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医学美容方法缝合对女性眼睑裂伤患者眼睑形态及生理功能的影响
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[摘  要]目的  探究医学美容方法缝合对女性眼睑裂伤患者眼睑形态和生理功能的影响。方法  回顾性选

取2023年4月-2024年4月我院接收的应用常规分层对位缝合修复的32例眼睑裂伤患者为对照组，2024年

5月-2025年10月应用医学美容方法缝合的35例眼睑裂伤患者为观察组，比较两组缝合效果、术后并发症

率、眼睑形态、生理功能和美容效果。结果  两组伤口1期愈合率、术后并发症率比较，差异无统计学意义

（P＞0.05）；观察组眼睑形态恢复优良率高于对照组（P＜0.05）；两组术后2、4周眼睑闭合评分、瞬目频率

比较，差异无统计学意义（P＞0.05）；观察组术后2、4周VSS评分均低于对照组（P＜0.05）。结论  医学美

容方法缝合和常规分层对位缝合修复均能保证缝合效果、眼睑生理功能恢复，但医学美容方法缝合更有利

于改善眼睑外观形态，减少术后瘢痕产生。
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Effects of Medical Cosmetic Suture on Eyelid Morphology and Physiological Function 
in Female Patients with Eyelid Laceration
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[Abstract]Objective  To explore the effect of medical cosmetic suture on eyelid morphology and physiological function in 

female patients with eyelid laceration. Methods  A total of 32 patients with eyelid laceration who underwent conventional layered 

appositional suture from April 2023 to April 2024 were retrospectively selected as the control group, and 35 patients who received 

medical cosmetic suture from May 2024 to October 2025 were selected as the observation group. The suture efficacy, postoperative 

complication rate, eyelid morphology, physiological function and cosmetic effect were compared between the two groups. Results  There 

were no significant differences in the primary wound healing rate and postoperative complication rate between the two groups 

(P>0.05). The excellent and good rate of eyelid morphology recovery in the observation group was higher than that in the control 

group (P<0.05). At 2 and 4 weeks after surgery, there were no significant differences in eyelid closure score and blink frequency 

between the two groups (P>0.05). At 2 and 4 weeks after surgery, the VSS scores of the observation group were lower than those 

of the control group (P<0.05). Conclusion  Both medical cosmetic suture and conventional layered appositional suture can ensure 

favorable suturing efficacy and restore normal eyelid physiological function. However, medical cosmetic suture is superior in 

improving postoperative eyelid morphology and reducing scar formation.
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眼睑裂伤（eyelid laceration）是常见的面部

