
!"#$治疗烧伤残余创面的体会

刘发生

【摘 要】 目的：探讨湿润烧伤膏（!"#$）对烧伤残余创面的治疗作用。方法：对%&例不同原因引发的烧伤残余

创面，采用!"#$治疗，每%小时治疗一次，观察记录创面愈合情况。结果：’&例残余创面均于治疗后()天内愈合，最

短愈合时间为%天。结论：本组在接受!"#$治疗之前均采用过传统药物治疗，因久治不愈而改用!"#$治疗，故认为

!"#$对残余创面的疗效优于传统治疗方法。
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一、临床资料

(J一般资料：(KK&年)月!-++-年%月共治

疗烧伤残余创面患者%&例，男’L例，女(M例，

年龄最大%%岁，最小(-岁。热液烫伤M-例，火

焰烧伤-(例，化学烧伤)例，电烧伤&例。

-J创面情况：本组病例均为烧伤后期残留的

肉芽创面，创面直径在+JM;G!-J&;G之间。创面

表层有脓液或脓苔，基底多数凹凸不平，肉芽组织

不新鲜。-K例为植皮手术后残余创面，-)例为痊

愈后再生水泡破溃形成，(-例为面积较小的"度

烧伤，坏死组织脱落后形成。

MJ起始治疗方法：M%例采用抗菌纱布包扎，

(%例用紫草油纱布包扎，(+例采用橡皮生肌散外

涂，%例采用红油膏外涂。

二、治疗方法与结果

(J局部治疗：本组病例表面均有不同程度的

脓苔、脓液，在接受湿润烧伤膏（!"#$）治疗前

需彻底清创。先用低浓度碘伏冲洗创面，用无菌纱

布沾去创面的脓性分泌物，然后将!"#$挤在创

面上，用棉棒涂抹均匀，药膏厚度约为(GG。每%
小时涂药一次，涂药前用无菌纱布沾去前次药膏和

分泌物。创面清洗每天一次，但不需每次用盐水反

复冲洗，以免水分破坏!"#$的框架结构。

-J全身治疗：残余创面较小的患者，不用抗

生素治疗；对残余创面较大且多发的残余创面，或

有败血症的患者，应根据创面细菌培养和血培养结

果，给予敏感有效的抗生素治疗。烧伤晚期的病人

多处于负氮平衡状态，应加强支持治疗，补给所需

营养物质，并注意调节水与电解质平衡。
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!"治疗效果：本组#$例烧伤残余创面经采用

%&’(暴露治疗，全部愈合（愈合率)**+）。愈

合时间最长),天，最短#天，平均愈合时间)*"-
天。愈合创面平整光滑，瘢痕组织不明显，功能良

好。

三、讨论

大面积深度烧伤病人后期极易发生残余创面，

虽经多种措施处理，很难愈合，且反复破溃，既给

病人造成痛苦，也影响病人的恢复。残余创面久治

不愈的主要原因是创面局部微循环灌注不良和局部

感染。以往采用的生肌收口药物，如紫草油、橡皮

生肌散、红油膏等涂撒于创面和抗生素纱布覆盖治

疗等方法，虽然取得一定效果，但由于局部血液循

环较差、营养不良、水肿、感染等因素会影响肉芽

生长。故疗程较长，治疗过程难以顺利完成。

%&’(为油质剂，含 有 多 种 活 血 化 瘀 成 分，

可通过改善微循环，促使上皮细胞生长，加速创面

愈合。%&’(具有抗感染作用，其机制为可改变

常见感染细菌生物学特性和减慢细菌生长繁殖的速

度，从而导致细菌致病性能降低和提高机体的非特

异性免疫功能［)］。%&’(具有亲和、湿润创面的

功效，创面表层的膜状物的形成，起到一定的隔离

保护作用，减少了再感染的机会。%&’(所具有

的“祛腐生机”功能，可使组织水解、皂化、酸化

连同渗出物呈“自动引流”式无损伤的排出体外，

既减轻了创面有害物质的再损伤，又维护了细胞和

创面修复所需的湿润生理环境［.］。%&’(在促进

上皮细胞生长的同时，对成纤维细胞的形成、分

裂、增殖 及 胶 原 纤 维 的 分 泌、排 列 具 有 调 节 作

用［!］，从而减轻瘢痕的增生。另外，%&’(基质

的营养物质，如氨基酸、游离脂肪酸及糖类等，对

细胞均具有营养和保护作用，利于肉芽组织生长和

上皮蔓延修复。
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关于评选第二届“美宝杯”优秀论文奖的通知

中国中西医结合学会烧伤专业委员会拟于.**2年-月在广西南宁召开第八届全国烧伤创疡学术会议。届时将举办

第二届“美宝杯”优秀论文奖的评选活动，参选论文范围定为.**.年以来在《中国烧伤创疡杂志》上发表和参加本次

学术会议的论文（第一届“美宝杯”获奖的论文除外），欢迎应用烧伤湿性医疗技术及相关专业的医护人员踊跃投稿。

现将评审条件和具体要求通知如下：

)"送审论文有较强的科学性、逻辑性和实用性。临床经验总结有推广应用和参考价值。

."对应用徐荣祥教授所研究创立的原位干细胞培植再生修复技术为基础的再生医学方面的论文择优评选。

!"基础研究论文要求有扎实的理论依据，参考文献真实准确，观点鲜明，论据充分。

2"临床总结论文要求对临床经验有分析，对教训有客观的认识，统计学处理按学术论文规范的要求进行。

-"文理通顺，可读性强。

会议征文内容请参阅.**!年第四期杂志刊登的征文通知（封三）。来稿请注明“美宝杯稿件”，并请寄至：北京市

宣武区广义街,号乐凯大厦))*2室 中国烧伤创疡杂志社收，邮编：)***-!，联系人：邢颖，联系电话：*)*3

#!*2.2.!，&34567：8596:;6<57!4=>:/<:4。
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