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附鳌一黎

补液仍是当前烧伤早期复苏的一项重要措施
。

有关体表烧伤早期补液问题的报导甚多
,

但对于体表合并呼吸道烧伤的早期补液研究未见报导
。

对这类病人的早期补液问题
,

一般均

以体表烧伤面积计算的补液公式作指导
,

并强调限制输液量
,
以防加重肺水肿

。

多年来
,

这

个原则一直指导着临床实践
。

前年
,

我们在进行重度呼 吸道蒸气烧伤实验研究时
,

发现未输

液的重度呼吸道蒸气烧伤的狗
,

肺水肿也十分严重
,

而且单纯重度呼吸道蒸气烧伤的 血液动

力方面的改变
,

并不亚于 30 % 体表烧伤
。

因此联想到现行按体表烧伤面积计算补浓公式预计

的补液量
,

是否适用于体表合并重度呼吸道烧伤早期复苏需要? 量是 多还是少? 质如何 ? 本

文旨在对这些间题进行探讨
。

实 验 方 法

实验动物为四川杂种犬
,

雄性
,

体重 9
.

8~ 巧
.

2公斤
。

实验前驯养 7 ~ 10 天
。

测体重
、

身

长和血相
,

查体正常者方选用
。

实验前一天清醒状态下躯干背侧脱毛
。

实验在戊基巴比妥钠

(2 5一 30 毫克 /公斤体重 ) 静脉麻醉下进行
。

置右心导管和导尿管备用
。

致伤犬用 0
.

05 % 司可

林 2
.

5~ 3
.

0毫升静脉注射控制呼吸
,

经气管插管通入 1 10 ℃灼热蒸气
,

总通气量 5 00 毫升
,

压

力0
.

42 公斤
,

通气 3 秒
,

致伤 ; 并随即在躯干背侧 以 3 %凝固汽油燃烧 20 秒造成深 五一 正度

烧伤
。

实验动物伤前禁食 12 小时
;
伤后半小时开始静脉输液

。

伤前和伤后 2
、

8
、

24 小时分

别采集血
、

尿标本进行生化和晶体渗透压等测定
。

实验分组和伤后 24 小时输液量见表 1 。

亚
、

l
、

W组又称输液组
。

表 1 实 验 分 组 和 伤 后 24 小 时 输 液 量

组 别 犬 数 血浆带 林格氏平衡溶液带
等渗盐水华

5

七郭曝梦

!
L

月,.硬...日口

工对照组
(基础水份 )

1 4 m l组
( P a r k l a n d公式 )

皿 1
。

5 m l组

(本院修改公式 )

F胶体组
(本院公式 )

4 0

4 0

LOù jt

:
一 .土ù .1

. 为每公斤体重每 1 % 烧伤面积 m l数
。

命 . 2通小时辛】
·

液总量的一半
,

在第一个八小时输入
。
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实 验 结 果 分 析
一

、

血桨和尿钾
、

钠
、

氯
:

钾
、

钠系用 E EL
一 100 型火焰光度计测定

。

抓的测定采用硝

酸汞滴定法
。

2 8 只犬伤前平均值
;血浆钾为 3

.

拐 士 。
.

6 o E q /L ;血 浆钠为 l 理遭
.

5士 3
.

s m E q /L ;

血浆氯为 1 17士 5
。

3 m E q /L ;尿钾为 33
.

4 士 1 5
.

3 m E q /L ;尿钠为 1 16
.

7士 3了
.

3 m E q /L ;尿氯为

1 18
.

9土 4 1
.

2 m E q / 1
。

伤后血 浆钾和血 浆纳
:

不论对照组或各输液组变化较小
,

均在伤前价范围内 (图 1 ①

乡)
。

各输液组与对照组 比较在 各时值均 无显著差别
。

血装氛
:

对照组伤后 8 和 2 4小 时 下降低于伤前值范围
,

各输液组维持在伤前值范围内

(图 l ③ )
,

与齐输液组 比较有显著或 作常显著的差别 ( r ,

< 0
.