外伤，多因锐器伤、交通事故等引发，发生后则

需要及时进行外科处理。眼睑是面部美学的重要

组成部分，其对于维持面部美观度至关重要，如

果处理不当很容易导致瘢痕、睑缘畸形等，严重

影响患者容貌，造成沉重的心理负担[1]。既往临

床主要应用常规清创缝合，虽然能起到治疗创伤

的目的，但常见切口张力不均、皮缘对合不齐等

问题，甚至可能造成永久性瘢痕[2]。医学美容方

法缝合是一种精细化的操作流程，旨在彻底清

创、精修组织，并主要通过小针细线的方法进行

逐层、无张力缝合，以实现对眼睑部位的复位，

同时通过皮下减张缝合的方法，降低皮肤张力，

减少胶原纤维增生，抑制瘢痕形成。本研究选取

67例眼睑裂伤患者为研究对象，探究医学美容方

法缝合用于眼睑裂伤的临床疗效，现报道如下。

1  资料与方法

1.1  一般资料 回顾性选取2023年4月-2024年4月

北京市顺义区妇幼保健院及北京市顺义区医院接

收的应用常规分层对位缝合修复的眼睑裂伤患

者32例为对照组，2024年5月-2025年10月应用

医学美容方法缝合的眼睑裂伤患者35例为观察

组，均为女性。对照组年龄23~54岁，平均年龄

（36.14±7.18）岁；裂伤原因：车祸伤10例，撞

击伤18例，其他4例。观察组年龄23~56岁，平

均年龄（33.23±7.45）岁；裂伤原因：车祸伤

12例，撞击伤19例，其他4例。两组性别、年龄、

裂伤原因比较，差异无统计学意义（P＞0.05），

研究可比。

1.2  纳入与排除标准  纳入标准：①均为单侧眼

睑裂伤；②未合并其他严重创伤；③研究资料完

整。排除标准：①合并眼眶骨骨折、视神经损伤

等；②合并眼底病变；③不符合美容缝合条件。

1.3  方法

1.3.1对照组 应用常规分层对位缝合：清除眼睑异

物，周围皮肤消毒，2%利多卡因局部浸润麻醉，

修剪不规整创缘，根据眼睑解剖层次进行分层对

位缝合，使用6-0可吸收缝线间断缝合睑板、眼轮

匝肌，恢复解剖结构对位，闭合死腔，以6-0丝线

间断缝合皮肤层，调整创缘对齐平整，缝合间距

均匀。

1.3.2观察组  应用医学美容方法缝合：先清除眼睑

异物，进行周围皮肤组织消毒，以2%利多卡因局

部浸润麻醉，使用精细剪刀修整皮缘，去除坏死

组织，使用缝合线进行缝合，同时行皮下减张缝

合，分散皮肤层张力，具体眼睑皮肤浅层、细小

微裂伤采取6-0可吸收缝线，睑板等深层组织采取

7-0精细缝线，睑缘对位缝合采取8-0显微缝线，

控制针距2~3 mm，边距1~2 mm，确保创缘平整，

无内卷、外翻、结扎保证张力适中，缝合后加压

包扎。观察两组术后伤口情况，及时处理，如有

分泌物可间断拆除缝合线，进行抗生素湿敷。

1.4  观察指标

1.4.1观察两组缝合效果  比较两组伤口1期愈合

率，1期愈合为术后随访期内创口无感染、无裂

开、无延迟愈合，且完成上皮化/瘢痕稳定[3，4]。

1.4.2记录两组并发症发生率  观察并记录两组并发

症发生情况，包括感染、水肿、疼痛不适、睑外

翻等。

1.4.3评定两组眼睑形态  采用标准化摄影测定上睑

缘至角膜反光点距离（MRD1）以评定眼睑形态

恢复情况，MRD1≥3 mm且双眼差＜1 mm为优；

MRD1为2~2.9 mm且双眼差1~2 mm为良；MRD1

＜2 mm且双眼差＞2mm为差[5]。优良率=（优+

良）/总例数×100%。

1.4.4评估两组生理功能  眼睑闭合参考Zaidman M等[6]

报道的方法 ， 总 分 1 ~ 5 分 ， 1 分 ： 无 收 缩 ， 最

大程度巩膜暴露；2分：闭合差，约2/3巩膜暴

露；3分：闭合不全，1/3巩膜暴露；4分：接近

完全闭合，但略微有巩膜暴露；5分：完全闭合。

眨眼测定使用高速摄像测定瞬目频率。

1.4.5评估两组美容效果  采用温哥华瘢痕量表

（VSS）[7]评估，包括血管分布、色素沉着、柔韧

性和高度，总分0~13分，分数越高，瘢痕越严重。

1.5  统计学方法  采用SPSS 24.0统计学软件分析数

据，计数资料以[n（%）]表示，行χ 2检验；计量

资料以（x-±s）表示，行t检验；P＜0.05表示差异

有统计学意义。

2  结果

2.1  两组缝合效果比较  对照组伤口1 期 愈 合 率
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为 9 6 . 8 8 % （ 3 1 / 3 2 ） ， 与 观 察 组 的 1 0 0 . 0 0 %

