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皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复术在眼睑撕脱伤
整形修复中的应用效果观察

李哲
（河南省许昌市魏都区公疗医院眼科 许昌 461000）

摘要：目的：探究将皮肤眼轮匝肌复合组织瓣应用于眼睑撕脱伤整形修复中的临床效果。 方法：选取 2017 年 1 月 ~2019 年
12 月收治的 82 例眼睑撕脱伤患者为研究对象，按手术方案不同分为观察组和对照组，各 41 例。 对照组实施任意皮瓣转移修复常

规手术，观察组实施皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复手术。 对比两组治疗后 6 个月切口愈合情况、术后并发症发生率、美容总满意

度。 结果：治疗后 6 个月观察组切口愈合情况优于对照组（P＜0.05）；观察组术后并发症总发生率 4.88%（2/41），低于对照组的
24.39%（10/41）（P＜0.05）；观察组美容总满意度为 97.56%（40/41），高于对照组的 75.61%（31/41）（P＜0.05）。结论：眼睑撕脱伤患者

应用皮肤眼轮匝肌复合组织瓣整形修复治疗效果显著，可有效减少术后并发症发生，提升美容满意度。
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眼睑是眼眶大门，位于眼球前方，由于其与外界
密切接触，极易遭受损伤，在日常生活、工作、学习等
都有可能发生[1~2]。眼睑撕脱伤为眼睑损伤较为严重的
一种类型，若未得到及时有效治疗，可损害眼睑功能，
影响患者生活与工作，对其心理造成不良影响[3~4]。 眼
周皮肤组织薄且柔软，比较特殊，因此开展相关操
作，有较大困难。 临床针对眼睑撕脱伤患者，多采用
常规皮瓣转移修复术进行治疗，虽能有效修复患者
患处，但美容效果欠佳，在临床应用受到一定限制。
基于此，本研究选取我院眼睑撕脱伤患者为研究对
象，旨在探究皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复术的应
用效果。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2017年 1月 ~2019年 12 月
我院收治的 82例眼睑撕脱伤患者为研究对象，根据
手术方案不同分为观察组和对照组，各 41例。 观察
组男 23 例， 女 18 例； 年龄 19~52 岁， 平均年龄
（35.52±5.18）岁；合并症类型：角膜损伤 5例，泪小
管损伤 3例；眼睑皮肤组织受损面积：1.8~12.8%cm2，
平均眼睑皮肤组织受损面积（7.81±1.15） cm2；身体
质量指数：18.8~27.4% kg/m2， 平均身体质量指数
（22.45±1.16） kg/m2。 对照组男 24例，女 17例；年
龄 20~53 岁，平均年龄（35.78±5.25）岁；合并症类
型：角膜损伤 4例，泪小管损伤 1例；眼睑皮肤组织
受损面积：1.7~13.2%cm2， 平均眼睑皮肤组织受损面
积（7.99±1.17） cm2； 身体质量指数：18.9~27.6%
kg/m2，平均身体质量指数（22.73±1.04）kg/m2。两组
一般资料（眼睑皮肤组织受损面积、性别、年龄、身体
质量指数、合并症类型）均衡可比（P＞0.05）。
1.2%%%%纳入与排除标准 （1）纳入标准：经临床症状
等确诊为眼睑撕脱伤；符合手术指征；患者及其家属

知晓本研究，并签署知情同意书。（2）排除标准：手术
禁忌证；凝血功能异常；恶性肿瘤；麻醉禁忌证；依从
性差；合并肝、肾、心、肺功能障碍。
1.3%%%%治疗方法 术前两组进行拍照，依照病变范围、
周围可利用皮肤组织制定个体化手术方案，画出辅助
手术切口、病变切除范围等，与患者沟通术中可能发
生情况，待取得同意后，进行手术；对手术区域进行常
规消毒、铺巾处理，于眼周画出切除范围、辅助线，局
麻；针对术前并发角膜上皮受损患者，给予营养角膜
上皮，进行修复治疗；针对术前板层亦或全层角膜受
损患者，泪小管受损患者，均给予同期手术缝合。
1.3.1%%%%对照组 接受常规任意皮瓣转移修复术治
疗，针对眼睑损伤面积较大（＞2%cm2）患者，采用
A-T旋转复合皮瓣修复；针对眼睑损伤面积较小（＜
2%cm2）患者，采取单纯 A-T皮瓣修复。
1.3.2%%%%观察组 实施皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复
手术，对于眼睑受损面积不大（＜2%cm2）患者，制备
有真皮脂肪组织眼轮匝肌复合组织蒂， 从内眦部移
到鼻根部加以固定， 通过 6-0聚乙醇酸可吸收线将
上睑皮肤及睑板缝合； 对于眼睑受损面积较大（＞2%
cm2）患者，采取以上方法制备眼轮匝肌复合组织皮
肤瓣，并且剪断一些过度运动外眦部眼轮匝肌，通过
6-0聚乙醇酸可吸收线缝合残留外眦部眼轮匝肌，
到上睑外上方，确保正常眼轮匝肌功能；顺着下睑缘
将多余的眶脂肪组织切开、去除，复合组织皮肤瓣从
内眦部移到鼻根部。
1.4%%%%观察指标 （1）对比两组治疗后 6个月切口愈
合情况，丙级愈合：切口化脓感染，切口愈合差，经治
疗后愈合；乙级愈合：切口愈合良好，切口四周没有
化脓，存在轻中度炎症反应；甲级愈合：切口愈合优，
且未有并发症发生。（2）对比两组术后并发症发生情
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况，如眼睑外翻、水肿、眼睑内翻等。（3）对比两组美
容满意度，以我院自制美容满意度调查问卷评分评
估两组美容总满意度，包括周围皮肤肤色、质地、弹
性、臃肿度、感觉恢复情况、整体外观、功能恢复等，
共 20条，总分 100分。 非常满意：分值≥90分；满
意：分值 70~89分；不满意：分值≤69分。 美容总满
意 =非常满意 +满意。
1.5%%%%统计学方法 通过 SPSS22.0统计学软件分析
处理数据，计量资料以（x%±s）表示，行 t检验，计数
资料以%表示， 行 字2检验， 等级资料采取 Ridit分
析，行 U检验，P＜0.05表示差异有统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组切口愈合情况比较 治疗后 6个月，观察
组切口愈合情况优于对照组（P＜0.05）。 见表 1。

