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烧伤残余溃疡是大面积深度烧伤治愈后期

较为常见和处理颇感困难的向题
,

临床上虽有

多种治疗方法
,

但效果均不理想
。

近年来我院

根据中医辫证施治的原则
,

结合学匀外地的抬

疗经验
,

选用中药制成生肌 I 号膏和生肌 n号
膏外用

,

并接中医四诊合参舞证论治的要求
,

刚民生肌宝号饮或全肌 n 号饮
,

共治疗住院烧

伤病人 48 例
厂

,

均取得了短期内治愈的 良好效

果
。

围
。

按中医拼证分型可分为两型
,

即阴虚火旺
,

津亏血癖型和气血号虚
, 痰阻脉络型

。

$lI 床 资 料

全组共 4 8 例
。

男 3 7 例
,

女 11 例
。

年龄

蠢大者拐 岁
,

最小者 8个月
,

其中 1̀ 4 岁者

1 8
一

例
,

15 岁以上者 30 例
,

乎均 年龄 为 2奋
.

9

岁
。

48 例中火焰烧伤 17 例
,

烫伤 28 例
,

化学烧

伤 3例
。

原烧伤面积最大者 9 0 / 5 7% (总面积 /三

度面积%
,

下同 )
,

最小者 1 i/ %
,

平均 25
.

2 /

5
.

9%
。

残余溃疡面 积 占体 表 面 积 的 。
.

2~

0
.

5% 8 例
, 0

.

6~ 1
.

0% 1 0 例
, 1

.

1~ 2
.

0% 5 例
,

2
.

1~ 5
.

0% 2 例
, 3

.

1~ 4
.

0% 1 例 , 4
.

0%以上

2 2例
。

招 例中创面化脓 35 例
。

创面分泌物培

养示有金黄色葡萄球菌生 长 23 例
,

白色葡萄

球菌 2 例
,

甲型链球菌 5 例
,

乙型链球菌 3 例
,

卡他球菌 4 例
,

产气杆菌 6例
,

大 肠杆 菌 10

例
,

绿脓杆菌 2 例
。

其中混合感 染 者 10 例
。

病理检鸯示有炎性肉芽者 共 18 例
。

48 例平均

体温 37
.

6℃
,

血红蛋白 12
.

1 克%
,

血
一

白细胞总

数 10 加。 个 /毫米
” ,

中性 76 %
。

开始治疗残余

溃疡距受伤时间为 28 ` 1 2 4 天
,

平均 韶
.

3 天
。

治疗前观察肝肾功能及体液电解质均在企常范

治疗方法和结果

一
、

外用药膏的配制

.1 生肌 I 号膏
:

全当归 60 克
,

香白芷
·

3 0

克
,

轻粉 别 克
,

生甘章 68 克
,

·

紫草 24 克
,

血竭 红 克
,

生黄离 60 克
,

川黄连 2 4 克
,
象

皮粉 12 克
,

白蜡 6 0 克
。

一

先将 全 当归
、

香白

芷
、

生甘草
、

紫草
、

生黄茂
、

川黄连等六味中

药
,

放入 5。。毫升麻油内
,

浸饱 3 夭
,

放入大

构内
,

文火熬至微枯
,

用细绢滤清
,

油复入构

内煎滚
,

人血竭化尽
,

次入象皮粉
、

白蜡
,

微

火化开 , 待麻油降温片刻后
,

下轻粉 (研细 )
,

搅匀
,

冷成膏状
,

放人消毒器皿备用
。

2
.

生肌 n 号膏
:

大活血藤 6 0 克
,

全当归

60 克
,

大黄 90 克
,

生甘草 66 克
,

紫草 24 克
,

轻粉 24 克
,

象皮粉 60 克
,

川黄柏 30 克
,

白

蜡 60 克
。

配制过程同上
,

即先炸生药
,

后下

象皮粉及轻粉
,

以白蜡调膏
。

生肌 工号膏用子创面分泌物培养为球菌者

(尤其对金黄色葡萄球菌疗效确切 )
,

如创面培

养为杆菌者则用生肌 n 号膏
。

这两种生肌膏经

培养检查均无细菌生长
。

二
、

外敷用法

先用 。
`

1% 新洁尔灭溶液清洁创面
,

涤除

污物和痴皮
,

继用生理盐水冲洗
,

把涂有薄薄

一层的生肌
」

工号膏或 11 号膏的纱布复盖于创面

`
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.

