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·《Burns & Trauma》好文推荐·

烧伤后脓毒症的诊断及发病机制

烧伤是一种很容易被忽视的创伤，其发病率和病死率高得令人无法接受。尽管在过去几十年中，由于烧伤创面护理、营养

和液体复苏以及感染控制措施的改进，毁灭性烧伤后患者存活率持续提高，但仍有大量患者处于高死亡风险中。烧伤最常见

的并发症之一是脓毒症，它被定义为由于宿主对感染的反应紊乱而导致的严重器官功能障碍，是烧伤患者死亡的主要原因。

事实上，烧伤伴随着一系列导致脓毒症和 MODS的因素，如低血容量状态、免疫和炎症反应以及代谢变化。因此，明确的诊断

标准和预测性生物标志物对脓毒症和感染性休克的防治尤为重要。

四川大学华西医学中心的黄灿华教授团队近期在《Burns & Trauma》发文《The pathogenesis and diagnosis of sepsis post burn

injury》，文章就烧伤创面感染的发病机制、烧伤后脓毒症的发生及烧伤脓毒症的临床和有前景的生物标志物进行综述。作者

首先介绍了烧伤的类型与程度，并详细地讨论了烧伤患者所存在的烧伤创面微生物感染的威胁。在后文中，作者着重介绍了

导致烧伤患者出现脓毒症的危险因素，即低血容量状态、免疫和炎症反应以及代谢变化。由于脓毒症的高致死率，选择合适的

定义和标准对烧伤患者脓毒症的早期诊断和预测尤为重要。因此，作者最后讨论了一些可能用于早期诊断烧伤后脓毒症的生

物标志物以及临床体征。

本文引用格式：Zhang P, Zou B, Liou YC, et al. The pathogenesis and diagnosis of sepsis post burn injury[J/OL]. Burns Trauma, 2021,
9:tkaa047. https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33654698/. DOI: 10.1093/burnst/tkaa047.
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