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《烧伤创面修复与全身治疗》

内容概要

内容提要
全书共分三篇。第一篇介绍大面积深度烧伤、特殊原因及特
殊部位烧伤的创面修复；第二篇介绍烧伤病人的全身治疗方法；
第三篇介绍应用中医药学治疗烧伤的经验。本书对烧伤专业知识
的论述完整、系统，在临床上具有一些创新和探索性的见解与技
术，可供烧伤专业的医务人员学习，也可供其他专业的医务人员
参考。
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五 烧伤后继发于软组织挛缩的改变
第十八章 烧伤病人的代谢与营养
第一节 烧伤病人的代谢反应
一 热能代谢
二 蛋白质代谢
三脂肪代谢
四 糖类代谢
五 维生素 无机盐及微量元素的代谢
第二节 烧伤创面感染和手术与尿氮排
出量的关系
一 烧伤面积和深度不同的病人各个时期尿氮排
出量的变化
二 烧伤病人并发败血症时尿氮排出量的变化
三 烧伤创面外科处理对尿氮排出量的影响
四 烧伤病人合并肾功能不全时尿氮量的变化
第三节 烧伤病人的营养治疗
一 烧伤病人机体的负氮平衡状态
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二 严重烧伤病人的消化机能障碍及处理方法
三 烧伤病人的营养疗法
四 营养治疗应注意的问题
第四节 烧伤病人的急性肝损伤及营养治疗
一 大面积严重烧伤病人的肝功能分析
二 死亡的烧伤病人的肝脏病理分析
三 烧伤病人肝脏发生病理改变的原因及危害
四 烧伤病人急性肝损伤的营养疗法
五 特重烧伤合并肝损伤病人经营养治疗后
的临床评价
第三篇 中医药学在烧伤治疗中的应用
第十九章 中医的烧伤外治法
第一节 应用中药成膜剂治疗浅二度烧伤
一 药物的制备与用法
二 病例分析
三 临床治疗效果
四 中药成膜剂治疗烧伤的探讨
第二节 应用中药儿茶等治疗深二度烧伤
一 病例分析
二 药物的制备与适应症
三 儿茶等中药鞣质的定性及定量鉴定
四 临床治疗效果
五 应用中药治疗重度烧伤病人肝功能的测定
第三节 应用生肌象皮膏治疗小面积深度
烧伤创面
一 药物制备及使用方法
二 临床观察
三 对生肌象皮膏治疗效果的探讨
第四节 常用的烧伤外用中药制剂及其用法
一 适用于一度或浅二度烧伤的外用中药
二 适用于深二度烧伤创面的外用中药
三 适用于烧伤后增生性瘢痕的中药
第二十章中医的烧伤内治法
第一节 中西医结合防治烧伤休克
一 烧伤休克的防治方法
二 烧伤休克的治疗效果
三 中西医结合防治烧伤休克的特点
第二节 烧伤败血症的中医辨证论治
一 烧伤败血症的病因
二 烧伤败血症的辨证分型与治疗
三 烧伤败血症病人的预后
四 烧伤败血症的治疗方药
第三节 舌诊在大面积烧伤治疗中的应用
一 休克期病人舌象的变化
二 感染期病人舌象的变化
三 恢复期病人舌象的变化
〔附录一〕烧伤临床常用检验正常参考值
一 血液学检验正常值
二 血液生化检验正常值
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三 尿液检验正常值
四 脑脊液检验正常值
五 胃液分析正常值
〔附录二〕烧伤临床彩色图谱
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