
﹣61﹣《医学美学美容》2025年9月第34卷第18期    Journal of Medical Aesthetics and Cosmetology  September  2025 Vol. 34, No. 18

DOI：10.3969/j.issn.1004-4949.2025.18.016				               

改良式减张美容缝合术对颌面部外伤患者瘢痕形成情况的影响

刘建兵，董晓斌，袁东升，朱彩华
（盐城市大丰人民医院耳鼻喉科，江苏  盐城  224100）

[摘  要]目的  探讨改良式减张美容缝合术对颌面部外伤患者瘢痕形成情况的影响。方法  选取2022年

1月-2025年5月盐城市大丰人民医院耳鼻喉科收治的82例颌面部外伤患者，按随机数字表法将其分为对照

组和观察组，各41例。对照组采用传统缝合术，观察组采用改良式减张美容缝合术，比较两组创口愈合时

间、疼痛程度、瘢痕形成情况、患者满意度、不良反应发生率。结果  观察组术后创口愈合时间短于对照

组（P＜0.05）；观察组术后1周VAS评分低于对照组（P＜0.05）；观察组术后色泽、厚度、血管分布、柔

软度及总分均低于对照组（P＜0.05）；观察组患者满意度为92.68%，高于对照组的73.17%（P＜0.05）；观

察组不良反应发生率（4.88%）低于对照组（19.51%）（P＜0.05）。结论  改良式减张美容缝合术能够有效

缩短颌面部创口愈合时间，减轻术后疼痛，抑制瘢痕形成，提升患者满意度，且不良反应发生率低。
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Effect of Modified Tension-reducing Cosmetic Suture on Scar Formation in Patients with 
Maxillofacial Trauma

LIU Jianbing, DONG Xiaobin, YUAN Dongsheng, ZHU Caihua

(Department of Otorhinolaryngology, Yancheng Dafeng People's Hospital, Yancheng 224100, Jiangsu, China)

[Abstract]Objective  To explore the effect of modified tension-reducing cosmetic suture on scar formation in patients with 

maxillofacial trauma. Methods  A total of 82 patients with maxillofacial trauma admitted to the Department of Otorhinolaryngology, 

Yancheng Dafeng People's Hospital from January 2022 to May 2025 were selected, and they were divided into the control group 

and the observation group by the random number table method, with 41 patients in each group. The control group was treated with 

traditional suture, and the observation group was treated with modified tension-reducing cosmetic suture. The wound healing time, 

pain degree, scar formation, patient satisfaction and adverse reaction rate were compared between the two groups. Results  The 

postoperative wound healing time of the observation group was shorter than that of the control group (P<0.05). The VAS score of 

the observation group at 1 week after operation was lower than that of the control group (P<0.05). The scores of color, thickness, 

vascular distribution, softness and total score in the observation group  after operation were lower than those in the control group 

(P<0.05). The patient satisfaction rate of the observation group was 92.68%, which was higher than 73.17% of the control group 

(P<0.05). The incidence of adverse reactions in the observation group (4.88%) was lower than that in the control group (19.51%) 

(P<0.05). Conclusion  Modified tension-reducing cosmetic suture can effectively shorten the healing time of maxillofacial wounds, 

alleviate postoperative pain, inhibit scar formation, improve patient satisfaction, and has a low incidence of adverse reactions.
[Key words]  Modified tension-reducing cosmetic suture; Maxillofacial trauma; Scar
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颌面部（maxillofacial region）作为人体的外

露区域，易遭受外力损伤。此类损伤不仅可能导

致患者生理功能受限，更会对其容貌造成影响，

进而引发焦虑、自卑等心理问题，严重降低生活

质量[1]。传统缝合方法虽能实现创面闭合与组织修

复，却常遗留明显瘢痕，难以维持原有的容貌美
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观。此外，受局部炎症反应、免疫应答及皮肤微

循环特点的影响，伤口愈合过程中易发生纤维增

生，甚至发展为瘢痕挛缩或畸形，影响外观与功

能[2，3]。随着患者对美观修复需求的日益提升，改

良式减张美容缝合术逐渐应用于临床。该术式通

过精细化分层对位、有效减张及皮缘血运保护等

多项技术，在有效促进创口愈合的基础上，减少瘢

痕形成，提升愈合后的美观度与患者满意度，具有

良好的应用前景[4，5]。基于此，本研究旨在探究改

良式减张美容缝合术对颌面部外伤患者瘢痕形成

情况的影响，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料  选择2022年1月-2025年5月盐城市