05 一 0
.

0 0 2)

因2 4小时的总尿量收集不够完全
。

故尿 电解质是以 m E q / L数值作比较
。

尿钾
:

伤后 8 和冬4小时各输液组尿钾浓度有升高趋势 (图 2 ① )
。

但其中仅伤后 8 小时
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胶体组与对照组 比较有 显 片差 别
〔

尿钠和 尿 氛
:

伤后 2妇 1
、 日于尿钠和尿氛浓度多数 旱 卜峰趋势 (图 2② (牙 )

,

似各愉故组 与

对照组比较 无显著差别
。
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二
、

血和尿尿素氮及肌配的改变
:

血
.

和尿尿素氮的测定采用邻苯二 甲醛 比色法
。

肌醉的测定采用碱性苦 沫酸法
。

血尿素 氮
:

伤后各组 E U N均有增加趋势 (图 3 ① )
。

伤后 2 4小时对照组和胶体组显著高

于伤前水 平
,

1
。

5毫升组和 4 毫升组在伤前位范围
。

其中 4 毫升组与对照姐 比较有显 片举别

( { 丫 O
。

0 1 )
。

尿尿 素氮
:

伤后各组均有增高趋势 ( 图 3 ② )
,

但仍在伤前值范围
。
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不 伤后小时

屏.12.10.04,4讼陀哪站以

血和尿肌 醉
:

伤后 8小时
,

各组血肌醉与各 自伤前值 比较
,

均有不 同程度的增高
,

但均

在伤前值范围
; 伤后 2 4小时除胶体组略高于伤前平均值外

,

其它各组也均存伤前值范围内
,
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各11, J
一

介气与伤前依 比较无显 片差异
,

齐组之问比较 也 毛显 件差 异 ( I匆旧飞 ) 伤后 各组尿肌耐

有增高趋势
,

但均在伤 前依范围 (图 4 ② )

三
、

血糖
: 采用邻甲苯 胺法测定

。

对照组伤后 2 小”
、

}
一

和胶体组 2
、

8 小时的血糖略高于

伤前水平
。

伤后 2 4小时各组均恢复至伤前值范围 (图 5 )
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四
、

血浆蛋 白
:

采用双纤l脉测定法
。

加后 务组 血浆球蛋自波动甚小
,

均在伤前仇范围
,

但总的趋势是伤后 2 4小时偏低
。

ll’l !浆总蛋白和白蛋 白景
,

除胶体组外
,

伤后早期 2 或 8 小时

有不同程度的增高
,

这可能与血浓缩有关
。

伤后 2 4小时各组均下降接近或低于伤前值最低范

围 (图 6 )
。

结合血细胞压 积 (图 7 ) 和血浆量情况 (图 8 ) 来看
,

伤后 24 小时血浓缩
,

血

浆量也未恢复正常
。

因此
,

总蛋 白量的降低不是由于血稀积所致
,

而主要是由于白蛋 白从 已

改变通透性的血管漏出
。

值得注意的是
,

胶体组的总蛋白量不仅不 比其它组高
,

反而低
。

五
、

血清
、

尿晶体渗透压
:

系采用冰点渗透压计 (F M
一

3 型上海一医制 ) 测定
。

28 只

犬血清晶体渗透压伤前平均值为 2 9 6
.

4士 1 9
.

g m o s m / k g H
Z
O

,

伤后各组均有不 同程度的增高

趋势
,

但基本上在伤前值范围 (图 9 ① )
。

各组伤后与伤前值 比较
;
各组之间相互比较均无

显著差别
。

尿晶体渗透压伤前值为 4了6
.

0士 1 9 8
.