（35/35）比较，差异无统计学意义（χ2=1.110，

P=0.292）。

2.2  两组并发症发生率比较  对照组发生水肿、疼

痛不适各1例，发生率为6.25%（2/32）；观察组

未发生并发症。两组并发症发生率比较，差异无

统计学意义（χ2=2.255，P=0.133）。

2.3  两组眼睑形态比较  观察组眼睑形态恢复优良

率高于对照组（P＜0.05），见表1。

2.4  两组生理功能比较  两组术后2、4周生理功能

恢复情况眼睑闭合评分、瞬目频率比较，差异无

统计学意义（P＞0.05），见表2。

2.5  两组美容效果比较  观察组术后2、4周VSS评

分均低于对照组（P＜0.05），见表3。

3  讨论

眼睑是人体最薄和柔软的皮肤，具有结缔

组织疏松，血管神经丰富等特点，受外力影响

易发生裂伤。眼睑裂伤发生后会影响眼球的生

理功能，此前临床在处理眼睑裂伤时，主要采

取常规分层对位缝合修复，以实现创面关闭，

但患者术后常伴有睑缘切迹等问题，从而影响

美观度[8，9]。因此，临床在患者治疗中可采取医

学美容方法缝合，通过精细缝合等实现解剖复

位、美学修复。

本研究中，两组伤口1期愈合率、术后并发

症发生率比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。

两种方法均可满足患者创口愈合和并发症预防需

要，且分层关闭能限制死空间与张力、降低感染

风险并改善愈合，使切口处于低张力或无张力

状态，这可以有效减少死腔，避免局部应力集

中[10]。减张缝合可有效改善应力缝补，避免微

循环灌注障碍，减少皮肤边缘因缺血而出现的

坏死[11]。眼睑皮肤薄弱，如缝合过程中进针 深

度 、 松 紧 度 不 一 致 ， 很 容 易影响术后睑缘切

迹，但两种方法可保证睑缘解剖结构对接，避

免 睑 板 腺 开 口 闭 塞 ， 同 时 根 据 部 位 选 择 缝 合

线，可有效减少细菌附着风险，预防感染，减

少并发症的发生[12]。本研究中，观察组眼睑形态

恢复优良率高于对照组（P＜0.05），提示观察组

MRD1改善更为理想。常规分层对位缝合虽能满足

愈合需求，但在精细对位、长期瘢痕牵拉控制方

面存在不足，容易导致轻度不对称或回缩，使用

的6-0丝线间断缝合，线径相对较粗、针距通常更

大，线内缝隙较多，而在眼睑这种敏感区域，易

     注：* 与对照组比较，χ2=5.910，P=0.015。

表 1  两组眼睑形态比较 [n（%）]

组别

观察组

对照组

n

35

32

良

13（37.14）

12（37.50）

优

22（62.86）

15（46.88）

差

0

5（15.62）

优良率

35（100.00）*

27（84.38）

表 2  两组生理功能比较（ ）

观察组

对照组

t

P

35

32

术后 2 周

3.05±0.40

3.01±0.35

0.434

0.666

术后 2 周

9.34±2.36

9.14±2.05

0.369

0.714

术后 4 周

4.41±0.53

4.36±0.49

0.400

0.691

术后 4 周

17.54±1.58

18.09±1.77

1.810

0.075

 组别	                   n
		            眼睑闭合评分（分）	                                        瞬目频率（次 /min）

表 3  两组美容效果比较（ ，分）

组别

观察组

对照组

t

P

术后 2 周

6.54±1.25

8.58±1.47

6.136

0.000

术后 4 周

3.24±0.89

4.69±1.31

5.339

0.000

n

35

32
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导致对合不良，影响MRD1和双眼对称性，可能对

长期瘢痕形成、牵拉产生不利影响[13]。而基于医

学美容方法缝合的实施可以保证睑缘的对齐、组

织层次对合，避免错位愈合造成的睑缘异常，维

持并改善患者的MRD1[14]。同时，根据情况分别使

用6-0可吸收缝线、7-0精细缝线以及8-0显微缝

线，对针距和边距进行控制，可实现创缘精准对

接，减少错位愈合造成的轻微形态偏差。本研究

中，两组术后2、4周眼睑闭合评分、瞬目频率比

较，差异无统计学意义（P＞0.05），提示不同缝

合方法生理功能恢复效果均理想，并不会影响眼

睑闭合和瞬目频率的恢复。分析原因，眼睑闭

合功能同水肿、眼睑闭合降低有关，受表皮缝

合影响较少，术后早期通常会发生暂时性眼睑

闭合不全，与手术引发的眼轮匝肌张力降低有

关，术后2周基本缓解，若术后2周仍存在则提

示可能有眼轮匝肌损伤或皮肤切除过多。正常人

群的自发瞬目频率为10~20次/min，患者术后会有

不同程度的瞬目次数降低[15]。不同缝合方法均能

实现对睑板、眼轮匝肌等的有效修复，并避免神

经损伤和过度切除，所以瞬目频率基本上会恢复

至正常水平[16]。本研究中，观察组术后2、4周的

VSS评分均低于对照组（P＜0.05）。这是因为，

医学美容方法缝合可有效减少张力，使表皮对位

更为平整，减少瘢痕宽度和凸起，小针距有利于

更好地捏合创面，减少局部缺血，减轻早期红斑

和水肿，避免对合不良，减少早期瘢痕反应。而

常规分层对位缝合修复如果存在张力控制不佳、

对合轻度不平整，易导致早期红斑、水肿和轻微

隆起，影响美容效果。此外，缝合术后4周患者瘢

痕会进入稳定期，此时瘢痕内的血管成分会逐渐

消退，这也有利于降低VSS评分。

综上所述，医学美容方法缝合和常规分层对

位缝合修复均能保证缝合效果、眼睑生理功能恢

复，但医学美容方法缝合更有利于改善眼睑外观

形态，减少术后瘢痕产生。
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