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物，有异味，周围皮肤糜烂，可用

3％双氧水清洗，无分泌物后涂抹碘

佚。采用暴露法，以利于脐部干燥。

如脐带超过lOd不脱落，可用3％双氧

水每日2～4次涂抹。

3脐带脱落后的护理

3．1注意脐部出血脐带有2条脐动

脉，1条脐静脉，脐带脱落后有时可见

血管残端，当脐血管内部尚未完全收

缩，未愈合时极易出血感染，少量渗血

可用碘伏消毒加压包扎或用明胶海绵

止血，如出血较多按压止血无效时，应

缝扎血管止血，本组2例新生儿均为生

后1周内脐带脱落后出血，经按压止血

无效，可见静脉、动脉管腔较大未闭合，

经消毒后重新缝扎止血痊愈。

3．2脐肉芽肿 多因脐带脱落过晚发

生脐炎未及时治疗所致，表现为脐窝

内有粉红色易碎有渗出的包块，脐窝

内潮湿有渗出，易出血及感染，可并

发脐同皮炎。为保持脐部干燥，可用

10％硝酸银烧灼，小肉芽可在碘伏消

毒后用无菌镊子夹除后加压包扎，经

每天2次换药，可很快痊愈。

4家庭护理

新生儿出院前应继续做好脐部护

理宣教，新生儿回家后脐部被尿液粪

便污染，若得不到换药极易发生脐炎。

因此，除指导产妇及家属保持脐部干

燥避免潮湿、污染外，要让产妇及家

属带上碘伏和无菌棉签等出院，在家

中每日消毒1次脐部，直至脐带脱落，

完全干燥为止。
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博莱霉素治疗脓疱型银屑病的护理

1989年1月起，我们应用博莱霉

索(BLM)治疗脓疱型银屑病，经10

余年的临床观察，其疗效优于其他药

物，现总结如下。

1资料与方法

1．1 临床资料 本组21例中男15

例，女6例，12～68岁，多数患者皮

损面积占50％以上，患者均接受过多

种方法治疗，效果不佳。

1．2 治疗方法 BLM 8mg／d静滴，

连续用药至累积量达60～100mg，再

根据患者情况决定连续用药或隔日用

药，视皮损情况配合外用激素制剂。

1．3疗效判定临床治愈：红斑鳞屑

及症状完全消失，仅留色素沉着斑；

显效；皮损60％～90％消失，症状明

显减轻；有效：皮损30％～60％?肖失，

症状部分减轻；无效：连续用药3周，

或累积量达210mg，皮损消退不足

30％或无变化，症状元减轻。

2治疗效果

临床治愈10例，显效7例，有效

3例，无效l例，临床治愈率为

47．6％，有效率为95．3％。

3护理体会

3．1心理护理 因患者的病情经常反
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复，病程长，皮损面积大，且皮损处

有大量鳞屑脱落，影响美观及工作，

患者焦虑烦恼，情绪低落，悲观。因

此，要耐心劝导，鼓励患者树立信心，

帮助患者生活规律化，避免或减少刺

激，排除诱发因素，如饮酒、喝浓茶

或辛辣食物，配合治疗，鼓励患者参

加文体活动分散对疾病的注意力。

3．2药物副作用的护理 BLM的主

要副作用是发热，肺纤维化，间质性

肺炎，胃肠道反应，药疹，皮肤肢端

麻木，脱发等，本组患者均出现不同

程度的副作用，需要认真细致地观察

和精心治疗。

本组患者多在用药后5～10d出现

瘙痒，经用抗组织胺药物减轻或控制

了症状，即肌注扑尔敏10肛g／d，外用

皮炎平霜；恶心呕吐，食欲不振的患

者服用胃复安、吗叮啉等；发热约在

用药后0．5～2h后出现，一般37．5～

38．5℃，重者高达39℃以上，可在用

药前1～2h服布洛芬0．2～0．49，控制

体温，如体温持续不降可配合物理降

温，但禁用酒精擦浴，以避免加重皮

损，如效果不佳，可口服布洛芬O．29，

1日3次，一般都能缓解，但也有个

别患者体温不降，可加用地塞米松

5mg与BLM同时静滴。

3．3 治疗过程中要经常询问患者有无

咳嗽、呼吸困难，触摸患者的肘、腕、

手指、膝等关节处有无皮下结节，如

有结节，提示可能肺纤维化或间质性

肺炎。

3．4皮损局部的护理 皮损局部治疗

对银屑病有良好疗效，可减慢表皮细

胞的增殖，用药前先用温水、肥皂洗

澡，用硫磺皂、采乐洗头，以去鳞屑

(急性进行期除外)。在擦药期间需密

切观察皮损颜色和面积的变化，如皮

损扩大应停止外用药。急性进行期勿

用强烈刺激性药物，以免皮损发生急

剧性扩散，形成红皮病，严禁搔抓或

机械刺激以防同形反应。

虽然BLM副作用较多，但经有效

预防和及时处理，均得到了较好的控

制，临床实践证明，BLM用于治疗脓

疱型银屑病安全可靠、有效。
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