4
,

伤后各组均呈升高趋势 (图 9 ② )
,

这与

血清 晶体渗透压有增高趋势是一致的
,

其可能与血浓缩有关
。

H t
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、

时

图 7 血细胞压积的变化

P V
m l /上丛

}到 8 血浆量的变化
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黑词叫叹呵叫衅科码

尿ǎ2à

讨 论

本实验采用的三种公式 (P ar k l a n d ` ” ,

本院修改公式和本 院公式
〔 “ ’

)
,

对 30 %体表合井

重度呼吸道烧伤犬的肺水肿发生和发展与不输液者比较
,

无论从肺部 X 线改变
,

支气管分泌

物量 (纤维支气管镜检查 )
,

血气分析
、

肺水量测定
、

心功能以及病理组织学等检查均未见

加重
,

已有专文论述
( “ ’ ( 弓 ’ ( 5 ’ C“ ’ 〔 7 ’ ,

本文不再赘述
。

至
一

J
“ ’

肾功能损害问题
,

虽然根据现有资

料
,

如 血和尿尿素氮
,

血
、

尿肌醉
,

血
、

尿品体渗透压等分析
,

未发现肾功能明显的损害
,

但由于观察时间较短 (2 4小时 )
,

尚难作出结论
。

现就 「列三个问题进行讨 沦 :

1
.

血浆容量问题 从图 8 可以看出
,

四组动物血浆量伤后 2 小时即明显持续下降
,

直

至伤后 2 4小时
,

仍未恢 复至伤前水平
。

以未输液的对照组最低
。

即便是输液量最大的 4 川

组
,

也未能恢复至伤前水平
。

这些现象与血细胞压积的变化是基本相 1司的 ( 图 7 )
。

各组均

有明显血浓缩
,

一

也以对照组最明显
。

但是与我们测得的血清 品体渗透压 下相称
,

如图 9 ①所

示
,

各组伤后
,!

晶体渗透压均无明显升高
。

为避免检验技术 L的误差
,

我们按照下列公式
: 」肛

清 品体渗透压 二 Z x 血清钠浓度 +
B U N

2
。

8
进行计算

,

结 果如表 2 所示
,

各组
山幻í一00l上一

一

l

各时值差 异甚小
,

大多数在 2 90 一 3 0 0 m o s 。 / k g H
,
0 之间浮动

,

与冰点渗 透压计测得结果 J击本



相同
。

为此
,

我们又进行了尿 /血清品体渗透压比伙的核算
。

如表 3 所示
,

伤后各组比值均有

不同程度的增加
,

也 以对照组较 明显
。

说明伤后尿 液是浓缩的
,

与血
一

浓缩
、

血浆量不足是一

致的
。

提 示
,

如果肾功能正常
,

尿 / 血清晶体渗透压比伎的改变较血清
l另体渗透压的改变

,

在反映血浓缩和稀释的情况方面前者要敏感些
。

这是 由于机体的代偿能力
,

在一定的范围内
,

总是企图使血清晶体渗透压维持在正常水平
,

以稳定内环镜
。

表 2 用公式计算的各组血清晶体渗透压 ( m o s m / K g H
:

O )

八é
80
口八U

30292930对 照 组

4 m l 组

1
.

s m l 组

胶 体 组

表 3 各 组 尿尸血 清 晶 体 渗 透 压 比 位

对 照 组 1
.

3 0 ( 2 0 0 ) 一 2
.

0 8 ( 1 6 0
.

0 ) 2
.

2 2 ( 17 Q
.

8 )

4 m l 夕于王 1
.

4 0 ( 1 0 0 ) 一 2
.

7 5 ( 2 2 5
.

0 ) 2
.

0 2 ( 1 4 3
.

5 )

1
.

5 m l 组 2
.

3 0 ( 1 0 0 ) 一 2
.

1 9 ( 1 6 8
.

5 ) 2
.

2 5 ( 1 6 5
.

4 )

胶 体 组 2
.

1 0 ( 1 0 0 ) 一 2
.

9 9 ( 1 4 2
.

4 ) 2
.

6 2 ( 1 2 4
.