大丰人民医院耳鼻喉科收治的82例颌面部外伤患

者作为研究对象，按照随机数字表法将其分为对

照组和观察组，各41例。对照组男23例，女18例；

年龄18~55岁，平均年龄（32.56±5.43）岁；损伤

原因：交通伤19例、摔伤12例、锐器伤10例。观

察组男24例，女17例；年龄19~56岁，平均年龄

（33.02±5.67）岁；损伤原因：交通伤18例、摔

伤12例、锐器伤11例。两组性别、年龄及损伤原

因比较，差异无统计学意义（P＞0.05），研究可

比。本研究所有患者均签署知情同意书。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：①符合颌面部外

伤诊断标准，且受伤时间在24 h以内；②创口长

度为2~10 cm之间。排除标准：①存在重要器官功

能不全或衰竭者；②瘢痕体质者；③孕妇或哺乳

期妇女。

1.3  方法

1.3.1对照组  采用传统缝合术：对创面行局部麻醉

后，进行常规彻底清创，以生理盐水冲洗，清除

血污、异物及失活组织。随后，采用单纯间断缝

合（8字缝合法）闭合伤口。在缝合过程中，将针

距与边距分别控制在约0.5 cm与0.3 cm。在此基础

上，皮下层以3-0丝线闭合，而皮肤层采用5-0丝

线进行对位缝合。最后，用碘伏消毒创口，覆盖

无菌纱布并加压包扎完成操作。

1.3.2观察组  采用改良式减张美容缝合术：局

部麻醉、完全性清创操作与对照组保持一致。

采用3-0或4-0可吸收缝线进行深层缝合。操作

时，缝针自创口基底部深入，在真皮层内穿行

较长距离后，从真皮-皮下交界处引出（深进

浅出）；随即在对侧以相反方向（浅进深出）

进针，最终将线结埋藏于创口深部，以实现有

效减张。随后，使用5-0可吸收缝线在真皮中

层进行皮内连续缝合，该缝线水平贯穿创口两

侧，旨在使创缘达到平整对合与严密闭合的效

果。术毕以碘伏消毒创周，无菌敷料覆盖并加

压包扎。

1.4  观察指标

1.4.1记录两组创口愈合时间  记录两组患者从缝合

完成至创面完全上皮化、无渗出及痂皮脱落的时

间作为创口愈合时间。

1.4.2评估两组疼痛程度  术后1周，采用视觉模拟

评分法（VAS）对患者疼痛程度进行量化评估，

评分标准为0（无痛）~10分（剧痛），分值高低

与疼痛强度呈正相关[6]。

1.4.3评估两组瘢痕形成情况  瘢痕形成情况通过温

哥华瘢痕量表（VSS）进行量化，其评估维度包

括色泽（0~3分）、厚度（0~4分）、血管分布

（0~3分）与柔软度（0~5分）。量表最低分为

0分，最高为15分，所得分数与瘢痕呈正相关，分

值越低代表恢复越佳[7]。

1.4.4调查两组患者满意度  根据我院自制问卷统计

结果，将外观满意度分为3个等级：满分为100分，

90~100分为非常满意，60~89分为满意，＜60分为不

满意。满意度=非常满意率+满意率。

1.4.5记录两组不良反应发生率​  统计两组感染、缝

线反应、血肿的发生率。

1.5  统计学方法  采用SPSS 26.0统计学软件处理本

研究数据，计数资料用[n（%）]表示，组间比较

行χ 2检验；计量资料用（x-±s）表示，组间比较

行t检验。以P＜0.05表示差异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组创口愈合时间比较  观察组术后创口

愈合时间为（5.23±1.05）d，短于对照组的

（7.56±1.52）d（t=12.733，P＜0.05）。

2.2  两组疼痛程度比较  观察组术后1周VAS评分低

于对照组（P＜0.05），见表1。

2.3  两组瘢痕形成情况比较  观察组术后色泽、
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3  讨论