上
,

取半暴露并防受压
,

每 日更换一次
,

连用

3 ~ 4 次后
,

改用 1编吠喃西林溶液或生理盐水

湿敷 1` 2 次以清洁创面
,

然后续用生 肌 工号

膏或 11 号膏外敷
,

用法同 前
。

一般以 5~ 7 天

为一疗程
。

治疗期间可观察到创面分泌物逐渐

减少
,

出现新鲜肉芽
,

上皮生长旺盛
。

如见上

皮生长减慢或停滞
,

可再继续治疗一个疗程
。

三
、

辨证分型治疗

本组烧伤残余溃疡患者除外 敷 中 药 膏剂

外
,

另根据全身症候配合中药辨证施治
。

本组

病例经中医辨证基本可分为两型施治
,

,

1
.

阴虚火旺
,

津亏血疲
:
患者烧伤 后

,

热伤津液皮肉
,

呈长期低热
,

耳鸣耳聋
,

头晕

目眩
,

腰膝酸软
,

咽千 口燥
, 口渴欲饮

,

大便

千结
;
舌红少津或见疲斑

,

苔薄黄
,

脉弦细而

数
。

证属阴虚火旺
,

余邪伏于血分
, 故拟以益

水伏火
、

生津化癖治之
。

方用生肌 I 号饮
:

大

生地 20 克
,

生丹皮 15 克
,

大丹 参 20 克
,

赤

白芍各 9 克
,

金银花 15 克
,

净连翘 12 克
,

肥

知母 6 克
,

云获芬 9 克
。

每 日一剂
。

2
.

气血亏虚
,

疲阻脉络
:

患者面色萎黄
,

神疲乏力
,

心悸征忡
,

大便澹薄
,

白天嗜睡
,

夜寐纷纭
,

舌淡红
、

边有疲点
,

苔 白腻
,

脉沉

细而弱
。

证属气血亏虚
、

癖阻脉络
,

故拟以益

气养血
,

佐以化疲
。

方用生肌 11 号饮
:

潞党参

20 克
,

生黄茂 20 克
,

炒 惹 仁 30 克
,

大丹参

2 0 克
,

鸡血藤 20 克
、 ,

赤 白芍 各 9 克
,

生甘草
6 克

,

云获芬 9 克
,

焦山植 20 克
。

每 日一剂
。

四
、

治疗结果

本组 4 8 例全部治愈出院
,

治疗时 间 最长

15 天
,

最短 ` 夭
。

创面面积大小 与治 疗天数

无明显关系
。

治疗开始的 1~ 3 天
,

创面脓性分 泌 物增

多
,

表面有一层灰白色的疏松物质
,

擦去后可

见易出血的新鲜肉穿
, 3~ 4 天后创面变平

,

边

缘呈粉红色
,

周围上皮开始生长
,

生长速度最

快是在治疗开始的 4` 7 天
。

治疗期间 出现上

皮生长缓慢或停滞
,

肉芽又呈现水肿者 寸例
,

经坚持治疗并根据创面分泌物 再 次 培 养的结

果
,

或增加外用生肌膏的厚度或更换生肌膏
,

2~ 3 天后又好转治愈
。

五
、

典型病例

例一
:

韦 K x ,

男
,

41 岁
,

农民
,

于 1 980 年 g 月

24 日入院
,

住院号 2 07已6
。

面颈
、

躯干及四肢火焰烧

伤
,

111 度创面占 16 %
,

伤后 38 天
,

前胸
、

颈部及双上

肤尚存在散在的残余溃疡创面
,

前胸外侧 7 x 。厘米创

面中有散在之小皮岛
,

边缘与创底垂直
,

深约 2 毫米
,

边缘上皮无生长趋势
,

周围皮肤有色素沉着
,

创面呈

暗红色
,

脓性分泌物多
,

伴有异咪
,

先后植皮含次均

未成活
`

分泌物细菌培养有白色葡萄球菌生长
。

实睑

室检查
:

红细胞邵 O万 /毫米
, ,

血红蛋白 12 克%
,

血

球压积 4 1%
, 19 0 1 2

.