5 )

综上所述
,

一般补液公式所计算出的输液量
,

用于 30 %体表合井重度 I乎吸道蒸气烧伤狗

早期复苏
,

伤后 2 4小时
, 即便是输液鼠最大的

、

4 m l组
,

也未能使血浆量恢复至伤前水平
。

其

原因可能有二
:

( l ) 单纯用体表烧伤面积公式计算补 液量
,

不足以补偿同时从呼吸道及体

表丧失的渗 液量
,

说明一般公式估计的补液量用于体表合并重度呼吸道烧伤是偏低的
,

因此

补液量不 必受公式的限制
; ( 2 ) 由于呼吸道烧伤 引起的肺水肿

,

使血氧分压明显降低
` “ ’ ,

从而使组织遭受缺血 (灌流不足 ) 和缺氧的严重损害
,

组织 p H降低
,

毛细血管扩张
,

血液

淤滞在毛细血管床 内
。

关于上述二种设想
,

已有专题论及
,

不再讨论
。

2
.

电解质问题 根据本实验的尿钾
、

钠
、

氯浓度来看
,

总的趋势是尿 ( I又
+

) 增多
,

尿 ( N a +
)

、

( C l一 ) 降低
,

是符合烧伤早期规律的
` “ ’ ,

但是 J肛 ( K
+

)
、

( N a 十
)

、

( C l一 )

除对照组 ( C l一 ) 伤后 2理小时明显下降外
,

其它改变不大
,

特别是 ( N a +
)

,

贝然
.

急的说来略有

下降
,

但仍在正常范围
,

似乎输液与否
,

或输入的量或质不同
,

对血浆 ( N+a ) 影响不大
。

但是考虑到四组伤后均有不同程度的血浓缩
,

如果以各自血细胞压积伤前位为标准
,

然后根

据血细胞压积变化
,

换算出的血浆 ( K
十

)
、

( N+a )
、

( 1C
一

) 如表 4 所示
。

伤 后 2 小时

各 ( K
十

)
、

( N a +)
、

( C l
一

) 即有明显 下降
,

直到伤后 24 小时也未 恢 复 至 伤 前水平
。

也

就是说
,

伤 后 各 组的血浆 ( K
十

)
、

( N+a )
、

(C --1 ) 看起来无明显下降
,

大都维持在伤

前值范围
,

但每升血中 ( 血浆 ) 所含的 ( K
+

)
、

( N+a )
、

( 1C
一 ) 的绝对量较伤前是明显

下降了的
。

而且以不输液组下降最多
,

这是符合烧伤实际的
。

这是因为烧伤后大量血浆样液

体从血管内渗出
,

K
+ 、

N
a 午 ,

C l
一均大量丢失

,

如不补充
,

必然会出现 K
千 、

N a + 、

C l一的缺



乏
。

而少人
一

和床的是
,

经换算后的伤后 血
、

尿 ( K
斗

)
、

( N a 十
)

、

( lC
一

) 子甘 ! l均较接近
。

卞

实验模型伤情隽本一致
,

电解质的渗出量 也基本相同
,

但 二组输 入的 电解质含吊显然不同
,

以 N a 十为例
, 4 m l组第一个 2 4小时输入的 N a + ,

每公斤
·

体重为 3 0 又 0
.

12 8 、
·

1 = 1 5
.

3 6 ,“ E q / L

(3 o为体表烧伤而积
, 0

.

1 28 为乳酸林格氏液每m l中 N a 十

量
,

4 为每公斤体 重 4 m l) ; 1
.

5

m l组则为 30 ` o
.

12 8 x l
.

5 = 5
.

