
接受全身麻醉的病人，該選擇何種肌肉鬆弛劑的解藥？

前言

接受全身麻醉的手術時，常需要使用肌肉鬆弛劑讓全身肌肉放鬆，目的包括：協助放置氣管內管、避免病

人在手術中因不自主的動作而受傷，並讓手術醫師有更好的手術視野與操作空間。手術結束後，需要讓肌

肉張力完全恢復、能夠自主呼吸，才能安全地移除氣管內管並清醒過來；肌肉鬆弛劑的「解藥」就是用來

幫助這個恢復過程。

本表單將幫助您了解有哪些選擇，請跟著我們的步驟，一步步探索自己的需求及在意的事情，希望能幫助

您思考適合自己的選擇。

適用對象 / 適用狀況

接受全身麻醉並需使用肌肉鬆弛劑的病人皆適用。若手術需要較深度的肌肉放鬆（例如：達文西機械手臂

手術、各式內視鏡或腹腔鏡手術、胸腔手術、減重手術、神經外科以及眼耳鼻喉等手術），解藥的選擇更

值得事先與麻醉醫師討論。

疾病或健康議題簡介

手術結束時，若體內仍殘留肌肉鬆弛劑的作用（稱為「肌肉鬆弛劑殘留」），病人可能出現全身無力、眼皮

張不開、吞嚥困難、呼吸變淺，甚至發生低血氧或需要重新插管等情形。

為降低這些風險，美國麻醉醫學會與歐洲麻醉暨重症醫學會在 2023 年發表的指引都建議1,2：

手術中使用神經肌肉功能監測儀，客觀量測肌肉放鬆的程度，而不只憑臨床觀察判斷；

依照肌肉放鬆的深淺程度，選擇合適的解藥。

手術中可搭配神經肌肉功能監測儀：在麻醉狀態下，以微弱電流刺激手腕的神經、觀察拇指肌肉的反應，

作為調整肌肉鬆弛劑劑量與給藥時機的依據，並在手術結束時選擇適當的解藥。本院將「術中肌肉張力監

測」合併「新型解藥」的處置稱為「最佳肌力放鬆（Optimal Muscle Tension; OMT）」。

醫療選項簡介

目前肌肉鬆弛劑的解藥有傳統解藥以及新型解藥兩種可供選擇：

1. 傳統解藥：手術接近尾聲時，麻醉醫師會停止追加肌肉鬆弛劑，待其作用自行消退到一定程度後，再

給予乙醯膽鹼酶抑制劑（例如：Neostigmine）幫助肌肉張力恢復。這類藥物無法直接移除體內的肌

肉鬆弛劑，需在肌肉張力已大致恢復時使用才能發揮良好效果；若在肌肉仍較深度放鬆時使用，術後

發生肌肉鬆弛劑殘留的機會較高，可能增加呼吸道併發症（換氣不足、低血氧、需額外使用氧氣或重

新置入氣管內管等）的風險4。可能的副作用包括心跳變慢、血壓下降、噁心、腹瀉、尿意急迫、視力

模糊、口水及呼吸道分泌物增加，少數可能誘發支氣管痙攣或氣喘；麻醉醫師通常會同時給予

Atropine 或 Glycopyrrolate 等藥物來減輕這些副作用。若手術結束時肌肉張力已大致恢復，傳統解藥

亦可安全使用，麻醉醫師會依監測結果判斷。1,2

2. 新型解藥：Sugammadex（商品名：倍帝恩 Bridion）是肌肉鬆弛劑 Rocuronium、Vecuronium 的

專一性解藥，可直接包覆並中和體內的肌肉鬆弛劑分子，不論肌肉放鬆的深淺，都能在短時間內使肌

肉張力恢復。國際指引建議在中度至深度肌肉放鬆時優先使用新型解藥1,2；搭配神經肌肉功能監測

儀，可進一步確認肌肉張力已完全恢復。使用時請注意：

重度腎功能不全（例如需要洗腎）的病人不建議使用。

目前衛生福利部核准用於 2 歲以上的兒童及成人。
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可能降低荷爾蒙避孕方式的效果（口服避孕藥、避孕針、避孕貼片、陰道環、皮下植入劑或含荷爾

