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前  言 

本标准按照 GB/T 1.1-2009给出的规则起草。  

本标准由中国医学救援协会动物伤害救治分会和中国医学救援协会标准化工作委员会提出并归口。  

本标准起草单位：中国创伤救治联盟、国家创伤医学中心、北京大学人民医院、中国食品药品检定

研究院、中国疾病预防控制中心、北京大学第一医院、北京市和平里医院、大连大学附属中山医院、广

西国际壮医医院、温州医科大学附属第一医院、广西医科大学第一附属医院、福建省立医院、温州市人

民医院、重庆市急救医疗中心、湖北省武汉市疾病预防控制中心、哈尔滨市第四医院、北京市大兴区中

西医结合医院、北京丰台医院、厦门市第五医院、吉林省通化市中心医院、天津市西青医院、丽水市中

心医院、北京市顺义区结核病防治中心、北京市昌平区医院、福建中医药大学附属晋江中医院、晋江市

罗山街道社区卫生服务中心、北京寰球先科医药科学研究院、北京大学深圳医院、江西省胸科医院、陆

军特色医学中心、南京市第二医院、石家庄市第五医院、济南市第三医院、福建医科大学附属第一医院、

华中科技大学附属同济医院、上海市长征医院、天津中医药大学第一附属医院、河北省人民医院、河南

省人民医院、北京市朝阳医院、深圳市龙岗区人民医院、山东省立第三医院、山东省千佛山医院、山东

大学第二医院、大连医科大学附属第一医院、吉林市人民医院。 

本标准主要起草人:王传林、张中良、陈庆军、王博、杜哲、刘斯、吕新军、殷文武、董关木、朱

政纲、苗冬滨、白峰、李永武、王威、何武兵、李洪臣、王志伟、郭志涛、兰频、唐华民、洪广亮、康

新、庄天从、王洪波、邢月华、王艳华、刘珵、翟军伟、吕望、张艳、李明、庄鸿志、张晓萌、张成、

陈博、邓玖旭、杜哲、范昭、张齐龙、杨树青、张连阳、马霄、张华捷、郑以山、吴纪峰、逄金满、吴

巧艺、杨帆、何超、毕晔、支海宁、李建国、王向阳、李延森、刘绪红、候大龙、刘儒涛、傅润甲、张

桂信、刘柏铭、翁鉴、赵连泽、张晓威。 
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引  言 

禽类啄伤主要发生在农村地区。成人以四肢皮肤软组织啄伤为主；幼儿以四肢、头面部皮肤软组织

和眼部啄伤为主。禽类啄伤可引起皮肤软组织、眼部损伤，受伤者容易出现心理异常。为了进一步规范

禽类啄伤的诊治，降低啄伤后严重后果的发生率，结合国内外在禽类啄伤诊治方面的研究进展，制定本

标准。 
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禽类啄伤诊治规范 

1  范围 

本标准规定了禽类啄伤的发病机理、临床表现、诊断、治疗和心理干预。  

本标准适用于各级医疗单位的医务人员对禽类啄伤患者的规范诊治。  

2  规范性引用文件 

下列文件中的内容通过文中的规范化引用而构成本文件必不可少的条款。凡是注日期的引用文件，

仅注日期的版本适用于本文件。 凡是不注日期的引用文件，其最新版本(包括所有的修改单)适用于本

文件。  

T/CADERM 3001 外伤后破伤风预防规范 

3  术语和定义 

T/CADERM 3001 界定的以及下列术语和定义适用于本文件。 

3.1  

禽类  poultry;birds 

按动物分类学划归为：动物界—脊索动物门—鸟纲。 

注1：也通称鸟类，现今全世界为人所知的鸟类一共有9000多种，仅中国就记录有1300多种，其中不乏中国特有鸟

种。 

注2：禽类的分类参见附录A。   
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4   总则 

4.1 诊断主要依据流行病学史和临床表现。 

4.2 致伤后，及时清洗受害部位。 

4.3 对皮损较重，症状明显的患者予药物救治。 

5 发病机理 

禽类啄伤除外伤以外，最常导致的细菌感染主要以大肠杆菌和沙门菌为主，偶发葡萄球菌、绿脓杆

菌和巴氏杆菌感染。 

6 临床表现 

禽类啄伤主要是创伤，以撕裂、嵌顿伤和撕脱伤常见。禽类的喙细而尖，在啄物时瞬间发力，损伤

的严重程度可以从轻微的皮肤啄伤、嵌顿伤到严重的组织器官撕裂伤，损伤较深的组织结构。幼儿以眼

部啄伤最为常见，严重者可致盲。 

伤口极易感染。皮肤软组织伤口感染的临床表现可能包括发热、红斑、肿胀、压痛、脓性引流物和

淋巴管炎，包括皮下脓肿、手部间隙感染、骨髓炎、脓毒性关节炎、肌腱炎和菌血症。眼球内部组织感

染，损伤严重者可致盲。 

7 诊断 

7.1 诊断原则 

主要依据禽类动物接触和咬伤史和临床表现进行诊断。 全
国
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7.2 辅助检查 

7.2.1 实验室检查 

对于有感染的啄伤伤口和有全身性感染体征的患者，全血白细胞计数，C反应蛋白和红细胞沉降率

可能增高，但这些指标正常不能排除上述感染。 

7.2.2 眼部超声检查 

可清晰地显示眼球内部结构，能很好地判定眼球内部结构损伤的程度。必要时，可行CT和/或MRI检

查。 

8 治疗 

8.1 伤口处置 

8.1.1 皮肤软组织伤的处置 

应立即清洗伤口，建议有条件时使用医用清创设备清洗创面，进行规范的外科清创和闭合伤口。 

8.1.2 眼球啄伤的处置 

应立即用无菌纱布或干净的毛巾覆盖伤口到眼科就诊。以生理盐水冲洗伤口，直至去除眼内污物为

止；根据伤口情况缝合伤口，无法修复眼球形态的行眼球摘除术。 

8.2  预防性抗生素应用 

预防性应用抗生素可减少感染发生率，尽管不推荐常规预防性应用抗生素，但对于某些高危伤口有

必要进行预防，包括： 

a）皮肤深部啄伤； 

b)眼球啄伤。 全
国
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8.3  破伤风预防 

动物致伤均为破伤风易感伤口，预防破伤风应符合T/CADERM 3001-2019的规定。 

9  心理干预 

对于禽类啄伤后出现心理创伤的患者，应对其进行健康教育和心理疏导。必要时，建议患者前往心

理科进一步就诊，通过心理咨询、心理治疗等心理干预手段，促进患者的心理康复。 
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附  录  A 

（资料性附录） 

禽类的分类 

A.1  禽类的分类 

通常鸟类分类鉴定时主要依靠外部形态特征，例如喙的形态和长短，附趾与趾的特征以及所被覆的

鳞片形态和树目，飞羽（特别是初级飞羽）的数目和形态特征，尾羽的数目和形态特征，体形，各部的

量度和特征，各部的羽色和羽饰特征，裸皮的颜色等。要区别雌、雄、幼体与亚成体以及不同季节的羽

色变化，找出其间的共性和不同。 

A.2  常见啄伤人的禽类 

    鸡、鹅、鹰、喜鹊、乌鸦、鸬鹚、鸵鸟、火鸡等是常见的啄伤人的禽类。 
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