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!!$摘要%!背景!先天性上睑下垂是一种易引起弱视的儿童眼病"及时进行手术并寻找理想的额肌悬吊

材料具有非常重要的意义' 目前国际上常采用膨体聚四氟乙烯(4?f@a%)材料作为额肌悬吊材料对低龄儿童

的先天性上睑下垂进行治疗"取得了较好的效果"但中国尚缺乏相关的临床资料'!目的!应用 4?f@a%材料

进行额肌悬吊术治疗先天性上睑下垂儿童"观察其临床治疗效果及其安全性"评价其临床应用价值'!方法!

采用前瞻性系列病例观察性研究方法"收集 "#$" 年 9 月W"#$" 年 ^ 月在北京儿童医院确诊的年龄为 "p̂ c1

岁的先天性上睑下垂患者 21 例 S> 眼"所有患儿均行额肌悬吊术"术中采用 4?f@a%为额肌悬吊材料' 分别于

术后 $ D&$ 周&$ 个月&2 个月&1 个月&$ 年&$p> 年进行复查"观察指标包括上睑缘至角膜光反射点距离

(_X6)&睑裂高度&额肌与睑板关联度&眼睑闭合情况以及上睑迟落情况&术后外观评分"记录术后复发率和相

关并发症及其处理结果'!结果!术后 $p> 年患儿的 _X6为("p̂r#p̂) &&"明显高于术前的($p̂r$p")&&"差

异均有统计学意义(5oSp1>$"<o#p###)*术后眼睑闭合度为($p2r#p>) &&"与术前的($p$r#p>)&&比较差

异无统计学意义(5o$p̂=9"<o#p#1$)*术后额肌与睑板关联度为 9>`r"#`*术后外观改善满意' 本组患者

中术后 $ 例 $ 眼欠矫"出现轻度角膜炎者 $ 例 $ 眼"角膜炎患儿系术后护理不当"经指导家长术后正确点用上

皮生长因子联合玻璃酸钠滴眼液后痊愈*术后发现额部伤口肉芽肿 $ 例 $ 眼"局麻下将肉芽肿切除"局部注射

地塞米松注射液 #p" &)"$ 个月后无复发*眼睑内翻 $ 例 $ 眼"考虑与术中上睑位置过高有关"经观察于术后
2 个月上睑位置部分地回落"上睑内翻自愈*术后 2 个月 $1 例 "# 眼可在额部切口缝合部位局部触及皮下小

硬结"至随访末自行消失' 复发 $ 例 $ 眼"经二次手术治愈'!结论!4?f@a%作为额肌悬吊材料对于先天性

上睑下垂儿童性额肌悬吊术效果和安全性好"术后患儿上睑功能恢复较好"外观改善满意'!

$关键词%!眼睑下垂:先天性* 眼睑下垂:手术* 眼睑整容术:方法* 假体植入* 膨体聚四氟乙烯* 儿

童* 疗效* 额肌悬吊术
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!!先天性上睑下垂是一种影响儿童视力发育的眼
病"手术时机的选择通常是根据上睑下垂的程度&患儿
年龄及其心理发育程度等因素决定"而年龄小的上睑
下垂患儿常同时伴发弱视&斜视&屈光参差等疾病"这
些因素也是手术时机选择的重要参考指标"因为这些
患儿常在视觉敏感期罹患上述疾病"极易发生弱
视

+$, "因此临床上对提上睑肌和:或额肌发育都尚不
完善的低龄患儿"利用特殊材料进行额肌悬吊术是目
前国际上比较认可的方法' 迄今常用于儿童额肌悬吊
术的材料有自体阔筋膜&库存阔筋膜&异体巩膜和硅胶
条等

+"W2, "各种材料各有其优点和缺点"寻找理想的儿
童上睑悬吊材料一直是国内外学者研究的热点' 研究
表明"膨体聚四氟乙烯(4,F'+D4D FE)H545B'*)IEBE450H)4+4"
4?f@a%)材料用于人体组织后具有组织相容性好&理化
性质稳定"与自体阔筋膜比较具有取材方便&手术创伤
小等优点"但中国将其用于儿童上睑下垂手术中的应
用仍较少

+S, ' 本研究中应用 4?f@a%行额肌悬吊手术
以治疗儿童先天性上睑下垂"并评估其临床应用价值'

41资料与方法

4341一般资料
采用前瞻性病例观察研究方法' 纳入 "#$" 年 92^

月在北京儿童医院就诊的先天性上睑下垂患儿 21 例
S> 眼"其中男 $9 例 "$ 眼"女 $= 例 "S 眼"年龄 "p̂ c1p#
岁"平均(2p>r$p$)岁' 纳入标准#睁眼平视时"上睑
缘遮盖角膜超过 2 &&' 排除标准#重症肌无力&全身
合并代谢疾病&广泛眼外肌纤维化综合征' 所有患者
均行术前常规检查"神经内科排除重症肌无力"并经眼
科相关检查"包括眼前节&眼底&屈光状态' 上睑下垂
相关检查包括额肌力&提上睑肌肌力&眼睑闭合&上睑

