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1%%%%病例资料

患者王某，女，69岁。有糖尿病史 10余年，平时坚持饮食
疗法， 并同时服用降糖药物， 血糖控制一直尚可， 约在
5.0~7.0mmol/L之间波动。 2003年 3月 12日因“感冒”自服

阿莫西林胶囊 2粒后不久便周身发痒、头皮发麻，随之全身
出现了皮疹，来我院就诊。 查体：T%37.5°C，P%90次 /min，R%25
次 /min，BP%14/10kPa，神清，精神差，全身皮肤见少量丘疹，无
出血点，双肺呼吸音粗糙，心率 90次 /min，（下转第 81页）

减少陪护和探视，使病人有一个良好的休息治疗环境，争取
早日康复。
2.1.2%%%%观察病情 询问患者碱烧伤原因、部位、时间，是否经
过处理，以往视力、眼病史、全身病史等[1]。 密切观察病情，入
院前 3d测 T、P、R每日 6次，血压 2次，如均正常，每日 2次
测 T、P、R，同时密切观察患眼伤情，如结膜水肿充血程度、角
膜上皮生长情况和瞳孔大小等。
2.2%%%%眼部处理 患者伤后 24h为急性期，轻者在门诊处理后
回家休息治疗，重度烧伤必须住院治疗。 因为碱能与角膜上
皮、结膜上皮细胞膜的脂质发生反应，生成具有水溶性又具
有脂溶性物质，所以碱易于通透角膜、结膜而达眼内组织，因
此病人一入院，医护人员应立即用清水和生理盐水或自制 1:
2%000的高锰酸钾溶液[4]冲洗。 多数患者因疼痛而睁不开眼，
可先滴 0.5%的卡因 l~2滴做表面麻醉分开上下睑洗眼，使眼
球表面与冲洗液直接接触，减少碱性物质向眼内渗透。 冲洗
时动作要轻，时间要长，冲液量多，但压力不可过大，不要直
接冲洗角膜，以免刺激。 应从结膜囊穹窿部冲洗，把隐藏的致
伤物质冲洗干净。 对严重的烧伤可行球结膜切开冲洗，以消
除碱性物质对深部组织的破坏，防止角膜坏死；还可行前房
穿刺，放出碱性房水，更新后的房水具有抗炎和营养组织的
作用，并能促进角膜组织的透明度。 在进行充分彻底的清洗
后， 若结膜损伤不严重， 均应结膜下注射维生素 C%
250~500mg或自血 1~2mL，以稀释化学物质，阻止碱性物质
继续向深层渗透，减轻组织坏死，促进组织再生，预防角膜穿
孔和溃疡的发生。 因注射后疼痛较重，造成病人恐惧甚至拒
绝注射，我们除耐心做好心理护理，把目的意义讲清外，可在
注射前用 0.5%的卡因表面麻醉以减轻疼痛。
2.3%%%%药物治疗 包括局部用药和全身用药， 局部一般用点
眼、 结膜下注射、 球后注射等作为重点， 常用的眼药水有
0.25%氯霉素液， 润舒或地塞米松 5mg加入 0.25%氯霉素液
内组成氯氟素眼药水点眼，每 2h%1次，双星明眼水点眼每日
2次，科恒点眼每日 3次，保持瞳孔散大，防止虹膜后粘连。红
霉素眼膏涂眼每日 4次，在涂药前先用点眼棒分离上、下穹
窿部结膜以防睑球粘连造成永久失明。 结膜下注射常用的是
维生素 C或自血隔日 1次或每周 2次，操作准确。 全身用药
可选抗生素，能量合剂和维生素加入液体中静滴，连用 7d，视
效果增减药物。 对恢复期病人可按医嘱给 0.5%醋酸可的松