表 1%%%%两组切口愈合情况比较[例（%）]

2.2%%%%两组术后并发症发生情况比较 观察组并发
症总发生率显著低于对照组（P＜0.05）。 见表 2。

表 2%%%两组术后并发症发生情况比较[例（%）]

2.3%%%%两组美容总满意度比较 观察组美容总满意
度高于对照组（P＜0.05）。 见表 3。

表 3%%%%两组美容总满意度比较[例（%）]

3%%%%讨论
眼睑撕脱伤通常是因受到外力影响，导致皮下

组织及皮肤、软组织、骨骼剥离或受损，情况严重的
可能导致皮肤开放性撕脱伤。 创缘不整齐、出血多
是眼睑撕脱伤特点，在临床治疗眼睑撕脱伤尤其是
皮肤缺损整形修复操作过程中，应密切留意眼睑功
能，从解剖至功能复位进行全方位修复，尤其应重视
患者对于美观方面的需求[5~6]。

常规任意皮瓣转移修复术为临床针对眼睑撕脱
伤患者常用治疗手段，主要依照患者皮损的大小、位
置，在附近取一块和可遮盖皮损或与皮损面积大小

相当的皮瓣组织将皮损部位进行覆盖， 虽具有一定
效果，但容易导致多种并发症发生，如皮肤上沉着色
素、总体美感不足、外观瘢痕等，无法满足患者美容
需求，除此之外，眼睑撕脱伤亦可能导致角膜失去眼
睑的保护， 导致其遭受病菌伤害及外部刺激的概率
增加，情况严重的或导致暴露性角膜炎，极大威胁患
者视功能。 皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复术作为整
形修复的一种新方法，现已用来治疗眼部恶性肿瘤。
相关研究指出，其一方面可以加速伤口的愈合，另一
方面，极少发生并发症，并且能确保眼睑功能完整，
然而皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复术对于眼睑撕脱
伤的治疗效果查关报道研究比较少[7]。 常规任意皮
瓣转移修复术多是注重解剖复位，但缺乏细节处理。
而眼周皮肤及眼轮匝肌的修复对于眼睑外观及功能
至关重要。 为证实皮肤眼轮匝肌复合组织瓣修复术
治疗眼睑撕脱伤的有效性， 本研究与常规任意皮瓣
转移修复术对比，结果显示，治疗后 6个月观察组切
口愈合情况优于对照组， 术后并发症总发生率
4.88%低于对照组 24.39%，美容总满意度 97.56%高
于对照组 75.61%（P＜0.05）， 表明眼睑撕脱伤患者
应用皮肤眼轮匝肌复合组织瓣整形修复术治疗效果
显著，可有效减少并发症发生，提升美容总满意度。

但本研究依然存在需改进的地方：（1）眼睑撕脱
伤并不是常见的临床疾病，所以，本研究抽取的样本
量有限；（2） 本研究对于眼睑撕脱伤患者只观察、随
访了 6个月，术后长效如何尚需时间检验。 此外，本
研究观察组有 1例患者因眼睑撕脱伤较为严重，且
在受伤时创口被严重感染，术后出现丙级愈合，此一
结果间接表明， 这一术式虽然能够减少并发症发生
风险，但是，也应结合创口实际情况，注意围术期时
控制感染，确保术后效果。 综上所述，眼睑撕脱伤患
者应用皮肤眼轮匝肌复合组织瓣整形修复治疗效果
显著，可有效减少并发症发生，提升美容满意度。
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组别 n 甲级愈合 乙级愈合 丙级愈合

观察组
对照组
U
P

41
41

38（92.68）
18（43.90）

%%%%%%%2（4.88）
14（34.15）
3.844

%%%%%%%＜0.001

1（2.44）
9（21.95）

组别 n %%眼睑外翻 眼睑内翻 %%%%水肿 %%%%%总发生

观察组
对照组
字2%%%%%%%%%
P

41
41

1（2.44）
5（12.20）

%%1（2.44）
3（7.32）

%%0（0.00）
2（4.88）

%%%2（4.88）
10（24.39）
6.248

%%%0.012

组别 n %%%非常满意 %%%%满意 %%不满意 %%%%%%总满意

观察组
对照组
字2%%%%%%%%%
P

41
41

26（63.41）
15（36.59）

14（34.15）
16（39.02）

1（2.44）
10（24.39）

%%%%40（97.56）
31（75.61）
8.505

%%%%0.004
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