缘与角膜光反射间距离(&'BJ(+?B4*)4,D(/5'+;4"_X6)&
R4))现象' 本研究方案通过首都医科大学附属北京儿
童医院医学伦理委员会审批(伦审号#"#$"21")' 术
前由监护人签署手术知情同意书'
4371方法
437341手术步骤1所有患儿均用 4?f@a%材料作为悬
吊材料行额肌悬吊术' 患儿仰卧位"吸入七氟醚行全
身麻醉' 在睑缘上 $p> c" &&处做上睑皮肤的重睑
切口(图 $)"然后于眉弓中内&外 $:2 处做 #p> ;&的
皮下切口"并于眉弓上 2 ;&处做 #p> ;&切口"用于引
导埋藏悬吊材料"重睑切口处分离皮下组织"暴露睑
板"用不可吸收线将 4?f@a%材料固定于距睑缘 2 &&
处睑板上"4?f@a%材料 " 端分别到达睑板 " 侧全长的
":2 处(图 ")' QB(J05针牵引 4?f@a%材料通过皮下
隧道到达眉弓下深部组织(图 2"S)' 调整眼睑高度"

将悬吊材料的 " 个断端缝合"用 12# 可吸收缝线行皮
肤W睑板W皮肤的间断缝合"闭合伤口"并形成双重睑
(图 >)' 在下睑缘做 aBE/5保护缝线"向上牵引闭合睑
裂"用胶布将缝线固定于额部"以防角膜暴露' 术后常
规处置(图 1)' 术后 $ D&9 D 及术后 $&2&1 个月&术后
$ 年和 $p> 年进行随访'
437371术后治疗及观察指标1患儿的术后治疗和评
估包括功能恢复&外观&术后并发症和复发情况评估'
($)功能治疗#术后 _X6*额肌与睑板的功能关联度"

即手动抬高眉部与患儿自动抬高睑裂高度变化之比*

睑裂高度及眼睑闭合检查' (")外观的改善#参照文
献+>,描述的方法"由术者及非眼科医学相关人员对
患儿本人及数码照片进行双重评价"评估患儿的美容
效果(表 $)' (2)术后并发症#观察患儿暴露性角膜
炎&眼睑闭合不全恢复时间&眼睑内外翻&欠矫或过矫&
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图 41眼睑眉弓切口!图 71%N!5GJ材料固定缝于睑板上!图 81

Y.'@)$针牵引材料通过皮下隧道!图 91%N!5GJ材料悬吊示意图

图 S1关闭切口!图 T1下睑缘的 G.(+$保护缝线

排斥反应(感染&肉芽肿&结节)等的发生或恢复情况'
(S)术后复发情况'

表 41术后外观改善效果评估标准

美容效果 分级 评分 标!!准

眼睑外观 非常满意 2 自然对称"弧度满意"无尖峰

满意 " 中等程度尖峰或眼睑平坦"家长与
医师均满意

差 $ 眼睑外观需要重新修整

眼睑高度对称 非常满意 2 两眼眼睑高度差"$ &&

满意 " $ &&q两眼眼睑高度差"" &&

差 $ 两眼眼睑高度差s" &&

重睑切口 非常满意 2 对称"无消除

满意 " 重睑部分消失引起不对称"但可以
接受

差 $ 重睑完全消失"或不对称"不能接受

4381统计学方法
采用 ZfZZ $$3# 统计学软件进行统计分析' 本研

究中测量指标的数据资料以 Jr>表示' 采用自身手术
前后对照研究设计"患者手术前后 _X6和眼睑闭合
度的差异比较均采用配对 5检验' <q#p#> 为差异有
统计学意义'

71结果

7341术后功能恢复及外观效果评分
在功能治疗效果方面"S> 眼术后平均 _X6值明

显高 于 术 前" 差 异 有 统 计 学 意 义 ( 5oSp1>$"
<o#p###)"术前与术后眼睑闭合度的差异无统计学意
义(5o$p̂=9"<o#p#1$) (表 ")' 术后额肌关联度为
(9>r"#)`"术前为 #' 术后眼睑外形评分为 "p̂>"眼
睑对称性高度评分为 "p̂$"重睑外形评分为 "p>9' 术
后各时间点随访时患儿眼睑启闭自如(图 9)'

表 71术后不同时间点患儿眼睑功能恢复情况(!M""==)

