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広範囲熱傷

救命の鍵：速やかに熱傷部位に正常皮膚を植皮すること

広範囲熱傷

デブリードマン

植皮術

創部感染

死亡

全身管理

感染対策

残存熱傷部位の感染により、救命が困難



熱傷
外傷

DAMPs
damage-associated 
molecular patterns

ダメージ関連分子パターン

壊れた細胞は何をする？
HMGB1

RAGEｓ



Cells 2022, 11(12), 1935; https://doi.org/10.3390/cells11121935

好中球
・単球 サイトカイン

血管透過性亢進

組織低灌流・虚血

多臓器障害

活性化

早期デブリは
感染対策 + DAMPｓ対策



3日以内に早期デブリドメンは、熱傷患者の創感
染や死亡のリスクが減少させる

Burns 2023 Dec;49(8):1816-1822.
doi: 10.1016/j.burns.2023.06.003. Epub 2023 Jun 15.



 患者の 60% が熱傷後 3 日以内にデブリ手術を
実施。

 熱傷後3 日以内のデブリは
死亡リスクが大幅に減少
皮膚感染のリスクが減少

要点



背景

重症熱傷の問題点

•直接的な熱傷部位の損傷、免疫機能の抑制

•感染症や敗血症リスク

治療法

•局所抗菌薬、積極的な輸液蘇生、デブリと皮膚移植、

•栄養療法



いつデブリを行うか？

いつ手術を行うかは、外科医の判断

マンパワー、手術室の空き、血液製剤、移植皮膚の入手

感染のリスク、などを考慮

早期デブリ(受傷後7日以内) vs 晩期デブリ(受傷後7－28日目)

生命予後改善

肥厚性瘢痕減少

課題：早期デブリの定義が0－7日目と幅広い



方法

データ収集： TriNetX 研究データベース

1回目のデブリ時期でグループ分け：

0-3日群、4-7日群、8-14日群

アウトカム：

死亡、創傷感染、敗血症、心筋収縮機能不全、輸血量

解析：

傾向スコアマッチング⇨グループ間で、オッズ比・リスク比を比較検討



大阪警察病院、武田病院Gが参加

データベース







熱傷面積と第1回目のデブリ





超早期デブリ vs 早期デブリ

超早期デブリは皮膚感染症を減少させる



早期デブリ vs 晩期デブリ



超早期デブリ vs 晩期デブリ

超早期デブリは死亡率を減少させる



超早期デブリは肥厚性瘢痕を減少させる



死亡率
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皮膚の感染
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敗血症
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輸血量

第1回デブリまでの日数



 熱傷後3 日以内のデブリは
死亡リスク
皮膚感染のリスク
肥厚性瘢痕

まとめ

 熱傷後0-1 日以内のデブリは
心機能
輸血量

受傷後2-3日目（24-72時間後）が
1回目デブリのベストタイミングでは？



全身管理

ヘリ搬送

熱傷

Day7-8 Day 14

感染 ショック

死亡

１回目デブリ
人工真皮貼り付け

培養表皮
貼り付け２回目デブリ

人工真皮貼り付け

１回目デブリ

全身状態安定！

＜通常の熱傷診療＞

Day7-8 Day21
Day2

熱傷

＜早期デブリ療法＞

感染

ショック



 皮膚科との連携
 ICUでのデブリ
 救急オペ枠（火・木）の活用
⇨整形チームと相談し、熱傷オペに使わせてもらう

 ネキソブリッドによる化学的早期デブリの併用
⇨ERでの前処置（創部生食ガーゼで覆う）

早期デブリを行うために

より早いデブリを目指して、システムを構築していく
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