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提 要 用直径 3始 m m激波管致狗冲击伤
,

超压峰值在 1
.

05 一 1
.

3 3 k g /
c
m “ ,

超压作 用时间为

切一 54 毫秒
,

激波速度为 473 一 5 09 m s/
,

34 只狗中极重度 n 只占32
.

咬%
,

重 度 5 只 占 clI
.

7 %
,

中度 17 只占50 %
,

轻度 1 只占2
.

9 %
。

超压峰值及超压作用时间是动物伤情的决定因素
,

功物的体

位与伤情也有关系
。

脏器对冲击波的敏感性从高到低依次排 列 为
:

听器
、

肝肺
、

脾
、

心
、

膀胧及

肾
。

认为听器检查
、

白细胞总数及其分类在冲击伤诊断
_

{几是有价值的
。

脏器敏感性 与 其位置
、

体

积大小
、

游离度和组织结构性质有关
。

冲击伤动物早期死亡的主要原因为大量失血
,

其 次 为颅脑

损伤
。

激波管致狗冲击伤的病理损伤与核爆炸直接冲击伤基木相似
,

但山 丁超压 作 用时间短
,

所

以
,

超压峰值相近时
,

损伤程度较核爆炸为轻
。

关键词
:

冲击伤
,
激波管 ; 超压峰值

冲击波为核爆炸杀伤因素之一
,

冲击波

的致伤规律与冲击伤的诊断问题
,

需要进一

步研究
,

为此采用激波管致狗冲击伤进行实

验研究
,

现将结果报告如下
。

重度时左侧高于右侧
,

无论那一侧肺
,

下叶

出血率都高于同侧
_

匕叶
,

结果列表 2
。

表 1 超压峰值 ( k g /
c m

“
) 与伤情的 关系
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实验方法

伤情

极重度

狗数 一 0 5~ 2
.

2 0 1
.

1 1~ 1
.

1 9 1
.

2 0一 2
.

3 5

1 1 0

nQO

1505171度度度重中轻一成年健康狗 34 只
,

雄 25 只
,

雌 9 只
,

平均体重

为 9
.

3 k g
。

狗站立在铁丝笼内
,

放置 于直径 348 m m

激波管的扩散段内致伤
,

侧面朝向爆源
,

同时测量

该处管壁上的激波超压和速度
。

观察动物的活动
、

食欲
、

体温
、

脉搏
、

大小便
、

血红蛋白
、

白细胞总

数及其分类
,

伤前检查 1 一 2 次
,

伤后第 1
、

3
、

5
、

7 天各检查 1 次
。

心电图伤前检查 1 次
,

伤后

第 3
、

5 天各检查 1 次
。

现场死亡狗当即剖检
,

其

余动物分别 于伤后第 3
、

7 天活杀剖检
。

实 验 结 果

冲击波超压峰值在 1
.

05 一 1
.

3 3 k g /
“ xn

“ ,

正压作用时间为 40 ~ 54 毫秒
,

超压峰值持续

时间为 9 ~ 1 2毫秒
,

激波速度 为 4 7 3 ~ 5 0 9m

s/
。

超压 峰值与伤情有直接关系
,

结果列于

表 1
。

体位与听器损伤有关
,

左侧立位时
,

左侧听器损伤率高 于右侧
,

肺 出血率仅在极

由于极重度狗多数现场死亡
,

缺乏临床

资料
,

轻度仅 l 只
,

故着重分析中
、

重度狗

的临床经过
,

伤后 3 天 内 重 度 狗 活动差为

2/ 3 ,

持续 2 天
,

食欲差为 1邝
,

持续 3 天
,

发热为 1 / 3
,

持 续 1 天 ;
中 度 狗 活 动 差为

2 / 1 2
,

持续 3 天
,

无食欲差和发热
。

中
、

重

度狗伤后脉搏均在正常范围内 ; 大小便无异

常
;
观察期间未见死亡

。

心电图检查 15 只
,

缺血型为 5 只 ( 3 3
.

3% )
,

其特征是 T 波由

直立转为平坦
、

双向或倒置
,

无改变 10 只
。

伤后 1 ~ 3 天
,

白细胞总数重度为伤前值的

r 3 2一 2 10 %
,

中度为一1 2 ~ 1 4 4%
,

中性粒细

胞上升的趋势
.