时间 眼数 _X6 眼睑闭合度

术前 S> $p̂r$p" $p$r#p>

术后 $p> 年 S> "p̂r#p̂ $p2r#p>
5 Sp1>$ $p̂=9
< #p### #p#1$

!注#_X6#上睑缘与角膜光反射间距离(配对 5检验)

E F

G H

A B

C D

图 U1手术前后不同时间点患儿双睑表现!A3术前患者左眼上睑下
垂!R3术后 $ 天左眼睑上提情况!O3术后 $ 周左眼睑上提时睑裂
增大!63术后 $ 周左睑裂闭合稍受限!%3术后 2 个月眼睑上提时
外观自然!a3术后 2 个月眼睑闭合自如!]3术后 $3> 年睁眼!P3
术后 $3> 年眼睑闭合好

7371术后并发症及治疗结果
术后眼睑闭合时间平均为术后 $p> 个月"术后眼

睑外观满意' 21 例 S> 眼中术后欠矫 $ 例 $ 眼"轻度
角膜炎 $ 例 $ 眼"角膜炎患儿系术后护理不当"经指导
家长术后正确点用上皮生长因子联合玻璃酸钠滴眼液
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后痊愈*术后发现额部伤口肉芽肿 $ 例 $ 眼"局部麻醉
下将肉芽肿切除"局部注射地塞米松注射液 #p" &)"观
察 $ 个月无复发*术后早期上睑轻度内翻 $ 例 $ 眼"考
虑与术中上睑位置过高有关"经观察于术后 2 个月上
睑位置部分地回落"上睑内翻自愈*术后复发 $ 例 $
眼"于术后半年行二次手术*$1 例 "# 眼可在额部切口
缝合局部触及皮下小硬结"随访过程中未见局部皮肤
破溃和排斥反应"随时间推移皮下小硬结逐渐变平或
消失'

81讨论

目前认为对于伴发弱视&斜视和屈光参差的特殊
类型的儿童先天性上睑下垂"尤其是重度上睑下垂应
尽早手术"以免在幼儿视觉发育敏感期造成严重视力
损害' 对于提上睑肌肌力较差的上睑下垂"中国多选
用额肌悬吊术"但小龄患儿额肌发育尚不完善"手术存
在创伤大&复发率高&手术中额肌极易出血&手术后极
易发生睑内&外翻等缺点"同时面临初学者操作困难的
问题' 国外学者多采用上睑下垂额肌悬吊材料进行手
术"建议首选阔筋膜悬吊术 +2, ' 但此术式对于幼儿同
样存在阔筋膜发育不良&取材困难&手术创伤大&存在
身体和皮肤两处手术瘢痕从而影响外观等诸多问题"
实际上很少应用' 近年来多采用硅胶条等特殊材料进
行悬吊术"虽然手术效果满意"但是存在材料随时间延
长逐渐老化&易排斥等缺陷"不能在儿童眼睑内长期存
留"故仅能作为临时措施"最终需要取出硅胶"存在二
次或多次手术的可能

+1, ' 因此"对于实际需要手术的
低龄上睑下垂患儿"选择一种组织兼容性好&能长期保
持手术效果&手术后眼睑弹性活动度好的额肌悬吊材
料是小儿眼科医生非常关注的问题'

4?f@a%是由聚四氟乙烯经过特殊工艺膨化制成"
是一种高分子合成材料"经特殊工艺膨化后具有平均
为 $9 cS$ $&的微孔状结构"含 9#`空气"其孔径大
于哺乳动物的细胞直径(约 "> $&)"人体内纤维组织
的成纤细胞能穿过孔隙生长' i0'+J等 +1,

观察了具有

微孔的 4?f@a%材料与非微孔材料的超微结构"发现细
胞&纤维&血管可长入 4?f@a%的微孔"而非微孔材料没
有这种能力' 研究发现"与其他非微孔材料 6';BE+ 和
涤纶人工血管材料等相比"4?f@a%生物相容性更好"
且化学性质稳定"在人体组织中不降解"具有一定伸展
性"在生物体内可永久保留 +9, '

R'5+(<(等 +^,
用 _'//E+ 检查进行研究"证实4?f@a%

材料植入体内后有以下特征*($)白细胞($S c"# $&)
可迅速渗入补片内部及周围*(")成纤维细胞 ($> c

># $&)在植入 $S c"^ D(最早 9 D)出现在补片内部及
周围*(2)胶原纤维囊覆盖在补片表面并填充在补片
内部空隙中"而硅胶材料则没有上述表现' 4?f@a%材
料组织生物相容性好&植入后可以与人体组织融合且
保持不可吸收的悬吊材料临床效果较好' 4?f@a%从
"# 世纪 9# 年代首先被制成人造血管应用于临床 +=, '
目前其还用于软组织再生的人造血管以及用于血管&
心脏&普通外科和整形外科的手术缝合等 +$#, ' 常见的
整容手术如隆鼻和下颌整形都是采用 4?f@a%做为植
入材料"4?f@a%还广泛用作视网膜脱离的环扎带&顽
固性角膜溃疡的修补物&青光眼手术的引流条&后巩膜
加固材料&下睑退缩材料等 +=, '

