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［摘　要］目的：观察芭特洛美对烫伤创面组织再生及愈合的影响。方法：６０只ＳＤ大鼠随机均分为芭特洛美
组及模型组，建立大鼠深Ⅱ度烫伤模型；造模成功后，各组将相应药物均匀涂敷于模型大鼠创面，１次／日，分别
在造模后第３、７、１４及２８天进行创面大体观察，测量创面面积、伤腔容积，观察结痂及脱痂时间，进行创面病理
组织学检查。结果：芭特洛美组与模型组比较，创面面积与伤腔容积明显减少，差异有统计学意义（Ｐ＜００５）；
芭特洛美组痊愈的速度较模型组快；创伤修复过程中芭特洛美组明显促进纤维组织增生。结论：芭特洛美对实

验性烫伤创面修复具有促进作用。
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　　烧伤是化学、物理、放射等因素作用于机体导
致的外伤性疾病，其发病率呈逐年上升趋势［１］。

烧伤时大面积创面未及时封闭、修复，将导致患者

体液大量流失，出现感染、休克、多器官功能障碍综

合征等一系列病理变化，也会影响创面愈合后瘢痕

面积。烧伤创面愈合后，皮肤瘢痕组织既影响美

观，又因缺少汗腺、毛囊等皮肤附属物，影响皮肤组

织功能［２］。创面覆盖及修复贯穿了烧伤患者临床

早期抢救及后续治疗的整个过程。芭特洛美是根

据汗腺、皮脂腺生物组分的特点研制而成的促进创

口愈合的药物，本研究通过观察芭特洛美对大鼠烫

伤创面的治疗效果，以研究芭特洛美对创面组织再

生及愈合的作用。

１　材料与方法

１．１　实验材料
ＳＤ大鼠６０只，雌雄各半，月龄５～６个月，体

质量１８０～２２０ｇ，由贵阳医学院实验动物中心提
供，合格证号为 ＳＣＸＫ（黔）２０１２－００１。供试品为
芭特洛美是根据皮肤肌肉功能及汗腺、皮脂腺生物

组分的特点以有机长链脂肪酸为主研制而成的促

进创口愈合的药物，样品为淡黄色膏状，生产日

期为２０１３年９月２７日，生产批号为１２１１０１。生

理盐水，四川科伦药业股份有限公司，批号为

Ｔ１２０４１２１７。
１．２　方法
１．２．１　分组与方法　６０只ＳＤ大鼠随机均分为芭
特洛美组及模型组，每组３０只。采用大鼠深Ⅱ度
烫伤模型，在大鼠右侧背部利用电烙铁烫伤方式，

造成皮肤直径为２ｃｍ的圆形创面，深及皮下筋膜
和肌肉。分别将芭特洛美以及生理盐水均匀涂布

于相应组大鼠的创面，１次／日，观察大鼠创面组织
再生和愈合情况［３］。

１．２．２　观察项目　创面面积及伤腔容积检查，分
别于试验造模后第３、７、１４和２８天用透明膜标记
法记录各组动物创面面积，用注水法记录伤腔容

积。大鼠创面一般解剖学观察，实验造模后于第

３、７、１４和２８天观察大鼠创面的结痂和脱痂时间。
创面组织学观察，试验造模后第７、１４和２８天各组
动物各取 １０只（雌雄各半）处死，取创面组织做
ＨＥ染色，观察创面肉芽组织生长，炎性组织浸润
和纤维组织增生、组织血管扩张与水肿的情况，以

评价修复效果。

１．３　统计方法
数据采用 ＳＰＳＳ统计软件包进行分析，计数资

料以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，组间比较采用Ｗｉｌ
ｃｏｘｏｎ秩和检验（Ｗｉｌｃｏｘｏｎｒａｎｋｓｕｍｔｅｓｔ）。Ｐ＜００５
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为差异有统计学意义。

２　结果
２．１　创面面积及伤腔容积

试验造模后第３、７、１４和２８天测量结果显示，
芭特洛美组的创面面积及伤腔容积明显小于模型

组，差异有统计学意义（Ｐ＜００５或Ｐ＜００１）。见
表１，２。

表１　两组大鼠烫伤创面面积比较（ｘ±ｓ）
Ｔａｂ．１　Ｃｏｍｐａｉｓｏｎｏｆｓｃａｌｄｗｏｕｎｄａｒｅａｏｆｒａｔｓｉｎｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓ

组别　　　
创伤面积（ｃｍ２）

第３天（ｎ＝３０） 第７天（ｎ＝３０） 第１４天（ｎ＝２０） 第２８天（ｎ＝１０）
模型组　　 １．３８３±０．４８７ １．３４８±０．３１９ ０．５６４±０．３９７ ０．１３７±０．０９８
芭特洛美组 １．１３６±０．３９７（１） １．１３３±０．３００（２） ０．３０７±０．２８（１） ０（１）

与模型组比较，（１）Ｐ＜０．０５，（２）Ｐ＜０．０１

表２　两组大鼠烫伤创面伤腔修复容积比较（ｘ±ｓ）
Ｔａｂ．２　Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｒｅｐａｉｒｖｏｌｕｍｅｏｆｓｃａｌｄ

ｗｏｕｎｄｃａｖｉｔｙｏｆｒａｔｓｉｎｔｈｅ２ｇｒｏｕｐｓ

组别　　　
伤腔修复容积（ｃｍ３）

第３天
（ｎ＝３０）

第７天
（ｎ＝３０）

第１４天
（ｎ＝２０）

第２８天
（ｎ＝１０）

模型组　　 ０．０４７±０．０５９ ０．０６６±０．０５５ ０ ０
芭特洛美组 ０．０１６±０．０３９（１）０．０４０±０．０４３（１） ０ ０
（１）与模型组比较，Ｐ＜０．０５

２．２　创面修复情况
烫伤形成７ｄ后，各组均出现结痂；第 １４天

时，模型组结痂部分脱落；芭特洛美组第１４天时结
痂几乎全部脱落，烫伤后第２８天烫伤创面痊愈。
芭特洛美组痊愈的速度较模型组快。见图１。
２．３　创面病理组织学检查

大鼠造模第７、１４和２８天，模型组大鼠创面组
织表皮发生变性坏死，炎症细胞浸润，溃疡形成，以

及真皮内血管扩张充血，组织水肿以及炎症细胞浸

润程度，较芭特洛美组严重；创伤第７天芭特洛美
组开始有轻度纤维组织增生，而模型组未见纤维组

织增生；创伤第２８天，芭特洛美组检出大量纤维组
织增生，模型组组只有少量纤维组织。见图２。

３　讨论

采用大鼠深Ⅱ度烫伤模型，组织损伤深达真皮
层甚至皮下组织，大体及病理结果证实该模型创面

烫伤深度均匀、创面面积基本接近，是一种较理想

的创面动物模型［４］。烫伤愈合是一个非常复杂的

过程，包括血液凝固、炎症反应、血管发生、纤维组

织形成、上皮化、创面收缩以及塑形［５］。深度烫伤

后，烫伤区及其周围的组织各种功能遭到破坏，皮

肤失去自有的防护功能，深层组织暴露，导致体液

渗出、局部组织水肿［６］。

芭特洛美是根据汗腺、皮脂腺生物组分的特点

研制而成的促进创口愈合的药物，它具有化腐生

肌、抗炎、止痛、促进表皮细胞及组织细胞再生的功

效。本研究大体解剖学肉眼观察到芭特洛美治疗

的烫伤创面，血管扩张和组织水肿程度都较轻，其

结痂、脱痂速度较快。说明芭特洛美可更快促进创

面的愈合。炎症反应过强或过弱，都会对创面修

复产生不利影响［７］。大鼠烫伤后对创面面积及伤

腔容积测定显示，芭特洛美可使修复从炎症期过渡

到组织增殖期，能够很好的控制炎症因子扩散，在

创伤形成后便抑制伤口的进一步恶化，在创面烫伤

过程中具有促进组织修复，恢复正常皮肤组织的作

用。所以芭特洛美组创伤面积和伤腔容积都比模

型组恢复得快。创面愈合过程中成纤维细胞起着

非常关键的作用，成纤维细胞是创伤愈合中主要的

修复细胞之一，在细胞因子等因素的调控下，成纤

维细胞发生增殖、迁移，并合成、分泌胶原和细胞外

基质成分以及胶原酶等，在创伤愈合过程中起到重

要作用［８－９］。本研究病理组织结果显示，芭特洛美

能够显著增加烫伤创面组织成纤维细胞增生，减少

渗出和水肿，减轻创面的炎症反应，也可促进组织

细胞合成分泌胶原，从而促进创面的愈合，对创面

的愈合有良好的修复作用。
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Ａ为模型组，Ｂ为芭特洛美组

图１　两组大鼠烫伤后创面修复情况
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Ａ、Ｂ、Ｃ为烫伤后第７、１４及２８天模型组；Ｄ、Ｅ、Ｆ为烫伤后第７、１４及２８天芭特洛美组

图２　两组大鼠烫伤创面病理组织学检查（ＨＥ染色）
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