5 毫克 /毫升
、

x g ^ 1
.

0 5 毫克 /

毫升
、

gI M 1
.

6 毫克 /毫升
,

血清钾 19 毫克%
、

钠 2 95 毫

克%
、

氯化物 57 0 毫克%
,
白蛋白 2

.

8 克%
、

球蛋白 3

克%
。

病理切片提示炎性肉芽组织
。

患者长期低热
,

耳鸣耳聋
,

头晕目眩
,

腰膝酸软
,

咽喉干燥
,

每 日早晨 口千欲冷饮
,

大便千结
。

舌质嫩

红
,

边缘有密刺
,

苔白黄少津
,

脉弦细而数
。

证属阴

虚火旺
,

余邪伏于血分
,

故拟以益水伏火
、

生津化赓

为治
,

方用生肌 I 号饮
,

每日一剂
,

外敷生肌 I 号膏
。

3 天后见创面脓液增多
,

但颜色转好
。

再敷 2 天
,

创

面变干
,

有疏松灰白色物
,

擦去可见新鲜肉芽
,

容易

出血
,

创面边缘呈粉红色
。

第 6 天创面每侧上皮生长

0
.

7~ 0
.

8 毫米
,

到第 10 天创面已缩小到 1
.

2 、 2
.

4 厘

米
,

第 15 天治愈出院
。

例二
:

储 x x ,

女
,

19 岁
,

工人
,

于 198 0 年 10

月 2 3 日入院
,

住院号 21 4 4 9
。

患者全身烫伤亚
“

~ 班
“

80 %
,

伤后 80 天因残余溃疡创面散在
,

集中于左上肢

及躯千部
,

约占烧伤总面积的 巧%
。

体温 3日℃ ,

形体

消瘦
,

不思饮食
,

少进流汁后即作呕或吐
。

入院后除

积极纠正电解质紊乱
,

纠正低蛋白血症外
,

局部用抗

菌素溶液湿敷
,

并分别于伤后 10 4
、

1 18
、

124 夭三次

行自体邮票植皮
,
但大部分皮片未见成活

,

且在己愈

的皮片下陆续出现散在脓点
,

后逐渐扩大至 2
.

右城 3厘

米
,

左乳及背部下 刀 3 处两块护大到 7 、 7
.

石厘米左右

(中有散在皮岛 )
,

创面老化
,

脓性分泌物增多
。
实验

室检查
:

红细胞 2 70 万 /毫米
` ,

血红蛋白 10 克%
,

白

蛋白冬 5 克%
,

球蛋白 2
.

7 克%
,

创面细菌培养为绿

脓杆菌加产气杆菌
,

病理切片提示炎性肉芽组织
。

患者面色萎黄
,

神疲乏力
,

心悸怔忡
,

大便清薄
,

白夭嗜睡
,

夜寐不宁
,

舌淡红
,

边缘呈疲点
,

脉沉细

而弱
。

审脉辫证
,

证属气血亏虚
,

余热痰阻脉络
,

伤

津耗血
,

治以盔气养血
,

佐以化癖之品
,

方以生肌立

号饮
,

每日 1剂
,

外用生肌亚号青
。

2 天后改用生理
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盐水湿敷 2天
。

如此反复应用 2个疗程
,

共两周时间
,

创面全部愈合
,

不再植皮
。

讨论与分析
.

