴眼液瓶并在手术结束时弃用。 

5.3　麻醉效果评价方式 

5.3.1　术中镇痛强度评估

推荐意见 4，使用棉签触碰角膜评估患者的
触发痛，或使用镊子钳夹结膜评估疼痛感觉。可
以使用疼痛量表评估麻醉效果：常用的量表包括
VAS(图 1)、数字评定量表 (Numerifal Rating Scale,
NRS)(图 2) 和 VRS 等。除了疼痛量表评估外，也可
以使用客观疼痛测量 (可量化、减少主观偏差)，
如角膜知觉测试、痛觉阈值测试、定量感觉测试等。

 
 

请您用 “X” 或垂直的 “I” 标出您的感受

完全无痛 (0) 疼痛到极点 (10)

图 1    视觉模拟量表

Figure 1    Visual Analogue Scale (VAS)

 
 

无痛 轻度 中度 重度

0 10

图 2    数字评定量表 (numerical rating scale, NRS)0~10 版

Figure 2    Numerical rating scale (NRS), Version 0-10
 

角膜知觉检查操作与麻醉效果评估包括定性

检查和定量检查。定性检查：持消毒棉签 (捻细

棉丝成 45°角)，自被检眼颞侧缓慢轻柔触及角膜。

满足手术麻醉要求：患者无瞬目反射且未能察觉

棉丝触碰，即角膜知觉消失。定量检查 (使用角

膜知觉测定计)：将单丝尼龙初始长度设为 60 mm，

自被检眼颞侧轻柔触碰角膜。满足手术麻醉要求：

患者无瞬目反射，且未能感知尼龙丝触碰即角膜

知觉消失。

痛觉阈值测定是通过痛觉计测量压力痛阈值，
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以评估个体疼痛敏感度的方法。痛觉计是一种通

