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织和上皮组织生长; (2)给予营养及支持治疗;

(3)加强护理工作，解除压迫、保护疮面，保证床
铺平整、干燥、无皱褶，勤翻身。

    褥疮溃疡传统治疗方法多用龙胆紫加红外线照

射治疗，或用抗生素纱布，凡士林油纱布覆盖创

面，使创面形成痴皮或刺激肉芽生长，直至创面愈

合。但这种方法愈合时间长，换药操作过程中易发

生出血和剧烈疼痛，成本也高。近年来研究表明，

湿润更有利于创面上皮细胞生长。湿润烧伤膏是一

种中药膏剂，直接涂抹于创面，具有止痛作用。药

膏内含有活血化淤成分，既能祛腐生肌，又能促进

上皮细胞生长，其作用机制为改善创面及周围皮肤

的血液循环，使局部血流加快，流量增加，改善微
循环功能，增强局部新陈代谢，且药物以膏剂型湿

敷创面，减少对新生组织及肉芽的刺激，保持肉芽

组织的湿润，延长了药物作用的时间，通过上皮细

胞再生，加速创面愈合。另外，密封敷料覆盖创

面，可保持创面的湿润，具有自溶清创的作用，简

化了创面清创术，在伤口愈合过程中不发生继发性

损害，湿润创面可保护肉芽颗粒，有助于创面的上

皮化。湿润烧伤膏治疗褥疮操作简便，患者易于接

受，不受医疗条件的限制，不过分强调无菌环境和

无菌操作，促进创面愈合时间短，治愈率高，优于

传统疗法，费用较低，适合在各级医院使用推广。
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MEBO治疗慢性唇炎疗效分析

张文玲

    【摘 要】 目的:观察湿润烧伤膏 (MEBO)治疗慢性唇炎的效果。方法:120例慢性唇炎患者分别采用MEBO治疗

和红霉素软膏治疗，观察两组的临床效果。结果:MEBO治疗组总有效率为94.28%，红霉素软膏对照组有效率76% (P<

0.01)。结论:MEBO治疗慢性唇炎见效快，疗效显著，不易复发。
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    [Abstract】    Objective: To evaluate the efficacy of MEBO in treating chronic cheolitis. Method: 120 patients with chronic cheilitis
were divided randomly into 2 groups. Patients in group A were treated with MEBO and group B treated with Erythromycin Ointment. The e$i-

cacy of the 2 groups was compared. Result: MEBO treatment had a total effective rate of 94.28% and erythromycin Ointment treatment had a

total effective rate of 76%.The difference between the 2 groups was significant (P < 0.01).Candusion: MM is very efficacious in treating

I作者单位】 河南大学医学院口腔系，河南 开封 475003

万方数据



中国烧伤创疡杂志2005年第17卷第1期 The Chinese Journal of Bemis Wcun& & qlnf} Ulcers 2005, Vol. 17, No. 1

chronic cheilitis. It has .The incidence of is very low.
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    慢性唇炎是常见的口腔粘膜病，以唇粘膜红

肿、胀痒、脱屑、糜烂、教裂、灼痛为主要症状，

时轻时重，病程反复，寒冷干燥季节多发[[17。临床
治疗方法较多，但往往见效慢，疗效差，易复发。

作者自2001年 10月以来，采用湿润烧伤膏

(MEBO)局部治疗慢性唇炎70例，并与同期采用

红霉素软膏治疗的50例进行疗效对比分析。现报

告如下:

期口唇干燥，胀痒，继而脱屑，糜烂，教裂渗出溢

血，灼痛，以下唇较重，曾口服消炎清热药物和局

部涂抹软膏类药物无好转，时轻时重，病程可达4

个月之久。患者非常烦恼。诊断:慢性唇炎。治

疗:采用MEBO局部涂布，每天4次，同时服用维

生素A, B, C, 5天后症状明显好转，12天后症状

完全消失，经随访至今未见复发。

一、临床资料

    1.一般资料:患者120例，男22例，女98

例;年龄16岁一52岁，以中年女性发病较多;发
病部位:下唇63例，上、下唇同时发病52例，上

唇5例;初次发病25例，反复发作95例。其中

MEBO治疗组70例，红霉素软膏对照组50例。
    2.治疗方法:MEBO治疗组:取MEBO均匀

涂布唇粘膜及病损处，厚度0. lmm，每日四次 (三

餐后和睡前)，巧天为一疗程。对照组涂红霉素软

膏，其他方法同治疗组。观察治疗期间两组患者均

口服维生素A胶丸2.5万u/日，维生素C片0.2g/

日，复合维生素B10mg/日，不服任何抗生素和中

    三、讨论

    慢性唇炎病因不明，可能与物理化学刺激 (烟

酒、烫食、化妆)，寒冷干燥气候，不良习惯 (舔

唇)等因素有关。病理表现:粘膜上皮角化不全或

过角化，有剥脱性缺损，固有层淋巴细胞，浆细胞

浸润，血管扩张充血[[1]。中医认为治疗本病应祛风

清热，活血润燥。MEBO是由麻油、蜂蜡和多种中

药精炼而成，具有消炎止痛、活血化痕、改善血液

循环、刺激上皮增生等药理特性[al o MEBO治疗慢
性唇炎不仅可隔离外界不良刺激，保持组织的生理

性湿润环境[3]，有效改善局部微循环，消除症状，
增强免疫力[’]，促进粘膜上皮正常增生愈合等作
用。故疗效显著，不易复发，为慢性唇炎治疗开辟

了一条新的有效方法。

二、治疗结果

1.疗效标准:①治愈:局部涂药治疗一个疗

唇粘膜红肿，脱屑，糜烂，灼痛等各种症状体
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征均消失，随访一年无复发;②有效:一个疗程红

肿，糜烂，疼痛消失，脱屑稍存，随访一年复发次

数明显减少;③无效:用药期间症状稍好转，停药

后又复发。

    2.治疗结果:①治疗组:治愈20例，有效46

例，无效4例，总有效率94.28%;②对照组:治

愈2例，有效36例，无效12例，总有效率76%.

经统计学检验，护=6.93, P<0.01，具有非常显

著性差异。

    3.典型病例:患者女，30岁，干部，2002年

10月21日以“口唇红肿，脱屑，糜烂，疼痛两年

余”为主诉就诊。两年来每至入秋时开始发病，初
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