
280 

儿童烫伤 126例临床分析 

陈 霞 (成都铁路局成都铁路中心医院儿科，四川成都 610082) 

局解手术学杂志 2008年第17卷第4期 
J Regional Anat& Operative Surg,2008,Vo1．17,No．4 

[关键词]儿童；烫伤 ；临床分析 

[中图分类号]R644 [文献标识码]B [文章编号]1672-5042(2008)04-0280-01 

烫伤是威胁儿童健康的严重问题之一，由于儿童神经系统 

发育不健全，活动稳定性较差，缺乏危险判断能力，回避反应迟 

缓，家长看管稍有疏忽等即可导致儿童烫伤，常给患儿造成重 

大伤害，甚至留下后遗症 。本院自2003年 9月至 2007年 12 

月共收治 126例烫伤患儿，经治疗后效果满意，现对此临床资 

料分析如下。 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 

本组病例 126例，其中男81例，女45例，年龄 1～12岁，小 

于2岁 6例，2—6岁 93例，大于 6岁27例；按烫伤面积分类： 

小于 15％ 104 例，16％ ～20％ 19例，大于 21％3例；按烫伤部 

位分类：上肢 56例，下肢 24例，其它部位46例；按烫伤深度分 

类：I度28例，Ⅱ度 98例，本组病例没有Ⅲ度烫伤。 

1．2 方法 

根据烫伤的面积和深度，采用相应的对症治疗措施 ，主要 

为中西医结合法。对 I度烫伤 ，时间很短者先用冷疗，接着给 

予湿润烧伤膏涂抹。对 Ⅱ度烫伤，首先进行早期创面处理，采 

用0．1％新洁尔灭溶液或生理盐水清洗创面，吸去水疱内液，保 

持皮肤完整，修剪破损表皮，充分暴露创面；再外敷 自制的具消 

炎、止痛、收敛功效的中药 ，每 日1次。如创面有感染，用双氧 

水清洗创面，清除分泌物 ，擦干后再取上述制剂外敷；同时给予 

抗感染对症治疗。 

2 结果 

本组 126例中，经治疗收到明显效果，治愈率为 100％。因 

本组病例中没有Ⅲ度烫伤，尚未发现因疗效不好而改用其它疗 

法者，但对深Ⅱ度的较大面积烫伤 ，治疗效果相对不好，需辅以 

较长时间的抗感染治疗。治疗天数 7～40 d，平均 19 d。 

3 讨论 

儿童烫伤较为常见，具有明显的年龄特点。2—6岁为多发 

年龄，这与小孩的活动能力和认知能力有关，小于 2岁时，因活 

动能力差，活动范围小，且通常家长照顾较为仔细，其受伤的机 

会也少 ；而2—6岁时，活动能力大大增强，能 自由走动，且好奇 

心强，但身体协调性仍较差，活动稳定性差 ，自己也无法对是否 

危险做出正确判断，家长看管难度大，是最容易发生烫伤的危 

险阶段，本组病例中这阶段儿童为 93例，约占73．8％。而随着 
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年龄增大，活动控制能力和危险认知能力增强，烫伤发生率降 

低。这与学者们的报道基本相符 。 。 

儿童烫伤的显著特点是烫伤面积通常较小，从本组病例可 

以看出，绝大多数患儿的烫伤面积都小于 15％，且多为 I度、Ⅱ 

度烫伤，本组中没有Ⅲ度烫伤。致伤原因多种多样，但以热液 

(包括沸水、热汤、热气、热油烫伤等)烫伤最为多见 ，且多为不 

小心触及或翻倒。针对此现象，加强家长、儿童双方面的教育， 

可有效防止相当大比例的烫伤发生。首先，加强对儿童的监 

护，防止各种可能造成烫伤的疏忽，避免各种危险操作。如将 

盛热汤的容器(开水壶、热汤等)放在较高位置或儿童不能触及 

的地方。其次，加强对儿童的早期教育，帮助儿童学会识别危 

险，尽早树立自我保护意识和安全意识。 

儿童烫伤后给予及时有效的治疗尤为重要，一旦发生烫 

伤，首先应做好急救处理。我们知道，烫伤创面的深度与是否 

及时有效地采取了急救方式处理紧密相关，正确的处理能减少 

创面余热对尚有活力的组织的继续损伤，能有效阻止浅度创面 

向深度创面发展，从而提高愈合质量。正确的烫伤后处理是立 

即将创面浸入冷水中或在冷水龙头下冲淋至创面剧痛消失，一 

般需30 rain～1 h j。然后尽可能涂上有湿润作用的药膏，并 

及时送医院进行抗感染等治疗。本组病例治疗主要采用中西 

医相结合的方法，根据烫伤的面积和深度，有针对性地进行抗 

感染治疗，效果较为满意。湿润烧伤膏外敷治疗烧伤有显著的 

疗效 ，有利于促进组织恢复，深Ⅱ度烧伤者创面愈合不留疤痕， 

汗腺、皮脂腺畅通。湿润烧伤膏具有清热、消肿、止痛作用，能 

促进伤口愈合。因此 ，中西医结合治疗小面积的 I度、Ⅱ度烫 

伤，外敷烫伤膏，结合抗感染治疗具有较好的疗效 j。 
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