眼水点眼，强的松龙 0.5mL结膜下注射。
2.4%%%%防止感染及交叉感染 医护人员在接触患者时，一定洗
手或 84消毒液泡手， 点眼棒用后擦净浸泡消毒液中， 点眼
时，药瓶不可接触眼睑或睫毛，用无菌棉签分开上、下眼险，
随时保持创面清洁干燥， 经常用消毒棉签擦去眼内分泌物。
角膜外露者，除涂抗生素软膏外，并用小块油纱遮盖，防止异
物落入眼内，以保护角膜上皮，减少感染机会。 用过的物品要
灭菌处理，嘱病人勿用脏手揉擦眼，勿串病房聊天，减少探陪
人。
2.5%%%%并发症的护理 睑球粘连：可用玻璃捧分开或用塑料片
隔开创面，而后涂大量眼膏，同时督促、训练、指导患者多转
动眼球。己发生粘连者应每日 1~2次用蘸有眼膏的圆头玻璃
捧分离粘连部位。 急性虹膜睫状体炎：为减轻炎症，预防虹膜
前后粘连应给予散瞳治疗，滴眼药水时严格查对，滴眼后按
压泪囊区 2~3min，减少药物吸收中毒；患者出现口干、面红、
心悸、发热时应做解释，嘱患者多喝水。角膜溃疡与穿孔[3]：碱
性物质极易渗入深部组织，使局部水肿渗出，微循环障碍，局
部组织缺氧，如得不到及时正确的处理，常引起角膜溃疡及
穿孔；可以多吃含维生素 A丰富的食物，增加角膜营养，促进
角膜上皮再生；眼部可点自家血清（保存在 4℃冰箱内），还
可用对胶原酶抑制作用的半胱氨酸或四环素治疗。 青光眼、
色素膜炎、视网膜炎、眼球萎缩[4]：眼碱烧伤多数有眼结膜损
伤，结膜炎，眼结膜充血水肿以致细菌、真菌乘虚而入，使前
房内大量纤维素性渗出物产生，导致青光眼、色素膜炎、视网
膜炎、眼球萎缩等极其严重的后遗症。 这些后遗症以控制炎
症和充分散瞳为主。 病人多出现视力障碍，护士应确保患者
安全，特别是上、下楼梯时，防止跌伤或碰伤。
3%%%%出院指导

嘱患者保持乐观开郎的心情，回家后继续治疗，坚持用
药，定期复诊，饮食以易消化，高维生素食物为主。 视力障碍
者生活上注意安全，可做些力所能及的事，以利于心身健康。
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（上接第 77页）律齐。 实验室检查：血糖 16.9mmol/L；血常
规：WBC18.4×109/L，N83%；心电图：大致正常。由于病人心肺
功能基本正常，且皮疹也较前明显减少，于是诊断为“上感，
药物过敏，糖尿病（2型）”。 给予抗病毒、抗感染、抗过敏等
输液治疗（在输液过程中并未使用任何降糖药物）。 第 2日
复查，血糖为 5.2mmol/L，WBC12.3×109/L，又继续输液 2d，病
人血糖、血象均恢复正常范围。
2%%%%讨论

当机体受到各种不良因素的侵袭时，可引起全身性的适
应性反应，这种非特异性的反应称为应激，应激时 ACTH、糖
皮质激素、儿茶酚胺等多种激素均升高，可通过多种途径使
糖代谢发生紊乱，如应激时交感神经 --肾上腺髓质系统的激
活可导致糖代谢紊乱[1]。儿茶酚胺可促进糖原异生，增加肝糖
原和肌糖原的利用，使血清葡萄糖升高，降低胰岛素敏感性
[2]，还可激活下丘脑 --垂体 --肾上腺皮质（HPA）轴。 皮质激

素是胰岛素拮抗激素，可增加糖原异生，减少细胞对葡萄糖
的摄取，导致胰岛素抵抗[3]，而且还可通过细胞因子对免疫系
统产生影响。 此患者由于药物过敏，产生了此种应激反应，激
活了体内的应激激素，才会发生血糖与WBC的骤然升高；当
致敏的因素消除了，血糖与WBC也就恢复了平时的水平。

参考文献

[1]Kaul% CL,Ramarao% P.sympathetic% nervous% system% and% experimental%
diabetes:role%of%adrenal%medullary%hormones[J].Prog%Drug%Res,2001,
57:163~180

[2]Soucek%M,kara%T.Stress-induced% hypertension% and% diabetes%mellitus
[J].Vnitr%Lek,2001,47:315~319

[3]Bjorntorp% P,Rossner% S,Udden% J.stress-induced% increased% cortisol%
levels% result% in% leptin% resistand% obesity [J].Lakartidningen,2001,98:5%
458~5%461

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%（收稿日期： 2004%-09%-24）

81· ·


