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!"#$ 治疗大面积皮肤撕脱坏死

魏加国，王宝平，程济栋，韩金香，赵金亮

【摘 要】 目的：探讨大面积皮肤撕脱伤后皮肤坏死创面的治疗方法。方法：?# 例大面积皮肤撕脱伤清创处

理原位缝合后皮瓣坏死创面，全部采用湿润烧伤膏（@A4B）治疗。结果：创面全部自行愈合，皮肤弹性好，色泽接近

正常，无瘢痕挛缩及关节僵直，亦无感染加重及败血症发生。结论：@A4B 对大面积皮肤撕脱伤后皮瓣坏死创面有较

好治疗作用。
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大面积皮肤撕脱伤的临床处理是创伤外科中一

个重要课题。目前，仍有不少病例由于早期处理不当

造成皮肤坏死或感染，不仅增加治疗难度，而且给患

者带来痛苦，或造成功能丧失与病残，甚至危及病人

的生命"!#。自 !""D 年 $ 月 U $### 年 $ 月，我院采用

@A4B 治疗大面积皮肤撕脱伤后皮肤坏死创面 ?#
例，取得较好疗效。现报告如下：

一、临床资料

自 !""D 年 $ 月 U $### 年 $ 月，我院采用湿润

烧伤膏（@A4B）治疗大面积皮肤撕脱伤后皮肤坏死

创面 ?# 例，均为车祸伤及机器伤。男 $F 例，女 !%
例，其中 %# 例合并四肢开放性骨折，! 例合并开放

性膝关节损伤，$ 例大腿创伤截肢术后残端皮肤坏

死。皮肤坏死最大面积 %$9L V !%9L。

二、治疗方法与结果

本组病人伤后均先按西医外科无菌术进行清

创，皮瓣处理后原位缝合。术后出现皮瓣缺血变黑、

坏死、液化等表现时，即开始应用 @A4B，包括周围

健康皮肤约 W9L，厚约 !LL，每 ? 小时 U D 小时涂药

一次。每次涂药前先用卫生纸把原先药膏及渗出物

轻轻蘸去，注意不要损伤创面，由于早期整个皮瓣是

否已完全坏死判断困难，不急于把整个皮瓣剪掉，可

以拆除部分缝线以利引流。随着皮瓣坏死范围及深

度的逐渐明确，可以逐渐剪除部分影响引流的坏死

组织；面积较大的干性坏死皮肤可以打洞引流，也不

要早期完全剪除，否则肉芽组织生长凹凸不平，不利

周围上皮组织爬行覆盖。用药后第二天可见周围健

康皮肤向伤口中心部收缩。随治疗时间的延长创面

逐渐缩小，周围皮缘上皮组织向创面中心生长爬行，

同时坏死组织液化与创面分离，肉芽组织生长旺盛，

创面有大量渗出物流出。不宜用消毒药水冲洗创面，

因消毒药水可损伤创面肉芽组织及新生上皮，延迟

创面愈合。创面暴露以利引流，引流物可以用干净的

卫生纸蘸去。如果病人没有特殊禁忌证，可以让病人

早期活动关节，下床走动，以防关节僵直及长期卧床

并发症。局部及全身不主张应用抗生素。

本组 ?# 例病人全部治愈，新生“皮肤”弹性好，

色泽接近正常，无瘢痕挛缩，关节活动度正常。未出

现感染加重及败血症等并发症。最长愈合时间达 "%
天。

三、讨 论

大面积皮肤撕脱坏死创面采用西医外科无菌术

换药治疗难以自行愈合，经常采用的方法是长期反

复清创换药、控制感染，在适宜时间行肉芽创面植皮

术治疗。但愈合后多遗留瘢痕挛缩或关节僵直。而应
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【摘 要】 目的：分析湿润烧伤膏治疗鼻腔粘膜糜烂的临床效果。方法：对 %A 例鼻腔粘膜糜烂患者采用湿润烧

伤膏治疗。结果：治愈率 B#= #C ，总有效率 !$$C 。结论：湿润烧伤膏治疗鼻腔粘膜糜烂起效快，使用方便，无任何毒

副作用。
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湿润烧伤膏治疗鼻腔粘膜糜烂 23 例临床体会

艾克帕尔，买买提江

鼻腔粘膜糜烂是耳鼻咽喉科常见病症，目前虽

有多种治疗方法，但大多数有不同程度的副作用。

长期不愈者鼻腔粘膜糜烂导致鼻出血，严重危害身

心 健 康 。我 科 从 !""? 年 以 来 ，使 用 湿 润 烧 伤 膏

GMN4OH局部治疗鼻腔粘膜糜烂 %A 例，经过细致观

察，认为疗效显著，无副作用，治疗后鼻腔粘膜光

滑，无瘢痕。现将报告如下：

一、资料与方法

!E 治疗对象：本组 %A 例其中男性 ## 例，女性

!X 例，年龄最小 !X 岁，最大 XA 岁，平均年龄 %# 岁；

病程最短 A 个月，最长 !# 年。全部病例都有鼻腔内

疼痛，鼻出血，头痛，嗅觉迟钝等症状。检查鼻腔均

见鼻粘膜不同程度的溃疡，充血；其中 !? 例患者求

用 MN4O 治疗无须植皮，自行愈合后不出现瘢痕挛

缩及关节僵直。有些感染创面，虽经大量抗生素和长

期换药处理，由于病人抵抗力低下或耐药菌株产生，

使感染难以控制，创面长期不愈。而 MN4O 有较强

的抗感染作用"##，且 MN4O 的抗感染作用是在同

MN4& 的配合下所产生的"%#，所以只要按湿润暴露

疗法及时涂药，可以预防或控制感染，促进创面愈

合，无须使用抗生素。西医清创术的处理原则是清创

彻底，但在早期由于坏死范围及深度不明确，难免把

健康的组织剪掉。若使用消毒剂等更使创面损伤加

重，所以早期使用 MN4O 可以在药物去腐生肌的作

用下，进行药物“清创”，保留健康组织，防止创面损

伤。最主要的佐证是经 MN4O 治疗的创面上常出现

残留皮岛，并成为上皮组织再生的重要生发点。为了

缩短创面愈合时间，有人在创面中心部进行“皮岛植

皮”，而我们没有这方面的经验，有待进一步探讨。
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