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!"#$ 包扎治疗烧伤残余创面疗效观察

郑家全，熊佳艳，王国昌，侯勇，罗长生

【摘 要】 目的：探讨 %&’( 包扎治疗烧伤后残余创面效果。方法：选择同期住院病人，外用 %&’( 后，采用

油纱覆盖，多层纱布进行包扎治疗。结果：") 例烧伤后残余创面均于二周愈合。随访 )* 例，愈后无复发，创面平

整，未见瘢痕增生。结论：%&’( 包扎治疗烧伤后残余创面，疗程短，疗效显著。
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大面积深度烧伤后期，常发生散在残余创面，易

反复感染，破溃，难以治愈，严重影响病员康复。既

往常采用油纱半暴露或用抗生素包扎治疗，效果均

不理想。近年来我们采用 %&’( 包扎治疗烧伤后残

余创面 ") 例，收到良好效果。现总结如下：

一、临床资料

)I 一般资料：本组 ") 例，其中男性 )" 例，女性

# 例；年龄最大 .* 岁，最小 ! 岁，火焰烧伤 )) 例，开

水烫伤 J 例，电烧伤 " 例；残余创面累计体表面积最

大达 JK，最小 )K。

"I 创面情况：残余创面直径大多为 );A L *;A
大小，表面有脓苔附着或脓痂形成。基底呈肉芽状、

水肿苍白，部份创面溃烂后相互融合成片状，并向四

周扩散；# 例发生在植皮术后皮片间隙之间，)" 例发

生在深!度自愈创面后再生小水疱处，破溃后形成

小溃疡；其中 J 例曾采用抗生素湿纱布包扎换药；!
例用中草药膏外擦，. 例外用凡士林油纱半暴露换

药治疗，但均未能愈合。

*I 创面细菌培养结果：)$ 例为金黄色葡萄球菌

感染，. 例为大肠杆菌，* 例为铜绿假单胞杆菌。

二、治疗方法

)I 残余创面处理，彻底清洁创面，首先用 )K温

盐水清洗表层脓性分泌物，去除脓痂，以创面不出血

为宜，每次半小时，清洗创面后，沾干创面水份，用双

氧水、生理盐水、碘状消毒创面，对个别水肿严重的

肉芽创面可用组织剪修剪平整，压迫止血。然后用

压舌板将 %&’( 均匀涂于创面，药膏厚度 "AA。涂

药后根据创面大小，用一层凡士林油纱覆盖，外用 M
L . 层无菌干纱布，适当加压包扎。早期每日换药

一次，M 天 L ! 天后根据创面情况，可隔日换药一次，

每次换药前去除创面分泌物，重新应用 %&’( 包扎；

直到创面愈合。

"I 全身治疗，对创面较小，局部感染较轻者，不

需全身应用抗生素；对创面较大，感染较重或合并有

全身感染者，应根据创面细菌培养或血培养及药敏

试验结果，选用有效抗生素进行抗感染治疗。对伴

有营养不良者、加强全身营养支持，以口服营养食物

为主，或辅以静脉营养，少量多次输入红细胞悬液、

白蛋白，同时注意补充各种维生素及水电解质平衡。

三、治疗结果

本组 ") 例烧伤后残余创面，经采用 %&’( 包扎

治疗后，均全部愈合，愈合最短时间 . 天，最长 ),
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天，平均愈合时间 !! 天。愈后创面平整，局部色泽

红润，其中 !" 例愈后 " 月 # 半年随访未见瘢痕增

生，四肢功能无明显障碍。

四、典型病例

李某，男，$% 岁，农民。&’’’ 年 ( 月在施工中，

炸药燃烧后，火焰将面部、胸腹、四肢皮肤烧伤，烧伤

总面积 )’*，治疗一月后，创面愈合。愈后四肢、胸

腹部创面又起散在小水疱，破溃后形成肉芽小创面，

直径 !+, # "+, 大小，表面有脓痂附着，痂下有脓性

分泌物，累计残余创面总面积 (*，在院外经多次用

中草药膏换药治疗不愈。入院后诊断：烧伤后残余

创面伴感染，经采用 -./0 包扎治疗，每日换药一

次，换药三次后，明显好转，创面清洁、干净，肉芽新

鲜，脓性分泌物消失，换药 ) 次后见创面逐渐缩小，

四周边缘有膜状上皮向中心爬行生长，!" 天后创面

愈合出院。半年后随访未见瘢痕增生，四肢功能无

障碍。

五、体会

烧伤后残余创面大多发生在大面积深度烧伤病

人后期，临床多见于发生在皮肤薄、皮下组织少，而

血运差、易活动的关节部位，治疗十分困难。本组病

例，初始治疗外用中草药膏外擦，油纱半暴露或抗生

素纱布包扎，效果均不理想。而采用 -./0 加压包

扎方法，能使 -./0 与创面贴紧，更好的亲和创面，

同时 又 能 保 护 创 面，防 止 细 菌 感 染，促 进 上 皮 生

长［!］。实践证明，采用 -./0 包扎治疗烧伤后残余

创面，在创面用药 " 天 # $ 天，分泌物明显减少，水

肿减轻，( 天 # ) 天后四周上皮向创面中心扩散生

长，疗效显著，疗程短，愈后无瘢痕增生，病人易接

受。因此，认为该方法适于烧伤后残余创面的治疗。

参 考 文 献

［!］徐荣祥 1烧伤医疗技术蓝皮书（第一卷）1北京：中国医药

科技出版社，&’’’，&21
（收稿日期：&’’’! 3 ’! 3 !’；修回日期：&’’! 3 ’" 3 &)）

【作者简介】

郑家全（!4(& 3 ），男（汉族），四川遂宁人，四川武警卫生专

科学校毕业，主治医师 1
熊佳艳（!42$ 3 ），女（汉族），四川遂宁人，川北医学院毕

业，住院医师 1
王国昌（!4(2 3 ），男（汉族），四川遂宁人，绵阳卫生学校毕

业，副主治医师 1
侯勇（!42& 3 ），男（汉族），四川遂宁人，华西医大毕业，住

院医师 1
罗长生全（!42$ 3 ），男（汉族），四川遂宁人，川北医学院毕

业，住院医师 1

［作者单位］ 枣庄矿业集团滕南医院 山东 枣庄 &22)’)

-./0 治疗四肢炽热钢筋贯通伤
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【摘 要】 目的：-./0 治疗炽热钢筋贯通伤。方法：利用 -./0 的药理作用，对 !2 例炽热钢筋贯通伤进行

-./0 局部治疗。结果：!2 例病人均于伤后 (’ 天内治愈出院，患肢功能恢复正常，无明显瘢痕增生。结论：-./0
治疗炽热钢筋贯通伤效果好、具有临床应用价值。

【关键词】 -./0；贯通伤；烧伤
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