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伤的有效措施之一。 
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室内球状闪电烧伤一例 

林 国安 周一平 杨晓 东 袁仕安 

患者男 ，l5岁 ，在室 内劳作 时外 界突然 出现 电闪 、雷 鸣 ， 

一 直径约 10 cm的火 团 自其 右踝部 穿入 裤管 。当时感 双 下 

肢麻木 ，跌倒在地 ，伴一过性意识丧失 ，立 即送入 当地 医院行 

简单 处理 ，伤后 6 h转 入笔者单位 。查体 ：体温 38．5℃ ，呼吸 

22次／min，脉搏 110次／min，血压 120／80 mm Hg(1 mm Hg= 

0．133 kPa)。创面分布于右踝部、双下肢内侧、会阴部 ，烧伤 

总面积21％ ，其中浅 Ⅱ度 18％ 、深 Ⅱ度 3％TBSA，深度创面 

主要位于右踝部，未见雷击纹。双下肢无力，感觉稍迟钝。 

丙氨酸转氨酶 50 U／L、天冬氨酸转 氨酶 81 U／L、间接 胆红素 

17．3 i~mol／L、碱性磷 酸 酶 371 U／L、肌酸激 酶 2 415 U／L、肌 

酸激酶同工酶 57 U／L、Ot羟丁酸脱 氢酶 351 U／L、乳酸脱氢酶 

7．56 I~mol·s一 ·L～、血 糖 8．60 mmol／L。 电解 质水 平 正 

常 ，心 电图无 明显异 常 ，白细胞计 数 27．64 X 10 ／L。入 院后 

给予液体复苏、心电监护、预防性应用抗生素。创面外敷磺 

胺嘧啶银锌霜行半暴 露疗 法 。入 院后 3 d下肢麻 木逐 渐 消 

失，15 d后创面基本愈合。半年后随访，患者下肢感觉 、运动 

功能均正常，部分愈合创面有少量色素沉着 ，但无明显瘢痕。 

讨论 雷电击伤多由直接雷击、侧向放电、接触电压和 

跨 步电压 引起 。 ，球 状 闪电 (ball lightning)致伤 者 比较 罕 

见且其机制 尚不清楚 。有 学者认 为 ，球状 闪 电是 雷 电的 

线性放 电在一定湿度 和有 机物存 在 的情 况 下所形成 的带 正 

电荷、高密度、含氢的等离子团，因其密度高以及氢离子向周 

围不均质弥散，能平行或不规则地沿 电阻较低 的路 径移 

动 。球状 闪电还具有 电致伸缩的光学效应 、强光 电场 下混 

合气体的分离效应以及强光内等离子团均衡性的破坏效应 ， 

前者能使其穿越玻璃板，后两者有利于其外形形成 】。通常 

球状闪电直径约 1～100 cm，持续时间为几秒至几分钟，以大 

约 2 m／s的速度水平移动 ，也 可以垂直移动 ，甚 至可经 门窗 、 

烟 囱或墙壁裂缝 进入室内 “ ，当遇导体 时即发生放 电并产 

生高温和 冲击 波 。球状 闪电被认 为是火 和电 的混合 

体 ，火焰能够引燃衣物等造成局部深度烧伤，雷电对人体 

闪络放电可导致浅度烧伤，并引起一过性意识障碍和一些神 
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经 系统并发 症 。 

球状闪电烧伤应与侧向放电和地电流引起的烧伤相鉴 

别。侧向放电是雷电击中一物体后，多余的电荷沿电阻较低 

的路径击中附近的人体所形成 ，一般击中身体位置较高 

的部分 ，多累及朝 向闪 电的一侧 ，部分创 面可 见 明显的雷 击 

纹，很少伤及双下肢内侧。地电流是由于雷电击中地面物体 

时，电流泄人大地，地电位升高，越靠近雷击点 ，电位差也就 

越大⋯。如果人在附近站立或行走，因两脚所处的地电位高 

低不 同而产生 了电位差 (跨 步电压)，电流通 过双下肢和躯干 

的下部将人击伤 。地电流接触部位一般为深度烧伤，病 

死率高达 30％ t6]，但一般 不会 引燃 衣物 ，也不 会看到 明显 的 

火 团。本例球状闪 电可能从房顶裂缝 进入 室内 ，经右踝 部击 

中人体 ，高温导致右踝部烧伤创面较深 ，而电流导致双下肢 

及会 阴部 的浅表烧 伤。 

雷电击伤 创面大部分 比较浅 表，经 常规 处理可 以治 

愈 。 ，而肢体麻木等神经系统并发症不需特殊治疗可自行 

康复⋯。雷电击伤常合并心肌损伤，应常规检查心肌酶谱， 

给予心电监护，在液体复苏时应避免过量补液 】，提防加重 

心脏负担 。 
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