烧伤残余溃疡形成的原因说法颇多
,

有说

与大面积烧嘛
期消耗形成低蛋白血症及贫血

等情况有关
,

亦有认为系耐药菌种感染和某些

微量元素缺乏所致
。

根据本组病例检查所见分

析
,
提示主要与局部创面感染和血液循环稍差

有关
二

除大部分病人有低热
、

血白细胞及中性粒

细胞轻度增高
,

可以支持有感染迹象外
,

其他

如血浆蛋白
、

红细胞和血红蛋白等情况以及血

案蛋白的变化等均属正常范围
,

故考虑都不是

影响创面愈合的主要因素
。

根据本组病例 48 次创面培养结果表明
,

残

聂债疡感要的菌种主要是以金黄色葡萄球菌为
主的球菌

,

部分病例则为球菌与杆菌的混合感

染
,

而单纯杆菌感染仅占少数 (约 1/ 5 左右 )
,

从

生肌 工号膏所作体外抑菌试验对金黄色葡萄球

中 医 杂
一

志

菌具有明显的抗菌作用看
,

亦证实其效果与临

床是一致的
。

本组病例中有 18 例作了创面病理切 片 鉴

定
,

均属炎性肉芽组织
,

其他未见异常情况
。

因此一旦应用药物使感染局部控制
,

血液循环

改善
,

纵然如个别病例残余溃疡 达 7 x g 厘米

大小
,

亦能在短期内顺利治愈
。

本组有 12 例在治疗期间
,

多次用半导体点

温仪测定局部残余创面与正常相应部 位 的 皮

温
,

结果发现创面区局部皮温较相应部位的正

常皮温高 。
.

5 ~ I
O

C者 10 例 ( 8 3
.

3% )
,

随着创

面的遂渐愈合皮温差别趋于接近
,

差异不大
。

外用中药生肌 工号及 且号膏
,

具有滋润
、

消炎
、

活血
、

生肌等作用
,

能使创面形成一层含

有抗体和白细胞的浆液性物质
,

有利子控制炎

症
,

促进创面愈合
; 内服中药生肌 工号及 n 号

饮则有扶企以祛邪的作用
。

据临床观察
,

本疗

法具有疗程短
、

痛苦少
,

以及疤痕增生不明显

等优点
,

可供临床进一步研究和参考
。

针 刺 耳 根 敏 感 点 治 疗 失 眠 症 25 4 例

贵州省黔东南苗族侗族自治州人民医院 曹 会 卿

`

笔者运用针刺耳根敏感点的方法对 2 5 4例失 眠患

者进行了观察
,

疗效较为满意
,

现报告如下
。

一
、

一般资料

本组 25 4 例中
,

13 2 例为住院病人
,

122 例为门

诊病人
。

其中男性邵 3例
,

女性 21 例 ; 年龄 20 ~ 40

岁 名5例
,

41 “ 60 岁 110 例
,

60 岁以上的 例
;

失眠

史最短者 5 天
,

最长者 2 0 年以上
。

二 治拧方法

采用德卫工型
《 6

`
2 6》 半导体综合治疗机进行穴位

探孤 成用火柴头亦可
,

测得敏感点后
,

立即进行皮

肤消毒
,

然后用弹簧针 (化验室用的采血针 ) 或三棱

针对谁敏感点快速点刺
,

出血如绿豆大
。

每日或隔 日

一次
,

每次只刺一侧
,

两侧交替进行
。

敏感点多分布

在两耳根上半部分
。

治疗时间一般在上午 或 下 午 为

佳
,

夜晚进行者效果较差
。

对于少数疗效不显著的患

者
,

加刺另一侧内中魁 (位于手中指掌侧正中线
,

近

指侧节横纹中点一穴
,

前一分处一穴
,

后一分处一穴
,

左右共六穴
。

) 可增强疗效
。

以 5~ 7 次为一疗程
。

三
、

疗效标淮

1
.

显效
:

治疗后入睡情况明显改善
,

睡眠时间恢

复到原有水平
,

停止治疗观察 1周而无变化者
。

2
.

好转
:

治疗后入睡有改善
,

睡眠时间未恢复到

原有水平
,

但有进步
。

3
,

无效
:

治疗 5 、 了次症状无改善
,

或治疗 i 、 2

次后患者不愿再继续块受治疗者
。

四
、

治疗效果

本组 2 5 4例
,

显效 15 0 例
,

占 59
.

1% , 好转 88

例
,

占 3 4
.

6% ; 无效 16 例
,

占 6
.

3%
。

总有效率为

9 3
.

7%
。

曾有 1例晚期肺结核患者
,

因肺功能衰竭
,

呼吸

困难
,

彻夜不眠
,

服安眠药数次无效
,

用本法治疗后
,

仅 2次即朋显延长了睡眠时间
。