颌面部创伤的愈合质量与瘢痕形成情况密切

影响患者的长期生活质量。传统缝合方法因缝线

持续牵拉，易导致创周组织血运障碍，不仅影

响愈合进程，还往往遗留明显瘢痕。改良式减

张美容缝合术通过多项技术改进有效缓解了上

述问题[8]。该术式借助皮下减张缝合技术，将皮

肤表层张力转移至深层皮下组织，从而减轻表皮

压力、促进愈合，同时采用皮内连续缝合使创缘

紧密对合、平整贴附，减少死腔和皱褶形成，降

低了瘢痕发生风险。

本研究结果显示，观察组术后创口愈合时

间短于对照组（P ＜0.05），与传统单纯缝合相

比，改良式减张美容缝合术缩短了创口愈合时

间，证实其可有效加速愈合进程[9]。这主要源于

该术式通过有效减张，改善了创周组织的缺血

缺氧状态，促进成纤维细胞增殖与胶原蛋白分

泌，从而为创面修复提供更有利的微环境，加

快愈合速度。观察组术后1周VAS评分低于对照

组（P ＜0.05）。其原因在于：改良式减张美

容缝合术在操作上较传统缝合更为精细，其在

缝合皮下及肌层时有效避免了对周围软组织的

过度切割和牵拉，从而减轻了局部组织损伤。

该术式通过减张缝合有效降低了伤口愈合过程

中的张力，缓解了因高张力导致的痛觉敏感现

象[10-12]。同时，该方法能够实现创缘的充分整

齐对合，有助于抑制炎性渗出与细菌增殖，减

少炎症反应发生，进而在一定程度上减轻术后

厚度、血管分布、柔软度及总分均低于对照组

（P＜0.05），见表2。

2.4  两组患者满意度比较  观察组患者满意度高于

对照组（P＜0.05），见表3。

2.5  两组不良反应发生率比较  观察组不良反应发

生率低于对照组（P＜0.05），见表4。

表 1  两组疼痛程度比较（ ，分）

组别

对照组

观察组

t

P

术前

7.21±1.35

7.18±1.42

0.098

0.922

术后 1 周

4.89±1.23

3.25±0.87

6.970

0.000

n

41

41

表 2  两组瘢痕形成情况比较（ ，分）

组别

对照组

观察组

t

P

色泽

1.23±0.35

0.89±0.26

4.993

0.001

柔软度

1.86±0.51

1.07±0.35

8.178

0.001

血管分布

1.02±0.28

0.78±0.21

4.391

0.001

厚度

1.56±0.42

1.12±0.31

5.397

0.001

总分

5.67±1.45

3.86±1.12

6.326

0.001

n

41

41

     注：* 与对照组比较，χ2=5.513，P=0.019。

     注：* 与对照组比较，χ2=4.100，P=0.043。

表 3  两组患者满意度比较 [n（%）]

表 4  两组不良反应发生率比较 [n（%）]

组别

对照组

观察组

组别

对照组

观察组

n

41

41

n

41

41

满意

14（34.15）

17（41.46）

缝线反应

3（7.32）

1（2.44）

非常满意

16（39.02）

21（51.22）

感染

3（7.32）

1（2.44）

不满意

11（26.83）

3（7.32）

血肿

2（4.88）

0

满意度

30（73.17）

38（92.68）*

发生率

8（19.51）

2（4.88）*
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疼痛。观察组术后色泽、厚度、血管分布、柔软

度及总分均低于对照组（P ＜0.05），提示改良

式减张美容缝合术可有效减轻瘢痕严重程度。切

口周围皮肤张力过高是导致病理性瘢痕形成的重

要因素，该术式通过在真皮-皮下组织界面进行

潜行减张缝合，降低局部张力，抑制胶原纤维过

度增生，从而促进瘢痕趋于平整和隐匿[13，14]。此

外，其所采用的皮内连续缝合技术避免了缝针反

复穿破皮肤及缝线对切缘的切割与牵拉，进一步

减少了瘢痕生成与发展的风险。观察组患者满意

度高于对照组（P＜0.05），这是由于改良式减张

美容缝合术通过有效缩短切口长度、减轻术后疼

痛和改善局部功能障碍，同时抑制瘢痕增生，促

进皮肤组织更好地修复，从而最大限度减轻瘢痕

挛缩，避免术后瘢痕对患者容貌的影响[15]。该术

式还在一定程度上提升了患者对外观美的信心与

对自身形象的关注，提高满意度且有助于其更快

康复并重返正常社会生活。观察组不良反应发生

率低于对照组（P＜0.05），该结果进一步证实了

改良式减张美容缝合术具有安全性优势。究其原

因：皮下减张缝合与皮内连续缝合联合应用，使

创缘对合更严密、封闭性更好，有效减少了细菌

侵入和繁殖的机会，从而降低了切口感染风险；

同时，采用生物蛋白胶或可吸收缝线，避免了传

统不可吸收缝线作为异物长期存留于组织中所导

致的愈合不良及缝线反应，进一步提升了手术安

全性。

综上所述，改良式减张美容缝合术能够有效

缩短颌面部创口愈合时间，减轻术后疼痛，抑制瘢

痕形成，提升患者满意度，且不良反应发生率低。
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