与各自的自 细 胞 总 数相似 ;
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表 2 左侧立位与听器伤

鼓膜破裂 听骨骨折
伤 情 狗 数

左

0 1

右 左

76

2 O

只 3

右

、

肺 出血的 关 系

鼓室出血 肺

左 右 左
_

仁叶

8 2 8

4成 3

0 16 0

出

左下叶 右 卜叶

皿

右
一

『叶

0 1414极重度

重 度

中 度

-
~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ .口 ~ ~ ~ ~ ~

一
一

中
、

重度血红蛋 白为 8 7~ 99 %
。

伤后 1
/
一 7

天淋巴细胞绝对值
,

中 度从 123 %逐渐上升

至2 4 6%
,

重度反而下降到 59 一 90 %
。

剖检 3 4只狗中
,

极重度 1 1只 占3 2
.

4%
,

重度 5 只 占 1 4
。

7%
,

中度 17 只占5 0%
,

轻度

1 只占2
.

9%
。

脏器损伤率及 其 病理改变
:

听器伤为 10 0%
,

病理改 变 如表 2 所列 ; 肝

伤为9 4
.

1%
,

包括出血
、

血肿及破裂 (图 l)

等
; 肺伤为 9 1

。

2 %
,

有 出 血
、

水 肿
、

大泡

(图 2 )及撕裂等
;
脾伤为 7 3

.

5%
,

有出血
、

血肿及破裂 ( 图 3
、

4 ) 等
; 心出 血

.

为 4 7
.

0

% ; 膀眺出血或破裂为 35
.

3% ;
骨折为 1 4

.

7

% ; ’
肾包膜出血 为 8

.

8 %
。

肝
、

脾
、

肺破裂

或胃肠穿孔致胸腹腔积 ll’l L . 0 0一 6 0 0 m l 有 13

只 ( 占3 8
.

2 % )
。

本文分析 34 只冲击伤狗的伤情
,

一般地

说
,

!随着超压峰值的增高伤情也逐渐加重
,

但还有重叠现象
,

这在 核 试 验 中 (
’
)

一

也可见

到
,

说明超压峰值是伤情的决定因素外
,

还

受动物体位所影 响
,

如 听 器 损 伤具有朝向

性
,

有的作者指出
:

听 器
、

肺损 伤 的 朝向

性
,

表现为损伤率高和损伤程度重 (2)
。

脏器

对冲击波的敏感性从高到低依次排列为
:

听

器
、

肝肺
、

脾
、

心
、

膀恍及肾
。

脏器的敏感

性与其所在位置
、

游离度
、

体积大小和组织

结构性质有关
,

如鼓膜是一层薄膜且与大气

直接相通
,

所 以最敏感
,

这 与有些作者 (3) (4

见解相同
。 一

耳镜检查鼓膜是简便易行
,

冲击

伤又具有外轻内重的特点
,

故应作为鉴别有

否冲击伤的常规检查
; 肺体积大

,

肺泡壁薄

易损伤 ;
肝体积 也

一

人
,

紧 靠腹峡 且组织脆弱

也易损伤
; `

肾位于腹后壁较固定
,

还受
` l是厚

的腰肌保护不易损伤
,

即使损伤 也较轻
; 同

侧肺 由于土叶有肩部和上臂组织的保护
,

下

叶则无且体积大
,

所 以
,

下叶的损伤率高于

口 .ll ;
游离度 人的肠段以系膜裂伤为 主

,

较

固定的肠段限于粘膜损伤 (0)
。

伤后自细咆改

变特点在诊断土是有价值的
。

极 币度狗 旱期

死亡 仁要原因为大量内出血
,

其次为颅脑损

伤
,

如在 12 小时内死亡的 9 只狗 中
,

8 只胸

腔积 血 约 2 0 Om l
,

又有腹腔 积 血飞00 一 6 00

m l
,

仅 1 只为下领骨骨折 及 蜘 蛛膜下腔 出

血
,

无体腔积血
,

可见若有急性大失血征
,

紧急手术止血是极其重要的
。

激波管致狗病

理损伤与核爆炸直接冲击伤基本相似
,

但前

者由于超压作用时间短
,

所以
,

当两者超压

峰值相近时
,

前者损伤较后者为轻
。

(木文经野战外科研究所王正国研究员审改
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a d i a m e t e : o f 3 4 5 m m
.

T h e p e a k v a l o e o f t h e o v e r p r e s s u r e w a s x
.

o s~ 1
.

3 3k g /
e m

Z ,
t h e e f f e e t i v e t i m e o f t h e o v e r p r e s s u r e 4 0一 4 5 m i l l i s e e o n d s , a n d t h e s p e e d

o f t h e b l a s t w a v e 4 7 5一 s o g m /
5

.

T h e r o w e r e 1 2 d o g s ( 3 2
.

4 % ) w i t h v e r y s e v e r e

d a m a g e ,

5 ( 1 4
.
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.
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