过对伤害感受器施加压力来量化疼痛感知和疼痛

耐受能力的技术。有研究使用定制的仪器测量痛

阈值，该仪器被称为痛阈值测量装置，各部件旨

在通过准静态接触 (夹紧) 在身体各个部位获取受

试者所感受到的痛觉的定量数据 [76]。研究显示，

PainVision 疼痛定量测量仪可以在患者的测试部

位施加不同强度的电流刺激，使患者先产生感觉，

进而产生疼痛。通过施加不同的感觉刺激来测定

疼痛的程度，量化患者的疼痛程度[77]。

定量感觉检查是一种测定诱发某种特定感觉

所需要的刺激强度的技术，主要通过测定皮肤的

温度觉和振动觉对感觉神经功能进行量化分析[78]。

检测内容包括定量温度觉检查、定量振动觉检查

和感觉趋势阈值，常用的测试方法：1) 极限法

(Limits)，即刺激的强度逐渐增加或减小，当受试

者感知到增强的刺激或无法感觉到减弱的刺激时

停止；2) 水平法 (Levels)，采用预先设定的刺激强

度来检测被感觉到的刺激水平[78]。 

5.3.2　满意度调查

除了麻醉效果评估，越来越多的研究还关注

麻醉患者的满意度，可以使用爱荷华麻醉满意度

量表评估患者的满意度[79]。 

5.4　术中镇痛不足的处理

手术时间若超过 15 min，术中患者出现频繁

眨眼、持续流泪和 (或) 主诉眼部疼痛等情况，可

考虑在术中补滴表面麻醉剂，通常考虑追加

1~2 滴。必要时转换麻醉方式，辅助球后麻醉、

前房注射利多卡因或结膜下浸润麻醉等。 

5.5　表面麻醉剂使用注意事项

建议选用单支装、无防腐剂的表面麻醉剂，

遵守“专人专用，即用即弃”原则，以降低交叉感

染风险。表面麻醉剂在打开保存期间可能造成污

染，进而污染手术区域，已有滴眼液被微生物污

染导致角膜感染和穿孔的报道[80]。此外，麻醉药

品中的防腐剂还可能引起角膜水肿、角膜厚度增

加等不良反应[81]。2020 年《中国国家处方集》指

出：眼科手术时应使用单剂量包装的滴眼液，应

为每位患者提供专用的滴眼液瓶并在手术结束时

弃用。《中华人民共和国药典：2020 版》规定：

供外科手术用和急救用的眼用制剂，均不得加抑

菌剂或抗氧剂或不适当的附加剂，且应采用一次

性使用包装。

凝胶类药物会在眼表形成物理屏障，可能阻

碍聚维酮碘消毒液与眼表的充分接触，从而降低

聚维酮碘的消毒效果[82]，因此在消毒前或手术前，

需将残留的凝胶类麻醉剂彻底冲洗干净。 

5.6　表面麻醉剂的保存方法

不同表面麻醉剂的储存方式不一，正确地储

存才能保证疗效。盐酸奥布卡因滴眼液需要密封

容器，2~8 ℃ 保存，盐酸丙美卡因滴眼液长期保

存应置于 2~8 ℃，盐酸利多卡因眼用凝胶需要避

光，密封，不超过 25 ℃ 保存。 

6　注意事项
 

6.1　角膜损伤的特点和处理

眼科手术可通过多种因素影响角膜上皮功能，

包括局步麻醉药物的使用、角膜上皮的持续暴露、

手术造成的角膜上皮与角膜神经损伤、术后炎性

反应等，甚至可导致角膜上皮细胞功能障碍。不

规范的药物使用、药物本身及赋形剂中添加的防

腐剂，也可导致角膜上皮更新与修复功能受损。

角膜上皮损伤的临床症状无特异性，主要包括眼

部刺激症状和视功能相关症状。角膜上皮损伤的

体征：1) 角膜上皮病变；2) 结膜充血；3) 泪膜异

常；4) 角膜知觉减退等。角膜上皮损伤的临床诊

断标准参考《我国角膜上皮损伤临床诊治专家共

识 (2016 年)》[69]。

不宜频繁使用表面麻醉剂，以免角膜上皮剥

脱或损伤角膜[17]。已存在角膜损伤的患者慎用表

面麻醉剂，先给予促进角膜上皮修复的药物进行

治疗，如人工泪液、小牛血去蛋白提取物滴眼液

或凝胶、生长因子类滴眼液[69]。有眼表炎性反应

者，同时给予低浓度的糖皮质激素或免疫抑制剂

进行抗炎治疗，抗炎治疗过程中需密切观察角膜

上皮损伤的变化情况，调整用药方案[69]。 

6.2　过敏反应的特点和处理

过敏症状包括恶心、面色苍白、红斑、皮疹、

呼吸困难、血压降低、眼睑浮肿，甚至休克等。

麻醉前详细评估患者过敏史，使用过程中如果出

现过敏症状，应立即停止使用表面麻醉剂，根据
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过敏的症状及体征，进行对症治疗或支持治疗，
维持生命体征稳定[42]。 

6.3　感染预防和处理
眼科手术后急性感染性眼内炎是眼科急症，

一经临床诊断须立即开始经验性治疗，无需等待
实验室检查结果。诊断参照《中国眼科手术后感
染性眼内炎诊疗专家共识 (2022 年)》[83]。发生于
术后 4 d 内的超急性感染性眼内炎更应引起高度
重视，根据病史、临床表现和常见病原体种类
(尤其铜绿假单胞菌) 选择抗感染药物并加急给予
经验性治疗[83]。建议围术期均使用新开启的药物
并专人专用，以降低交叉感染及眼内炎风险 [17]。
在手术的全过程中，应始终严格遵守符合无菌原
则的操作规范。滴眼时要注意容器前部与眼部的
距离，不可直接接触眼部，以防污染药液。同时
要对患者及其照护人员进行规范点眼操作的教学
和指导。 

7　特殊人群使用表面麻醉剂的注意事项
 

7.1　儿童患者
儿童患者由于心智不够成熟，更容易产生恐

惧、焦虑心理而导致哭闹流泪，表面麻醉后无法
配合手术，或术后遮盖纱布常让患儿产生不适而
不断用手摩擦搓揉眼睛，造成手术部位感染及疼
痛，不利于患儿情绪稳定和术后恢复。可以采用
以家庭为中心的护理模式：术前充分沟通、术中
家属陪伴安抚、术后防护 (防揉眼)，建议必要时
使用固定装置。 

7.2　老年患者
考虑到老年患者生理功能有一定衰退 (代谢/

排泄下降) 和 (或) 合并全身疾病，术前应充分评
估病情，对于经评估符合手术适应证的老年患者，
推荐采用标准剂量的表面麻醉剂，但术中应加强
生命体征监测与麻醉效果评估，建立动态化监护
体系。护理人员完善健康宣教及科普手段，采取
有效措施疏导患者情绪，可以减轻老年患者心理
负担，改善术中配合度，提高手术安全性[84]。 

7.3　孕妇/哺乳期妇女

根据 ASA 的患者体能分级标准，妊娠期女性
属于Ⅱ级，即伴有轻度系统性疾病的情况[66]。对

于妊娠期或哺乳期患者，若经综合评估确认手术

获益显著大于潜在风险，可考虑采用表面麻醉方

式实施手术。临床操作中建议以最低有效剂量给

药，并尽可能缩短手术时长，以最大限度降低对

母体及胎儿的潜在影响。 

7.4　肝肾功能不全人群

对于存在肝肾功能障碍的患者，需要请内科

医师协助评估其肝肾功能状态及电解质平衡情况，

遵循精准评估与个体化用药原则，评估是否可以

使用表面麻醉药[66]。术前需通过肝肾功能指标及

肾小球滤过率等全面评估机体代谢能力，优先选

择经非肝肾途径排泄的酯类表面麻醉药。 

8　总结

表面麻醉因其操作简便、安全性良好、术后

恢复迅速的特点，在临床应用中展现显著优势。

眼表面麻醉不仅能够有效改善患者的治疗体验，

提升患者满意程度，还可显著优化眼科手术流程，

提升手术的周转效率。眼表面麻醉药能满足大部

分眼科检查和手术要求，满足围术期患者舒适化

的需求，此共识的制定旨在进一步规范眼表面麻

醉药在围术期的临床应用，并有效降低相关并发

症的发生风险。 
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