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　　拔牙后伤口出血、干槽症是常见的并发症，特别对
老年患者而言，发病率更高。我们采用自制复方云南

白药在预防拔牙后并发症取得满意疗效，现报道如下。

１　资料与方法
１．１　临床资料　随机选择在我科就诊的平时无出血
倾向，出、凝血时间正常的患者８８例，年龄５０～８０岁，
男４８例，女４０例。牙体有严重广泛的龋齿不能修复
者；有严重根尖周围病变不能保留者及晚期牙周病者，

合计１０１只牙，按随机双盲原则分为治疗组和对照组，
治疗组４８只牙，对照组５３只牙。
１．２　药绵制备　云南白药４．０ｇ×２瓶，冰硼散１．５ｇ
×４瓶均匀混合，加入普鲁卡因肾上腺素１０ｍＬ制成
混悬液，将明胶海绵（广州南方制药三厂生产）剪成

３．０ｃｍ×２．０ｃｍ×０．５ｃｍ大小，放入上述混悬液中浸
泡至饱和后进行加压、灭菌，留待备用。

１．３　治疗方法　患牙常规拔除，随后按两组分别拔牙
创伤后旋转药棉，治疗组用自制药绵，对照组用普通牙

垫，嘱患者咬紧，３０ｍｉｎ后取出，观察术后１，２，３ｄ及
１周后拔牙创面恢复情况，记录并发症的发生牙数并作
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记录。

２　结果
治疗组拔牙后出现出血、疼痛、感染分别为２，１，１

例，并发症的发生率为 ８．３％，对照组拔牙后出现出
血、疼痛、感染、干槽症分别为８，３，４，３例，并发症的发
生率分别为３４．０％。两组拔牙后并发症的发生情况
经统计学处理，差异有极显著性（Ｐ＜０．０１），表明复
方云南白药用于预防老年患者拔牙术后并发症有显著

疗效。

３　讨论
复方云南白药对预防术后并发症有明显疗效，其

主要成分为参三七，具有止血化瘀，消炎镇痛，化腐生

肌的作用［１］；冰硼散有消炎镇痛、化腐生肌之功效；甲

硝唑对口腔厌氧菌具有明显的抗菌作用［２］；盐酸肾上

腺素可兴奋α受体，引起皮肤、粘膜及内脏血管收缩，
局部应用可止血。明胶海绵本身具有止血作用，另外

可引起压迫止血，且不会脱落，无须取出，明胶海绵可

自行溶解，吸收，无异物反应。
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　　患者，男，２２岁，因左前臂玻璃割伤，在当地医院清创缝合
后１周伤口裂开，鲜血外溢，左手麻木，２０００年１０月３０日急诊
入手术室探查。术中见左桡动脉、桡神经浅支断裂，部分肌肉

断裂，给予桡动脉结扎，肌肉缝合。术后给予头孢唑啉钠（石家

庄制药集团有限公司）４．０ｇ加入０．９％氯化钠溶液２５０ｍＬ中，
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静脉滴注，ｂｉｄ，０．２％环丙沙星１００ｍＬ，静脉滴注，ｂｉｄ。２０００年
１１月５日停用环丙沙星，２０００年１１月１８～２０日连续３ｄ晚间
出现发热（３８．０℃ ～３９．３℃）。经肌肉注射复方氨基比林２ｍＬ
后，体温下降，白天体温正常。血常规：ＷＢＣ２．６×１０９·Ｌ１，患
者伤口愈合良好，肺及泌尿系统无感染征象，请血液科会诊，排

除血液病，因头孢唑啉钠应用时间较长，考虑为头孢唑啉钠所
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