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美宝湿润烧伤膏治疗上消化道苛性碱烧伤

胡一芳

【摘 要】 目的：探讨美宝湿润烧伤膏治疗上消化道苛性碱烧伤的临床疗效。方法：对!例上消化道"#$氢氧

化钾烧伤病人，在食道胃冲洗与碱中和剂处理之后，口服美宝湿润烧伤膏治疗口腔粘膜与消化道烧伤。结果：分别

于伤后%天!&#天愈合，&!天!’!天治愈出院，伤后半年至"年食道钡餐检查随访，(例正常，&例有轻度狭窄，

但钦食基本正常。结论：美宝湿润烧伤膏治疗上消化道苛性碱烧伤临床疗效显著。
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我诊所病区自&../年.月!’##’年&#
月，共收治上消化道苛性碱烧伤!例，经插管

洗胃和口服美宝湿润烧伤膏等措施治疗，伤后

%天!&#天愈合，&!天!’!天治愈出院，伤后

半年至"年食道钡餐检查随访，治疗效果理想。

现报道如下：

一、临床资料

!例上消化道"#$氢氧化钾烧伤病人，男

性两例，女性"例，年龄&+!岁!"#岁。两例

小儿误服"#$氢氧化钾’#01!"#01，"例女性

自杀性服"#$氢氧化钾’##01!"##01。服药后

均被及时发现，并给予口服食醋中和碱性毒物

与催吐处理，两小时内到达医院接受抢救治疗。

!例病人神志均清晰，但痛苦表情明显，口腔

周围皮肤及口腔粘膜红肿，呈浅"度灼伤改变，

并有流涎、痛觉敏感、胸骨后疼痛、上腹部肌

肉中度紧张及局部压痛征侯。

二、治疗方法与结果

病人入院后给予镇静止痛，建立静脉通道

补液处理，再次接受口服食醋处理，小儿口服

!#01，成人!##01。然后插胃管用!$葡萄糖

&###01、庆大霉素(#万2、地塞米松!#03、4
-糜蛋白酶’万2，口服与洗胃交替进行，以

上处理过程(小时!*小时。有(例病人出现

呼吸困难症状，两例为轻度呼吸困难，予以吸

氧治疗，另两例呼吸困难症状明显，予以气管

切开插管吸氧治疗。伤后"*小时口腔粘膜红肿

消退，接 受 口 服 美 宝 湿 润 烧 伤 膏 治 疗，每 次

&#3!’#3，每(小时一次。呼吸困难、胸骨后

疼痛、上腹部肌肉紧张及局部压痛症状也明显

好转。此后试服牛奶、肉汤，拔除胃管，但仍

口服美宝烧伤膏。!例病人口周皮肤与口腔粘

膜病变分别于伤后%天!&#天愈合，&!天!’!
天治愈出院。伤后半年至"年食道钡餐检查随

访，(例正常，&例有轻度狭窄，但钦食基本正

常。

三、讨论

上消化道苛性碱烧伤临床并不少见，但缺

乏具体的指导性治疗方案〔&〕。由于碱烧伤部位

在消化道，若抢救治疗不及时或方法欠妥，可

导致消化道粘膜发生严重溃烂或发生穿孔。本

组病例早期采用了插管洗胃和中和碱性药物与

保护胃粘膜促进其再生修复等综合治疗方法，

获得良好效果。文献报道〔’、"〕，美宝湿润烧伤

膏中含有数十种中药成分，具有止痛、活血化

瘀、祛腐生肌、抑菌、营养及保护消化道粘膜

与促进损伤粘膜再生修复等治疗作用。据我们

临床观察，美宝湿润烧伤膏对上消化道苛性碱

烧伤确有良好治疗作用，!例病人全部治愈，

远期疗效可靠。同时发现，成年人日服美宝湿

润烧伤膏1##3，连用&#天无任何毒副作用。故

认为上消化道苛性碱烧伤可采用口服美宝湿润

烧伤膏治疗。
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增生性瘢痕的综合治疗

任 展

【摘 要】 目的：探讨增生性瘢痕的有效治疗方法。方法：美宝疤痕平、弹力套加压、曲安缩松联合治疗+!
例；疤痕平与曲安缩松联合治疗,例，疗程.个月，个别病人长达一年。结果：疤痕平、弹力套加压与曲安缩松联

合治疗的治愈率为.!"*/，显效与有效合并率为’%"*/；疤痕平与曲安缩松联合治愈率+)"%/，显效与有效合并

率为&,"!/，均无治疗无效者。结论：疤痕平、弹力套加压与曲安缩松联合治疗增生性瘢痕效果显著。
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增生性瘢痕是深度烧伤及感染创面愈后的

一种常见并发症，我院对+(例瘢痕患者分别实

施了弹力套压迫、美宝疤痕平外用及瘢痕局部

注射曲安缩松综合治疗，均取得了满意效果，

无治疗并发症及不良反应。

一、临床资料及方法

!"临 床 资 料：男),例，女)!例，年 龄

!"&—+%岁，病程.个月—!!年，均为烧伤后

瘢痕愈合。瘢痕部位多以四肢为主，其次为面

部、胸 部。病 变 最 小 面 积!234)23，最 大

!*234!,23。

)"治疗方法：根据病变部位，有+!例采

用弹力套压迫、美宝疤痕平与曲安缩松联合治

疗；,例采用美宝疤痕平与曲安缩松联合治疗。

具体方法为：（!）瘢痕部位局部外用美宝疤痕

平，每日两次，用药前温水清洗瘢痕部位，将

药膏均匀涂于患处，按摩!*—!&分钟；（)）病

变部位持续弹力套外压，压力以不影响肢端血

运，无明显因弹力套带来不适为易，一般应早

期持续压迫，疗程以.个月为一个疗程，病变

严重可长达一年；（’）瘢痕局部注射曲安缩松

注射液与)/利多卡因混合液（容量比!5!），

用普通注射器，+"&号针头，第一、二次注射

间隔!&天，以后每隔!月注射一次，.次为一

个疗程，成 人 曲 安 缩 松 最 大 剂 量 每 次 不 超 过

(*36，小儿不超过+*36。

二、治疗结果

随访时间最短七个月，最长达两年。疗效判

定指标为：痛痒症状消失、瘢痕组织软化、色泽

接近正常为治愈；三项有两项改善者为显效，有

一项改善者为有效。弹力套压迫，疤痕平外用与

曲安缩松联合治疗治愈率为.!"*/，有效与显效

率’%/；疤 痕 平、曲 安 缩 松 联 合 治 疗 治 愈 率

+)"%/，显效有效合并率&,"!/（见表!）。

三、临床体会

长期加压治疗瘢痕可使血管数量减少，管腔

变细，瘢痕组织的血液供应减少，同时可使血管

内皮细胞发生退变，使血管壁损伤加重，造成组

织缺血，限制了瘢痕的增生。曲安缩松可抑制破

坏瘢痕内成纤维细胞的增生，减少胶原纤维的合
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