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【摘 要】 目的：观察湿润烧伤膏（!"#$）治疗新生儿脐炎的临床疗效。方法：全程应用!"#$治疗新生儿脐炎，

病情偏重的患儿据情给予全身综合性治疗。结果：%&例患儿全部治愈，同时观察到感染创面再生修复的规律性。结论：湿

润烧伤膏治疗新生儿脐炎疗效满意，方法简便易行。
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新生儿脐炎多由脐带脱落后，残端消毒不严，

有细菌感染所致。病原菌大多为金黄色葡萄球菌、

溶血性链球菌，大肠杆菌或破伤风杆菌。我中心自

+LL(年0月至)..,年%月，采用湿润烧伤膏治疗
新生儿脐炎%&例，疗效良好。现报道如下：

一、临床资料

%&例患儿中男婴,(例，女婴+L例，年龄最
大).天，最小0天。根据临床表现将其分为三度：
轻度新生儿脐炎L例，临床表现为脐部有渗出液；
中度新生儿脐炎+0例，临床表现为渗出液变为脓
性分泌物，呈绿蓝色或黄色，有恶臭味；重度新生

儿脐炎)L例，临床表现为脐周皮肤红肿，可深及
皮下，形成蜂窝组织炎或脐周脓肿，甚至出现全身

发热等症状。均因,M过氧化氢洗涤局部，外涂

+M龙胆紫治疗无效而就诊者。

二、治疗方法

根据湿性医疗技术原理，对不同程度的新生儿

脐炎采用不同治疗方法。

+*轻度新生儿脐炎：用温生理盐水洗涤局部，
然后将 !"#$均匀涂于患处，药膏厚约)CC!
,CC，用纱布覆盖，每+)小时换药一次，无需使
用抗生素。

)*中度新生儿脐炎：先用,M过氧化氢洗涤患
处，清除脓性分泌物，再用温生理盐水冲洗局部，

将!"#$均匀涂于患处，药膏厚约)CC!,CC，
用纱布覆盖，每0小时换药一次，并选用适当的抗
生素治疗,天。

,*重度新生儿脐炎：尽早作脓性分泌物细菌
学培养及药物敏感试验，用,M过氧化氢洗涤患
处，清除脓性分泌物，再用温生理盐水冲洗局部，

将!"#$均匀涂于患处，药膏厚约)CC!,CC，
用纱布覆盖，每-小时换药一次。同时选用一种头
孢类抗生素，-天!(天停药。
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三、结果

本组!"例患儿经#$%&治疗后全部治愈。轻
度新生儿脐炎治疗’天!!天治愈；中度新生儿脐
炎患儿(天!)天治愈；重度新生儿脐炎患儿半月
内治愈。

四、讨论

新生儿脐带脱落后，脐部表皮柔软娇嫩，粘膜

薄弱，防御功能差，如接触未认真清洁消毒的被

褥、衣物、尿布等，如成人的手未彻底洗净接触婴

儿时，极易受细菌感染发生新生儿脐炎。病情严重

者可并发其他严重感染，如败血症、肺炎等致使新

生儿 死 亡，有 报 道 新 生 儿 脐 炎 病 死 率 达

*+,-".［*］。

*,!"#$具有较强的抗菌作用：#$%&是一
种中药制剂，主要成份为黄岑，具有清热燥湿、清

热凉血的作用；黄柏具有清热解毒、清热燥湿、泻

火凉血、消炎止痒的作用；黄连具有清热燥湿、滋

阴降火、活血化瘀、祛风止痒止痛的功效［/］。现代

药理研究证实，这三种药物对多种细菌（如痢疾杆

菌、葡萄球菌、肺炎双球菌、链球菌、绿脓杆菌、

结核杆菌、百日咳杆菌等）、病毒以及皮肤真菌［0］

有抑制作用。#$%&基质为框架剂型，有效地隔
离了创面与外界的接触和有利于皮肤代谢产物的排

出，在隔离创面的同时，通过诱发使局部病菌变异

减少细菌毒力［!］。#$%&能提高巨噬细胞的吞噬
功能，增加局部皮肤组织细胞产生白介素1*的能
力，促进烧伤创面组织中免疫球蛋白2、3、#和
补体4’水平升高，表明#$%&能增强机体的非特

异性免疫功能［"］，使其有效地杀伤感染细菌。

/,!"#$保护创面、止痛、促进愈合作用：

#$%&与炎性物质发生四大生物化学反应，以无
损伤形式将创面炎性物质清除干净排出体外，保护

了细胞和创面修复所需的生理湿润环境，同时能持

续供给创面所需物质和药物。然而，*.龙胆紫却
无这种治疗作用，外用后患处干燥结痂，进一步损

伤组织细胞，使创面深度加深，易发生痂下积脓，

导致感染扩散，从而损害了原位培植细胞再生修复

功能。#$%&本身含有许多活血化瘀、消肿止痛
成份，通过改善局部微循环［(］，加速!1羟色胺的
排出，保护末梢神经感受器及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，可减轻创面瘢痕的

增生，使其在短时间内愈合［+］。

基于#$%&的上述作用机制，以及新生儿脐
炎与烧烫伤创面在治疗上的相似性，我们将 #$5
%&应用于新生儿脐炎的治疗，认为在抗感染、缓
解疼痛、缩短疗程、防止并发症等方面取得了较好

疗效，值得推广。
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