蒙的子宮內避孕器等），使用後 7 天內請另外併用保險套等非荷爾蒙避孕方式7。

可能的副作用包括短暫味覺異常、噁心、心跳變慢；極少數可能發生嚴重過敏反應，麻醉醫師會在

術中持續監測並即時處理7。

您目前比較想要選擇的方式是：

□傳統解藥

□新型解藥

□我現在還無法做決定

請透過以下四個步驟來幫助您做決定

步驟一、選項的比較。

傳統解藥 新型解藥

適用手術情況
大多數全身麻醉的手術，特別是手術結束時

肌肉張力已大致恢復者

接受全身麻醉的手術，特別是需要較深度肌

肉放鬆者，例如：

1. 達文西手術

2. 內視鏡或腹腔鏡手術

3. 減重手術／肥胖病人

4. 眼、耳鼻喉手術

5. 甲狀腺或神經外科手術等

肌肉張力恢復所需

時間3

中度肌肉放鬆時：約 13 分鐘

深度肌肉放鬆時：約 49 分鐘

中度肌肉放鬆時：約 2 分鐘

深度肌肉放鬆時：約 3 分鐘

肌肉鬆弛劑殘留 殘留比例較高（約 15–43%）4 殘留機會明顯較低（搭配監測時）1,2

呼吸道併發症 發生比例較高

較低；大型研究顯示術後肺炎、呼吸衰竭的

機會較低（約每 100 人少 1 人以上，屬觀察

性研究）3,5

心血管副作用
心跳變慢、血壓下降等（可併用藥物減輕）

6 較少；少數可能心跳變慢6,7

其他副作用
噁心、腹瀉、尿意急迫、視力模糊、分泌物

增加；少數可能支氣管痙攣、誘發氣喘

短暫味覺異常、噁心等；極少數可能發生嚴

重過敏反應7

對荷爾蒙避孕的影

響
無

可能降低避孕效果，使用後 7 天內需併用非

荷爾蒙避孕方式7

費用 健保給付

自費：單純使用新型解藥約 3,000 元；

合併術中肌肉張力監測（OMT）約 5,000–

8,000 元（依監測儀器而定）
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步驟二、您對醫療方式的考量？

考量項目
完全

不在意
→

非常

在意

備註：如果您非常

在意這件事，建議

您可以考慮選擇的

方案

肌肉張力恢復時間的長短 1 2 3 4 5 新型解藥

肌肉鬆弛劑殘留的機會 1 2 3 4 5 新型解藥

術後呼吸道併發症 1 2 3 4 5 新型解藥

心跳變慢、血壓下降等心血管副作用 1 2 3 4 5 新型解藥

術後一週內避孕效果受到影響 1 2 3 4 5 傳統解藥

希望使用健保給付項目／經濟考量 1 2 3 4 5 傳統解藥

步驟三、對於上面提供的資訊，您是否已經了解呢？

1. 肌肉鬆弛劑的解藥是用來幫助肌肉張力恢復的？ □對　□不對　□不確定

2. 手術後若有肌肉鬆弛劑殘留，可能增加呼吸道併發症？ □對　□不對　□不確定

3. 新型解藥可以較快地使肌肉張力恢復？ □對　□不對　□不確定

4. 新型解藥完全沒有任何副作用？ □對　□不對　□不確定

5. 使用新型解藥後，荷爾蒙避孕藥的效果完全不受影響？ □對　□不對　□不確定

6. 傳統解藥有健保給付，新型解藥需要自費？ □對　□不對　□不確定

步驟四、您現在確認好醫療方式了嗎？

□我已經確認好想要的治療方式，我決定選擇：（下列擇一）

　　□傳統解藥

　　□新型解藥

□我目前還無法決定

　　□我想要再與我的主治醫師或麻醉醫師討論我的決定。

　　□我想要再與其他人（包含配偶、家人、朋友或第二意見提供者…）討論我的決定。

　　□對於以上治療方式，我想要再瞭解更多，我的問題有：

了解更多資訊與資源

1.

倍帝恩 Bridion 藥品許可證：衛署藥輸字第 025300 號

（衛生福利部食品藥物管理署 藥品許可證查詢）

https://info.fda.gov.tw/MLMS/H0001D.aspx?Type=Lic&LicId=02025300
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完成以上評估後，您可以列印及攜帶此份結果與您的主治醫師討論。
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