74 m E q / L
,

才召差近两倍
。

而两组伤后血浆 ( N a +

) 基本相同
。

这是由于伤后 N a +

的重新分布和机体代偿所致
。

也可以看出机休的代偿能力是惊人 的
,

即便

是输入的 N a +

量差异甚大
,

机体仍能调节在一比较恒定的水平
。

这也是为什么现行许 多补液

公式电解质含量差异甚大
,

但最后血浆电解质浓度差异不大的原因
。

因此 从现有资料来看
,

对本实验所采用的补液公式中所含的电解质 鼠偏多或偏少
,

尚难作出结沦
。

此问题有待更多

的研究
。

表 4 以 各 自的血细 胞压积 伤前值为标准换算 出的血装〔K 勺
、

〔N a 勺
、

〔1C
一

〕

对照组

4 m l组

1
.

5 m l全且

胶体组

2
。

2 2
。

0 2
。

2

2
。

7 2
。

9

2
。

6 2
。

8 2
.

8

2
。

8 2
。

7 2
.

9

1 4 5
。

3

1透4
。

3

l通4
。

6

l戊4
。

3

议N a ·

二 l 〔c l
一

〕

2` ’

一
。。

1 0 3
.

1 9 1
.

1 5 7
.

6 1 2 1 5
.

1 5 1一 6 9
.

6 6 6
。

4

1 1 4
。

2 1 0 8
。

0 1 1搜
.

7
}

1 1 7
.

9 9」
。

5 9搜
。

7 9 7
。

l

1 2 1
。

3 1 1 3
。

7 1 0 8
。

1 1 1 1 5
。

3 9 4
。

G 9 5
。

0 8 9
。

8

1 2 0
.

: : 1 5
.

6 1 2 0
.

。
一

: 2 0
.

2

3
.

补充胶体 (血浆 ) 问题 这也是烧伤早期补液争论较多的问题
。

i芳长早期多输血浆

的理由是由于大分子血浆蛋白从毛细血管漏出较慢些
,

能较好地维持血客量
; 在重度呼吸道

烧伤还可以减轻肺水肿的严重程度
。

不主张早期愉血浆的理 }日
,

则是早期毛细血管通透性增

加后
,

大分子的血浆蛋白与电解质以同样速度漏出
,

因此
,

不仅不存在 前述的优点
,

而且不

经济
,

同时当毛细血管通透性恢 复
,

被漏至组织 间的大分子蛋 白
,

难 以再回至血管内
,

使组

织水肿 回收的时间延长
。

从本组实验的结果来看
,

初步认为输入胶体没有显示其优越性
。

已

于前述
,

胶体组无论对肺水肿的发生和发展
,

以及血浆量的恢复水平来 看
,

没有明显优于其

它 4 m l及 1
.

5 m l组 ; 值得提出的是
一

血浆总蛋 白和白蛋白量
,

在伤后 2 4小时处于四组 中最低水

平 ( 图 6 )
,

间接说明早期输入的大分子血浆蛋 白并没有停留在 血管内 当然
,

本文并不否

认在临床治疗大而积严重烧伤早期给予适当量胶体的意义
。

刁
、 子士

二 口

从本实验结果看
,

按三种补液公式输液与只给基础水份的对照组 比较
,

未发现输液促进

或加重重度呼吸道蒸气烧伤肺水肿的 发生和发展
; 也未发现肾功能损害

,

但因观察时间短
,

尚难定论
。

按三种公式输液均未能使 血浆量恢复至伤前水平
,

仍存在血液浓缩
,

说明三种输液

公式估计的补液量用于体表合并重度呼吸道烧伤是偏低的
,

所 以早期输
一

液量不必受公式限制
。

血浆电解质 ( K
十

)
、

( N +a )
、

( 1C
一

) 的绝对量下降明显
,

尤 以对照组下降显著
。

按

三种公式输入的 电解质量不同
,

但
一

血浆中电解质浓度仍维持在伤前值范围
,

说明机体的调节

能力是惊人的
。

与过去观察
一

致
` 吕’
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补充胶体问题
:

输入胶体液对重度呼吸道烧伤肺水肿的发生和发展
,

以及
.

血浆量和血浆

蛋白的恢复
,

没有明显优于输入电解质溶液组
。
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