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有一位妈妈自己做过全麻手术，她记得医生说过“术前不能吃饭，否则会呛咳，很危险”。这次轮到

自己 2岁的女儿做手术，她想：孩子这么小，饿久一点才安全吧？于是，从半夜开始就不给孩子吃任何东

西。结果到了手术室门口，女儿饿得哇哇大哭，又闹又踢，差点做不了麻醉。妈妈心疼又困惑：我明明是

为她好，怎么反而害了她？下面让我们一起揭秘妈妈的困惑。

其实，这位妈妈好心的背后，隐藏着一个容易被忽视的真相，成人和孩子的身体对饥饿的耐受力完全

不同。把成人的禁食经验直接套用在孩子身上，会增加孩子额外的风险。我们从科学的角度进一步分析。

首先，全麻前正确的禁饮食时间

这位母亲术前禁饮食的时间遵照的还是十几年前的时间，至少禁饮食 12 个小时，经过十几年的科学研

究，这种“一刀切”的禁饮食时间早已被“2-4-6-8”原则取代了。什么是“2-4-6-8”原则呢？

2:饮用水、糖水、果汁（无果肉）、苏打饮料等术前 2h禁饮

4:母乳术前 4h禁食

6:配方奶/牛奶、淀粉类辅食术前 6h 禁食（小孩）淀粉类食物（成人）

8:肉类、油腻、难消化固体食物术前 8h禁食

对于时间成人与小孩的区别在于，小孩可以术前 4h禁食母乳，所以成人使用 2-6-8 原则，即术前两小

时停止饮用清饮，术前 6小时停止进食演粉类食物，术前 8小时停止进食肉类和油腻类的食物。而小孩 因

为可以吃母乳，故多了一个四小时的节点，形成了 2-4-6-8 原则，这一区别的核心在于母乳的胃排空速度

比配方奶和固体食物快的多，而且婴儿的消化系统对母乳的适应性更好。故对于还在吃母乳的婴幼儿，术

前 4小时允许 最后一次喂母乳，既保证了能量代应，也会增加麻醉反流误吸的风险。

切记，对于特殊病人，如胃肠类的手术，禁饮食的时间会有所调整，不能擅自作主调整自己禁饮食的

时间，要遵循医嘱。

其次，从生理学角度来看看大人与小孩的区别

多角度看待问题，能更好的诠释问题，我将从生理学的角度诠释为什么大人和小孩禁饮食的时间不一

样。

1、胃的情况：成人胃肠发育成熟，各项功能都很完善，耐受力更强；孩子肠胃还没有发育完全，比较

娇嫩，功能不成熟。例如，成人可以吃一顿大餐，胃都能装下并且可以慢慢消化，而孩子喝几口奶就容易

饱了。

2、胃排空的速度：成人食物在胃里停留久；孩子排空速度特别快，很快就能消化。例如，成人晚上吃

的肉第二天胃里还有残留，而孩子刚喝完奶，几个小时就基本消化完了。

3、代谢率：成人代谢稳定；孩子代谢比较快。例如，成人饿了大半天，身体状态基本正常，而孩子一

顿不吃，很快就浑身没劲。

4、低血糖发生风险：成人风险低，抗饿能力强；孩子极易发生，耐饿能力差。例如，成人术前空腹 8

小时，很少出现心慌头晕，而孩子空腹 4-6 小时就容易出冷汗、哭闹、乏力。

根据大人和孩子生理特性的对比，孩子发生危险的风险要比成人大的多。且孩子更加不能控制自己的

情绪，容易哭闹不止不好哄。以现在术前禁饮食的标准来看，术前 2小时鼓励孩子饮用少量清饮，不仅能

有效避免低血糖等问题的发生，还能极大的缓解孩子的情绪，为手术顺利进行做好准备。

再次，现在很多大人认为自己还是个“宝宝”，饿不了一点！

当这个“宝宝”还要以小孩的禁饮食要求安排自己，不听大夫的话，大夫告诉他术前要禁饮食 8小时，

他认为自己还是“宝宝”，代谢特别快，4个小时就能把吃进去的东西消化掉，还认为这就是个小事不用

告诉大夫，幸亏我们手术室护士在接病人入手术室时都会问一句：“你从什么时候开始没吃没喝的？”。

给问出来了，适当推迟了手术，才没有造成不良后果。



为什么要用不良后果这个词，大夫要求他禁食 8小时，说明他吃的东西是含脂肪较高的食物，而大人

胃排空的速度比孩子慢很多，4个小时时间胃内会残留过多的食物残渣，麻醉一旦开始，人的身体在麻醉

药物的加持下，会变得特别松驰，也包括胃的入口，也就是贲门，门一旦松了，里面残留的食物，是会从

这个松开的门里返回食管，返回口腔，在食物残渣的刺激下激发咳嗽反射，发生呛咳，食物残渣就会非常

容易跑到肺里，造成肺炎。如果返流的食物残渣过多把气管堵住，这时就会造成窒息，后果不堪设想！所

以一定要严格遵守大夫让你禁饮食的时间，切莫拿自己的生命开玩笑。

最后，温馨小提示

成人与孩子之间是有差别的，在术前禁饮食时切记不能将成人的经验传授给孩子；记住孩子的 2-4-6-8

原则以及成人的 2-6-8 原则；医生是根据每个病人的病情来制定的禁饮食时间，切勿随意更改。