国外关于 4?f@a%作为额肌悬吊材料的研究比较
早"认为 4?f@a%治疗效果与美容效果均较好' 儿童上
睑下垂中应用此材料的术式分为开放型和闭合型 "
种"由于儿童睑板组织薄"为了避免复发"我们采用的
是开放型手术"发现术后早期眼睑位置即可达到平滑&
自然的弧线和设计高度"即使早期有轻度弧度欠佳"在
随访过程中睑缘高度和弧度也可日趋平滑' 此外患儿
术后主动眼睑闭合恢复时间约在术后 $ 个月"明显短
于额肌瓣悬吊术所需的 S c1 个月"术后很少发生明显
的上眼睑迟落&上睑露白现象*术后儿童额肌关联度达
到 9>`"眼睑运动幅度和范围较额肌悬吊术更加自
然"这与 4?f@a%材料本身的弹性有关"可使眼睑在开
启和闭合等不同状态下适度收缩和延展'

作为一种合成生物材料"4?f@a%有良好的生物相
容性"但作为体外组织"额肌悬吊术后也存在排异的可
能"表现为排出&感染&肉芽肿形成等"其概率文献报道
不一' Z54(+LEJ)4B等 +$$,

应用 4?f@a%的额肌悬吊术研
究中未发现术后感染病例"但 $ 例因术后 2 年内出现
排异而取出' Q'//4B&'++ 等 +$",

报道的病例中感染发

生率却高达 S>p>`' 另外也有术后局部肉芽肿形成
的报道

+="$", ' 在使用不同材料进行悬吊额肌术中发
现"术后材料暴露主要与切口处材料埋藏深度不够和
切口闭合不良有关

+$2, ' 因此"我们在术前对材料进行
抗生素溶液浸泡处理"术中对眼轮匝肌下提前预制的
植入隧道和眉弓上的切口尽量掌握一定的深度"植入
4?f@a%材料尽量深埋至肌肉下"材料的断端不再直接
用自身材料打结"而是以缝线缝合牢固"以增加平整
度*同时缝合切口时行周围肌肉和皮肤的双层缝合"减
少术后切口部位的张力' 本组病例经过以上特殊处理
后均未发生伤口周围组织的排异反应'

除对材料的排异反应"术后上睑下垂复发也是主
要并发症之一' Q'//4B&'++ 等 +$",

报道 4?f@a%术后
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随访 $^ 个月无复发"而自体和异体阔筋膜材料的术后
复发率分别是 Sp"`和 >$pS`"尼龙线者为 1=p"`"编
织聚酯者为 "9p2`"聚丙烯者为 $"p>`' 而 R4+
等

+$S,
在对各种悬吊材料进行对比研究后发现用

4?f@a%材料术后复发率是 $>`"低于自体筋膜的
""`&尼龙缝线的 ">`和硅胶条的 SS`"目前认为其
复发的主要原因是固定材料与睑板的缝线脱失以及因

感染而取出悬吊材料等"针对此情况"术中用不可吸收
缝线将 4?f@a%材料与睑板进行了多针固定' 本研究
中仅 $ 例 $ 眼术后 2 个月复发"二次手术时发现是由
于患儿睑板组织较薄"固定材料的缝线从睑板上脱落
所致"重新固定缝线后观察至今未再次复发' 本研究
中发现"手术后 $ 个月术眼眼睑的位置会有一定程度
的回落"因此我们制定了术终固定调整上睑缘的位置
及高度的原则"即对侧眼为宽睑裂型者术眼术后上睑
缘位置位于角膜上缘 $ &&"对侧眼是窄睑裂型者术眼
术后上睑缘位置平角膜上缘"小睑裂及其他特殊类型
者视病情而灵活掌握'

4?f@a%作为悬吊材料行额肌悬吊手术治疗儿童
先天性上睑下垂在国外已经是非常成熟的手术"但目
前中国开展此类手术的医院很少"该术式操作简单"耗
时短"减少了由于手术时间过长增加麻醉的风险性"同
时手术后眼睑内&外翻发生的概率较低"初学者较易掌
握' 本研究结果表明"4?f@a%作为悬吊材料行额肌悬
吊手术治疗儿童先天性上睑下垂患儿术后眼部功能与

美容效果满意"手术后额肌关联度理想"上睑闭合时间
短"眼睑弹性活动度良好"术后组织反应轻"并发症少"
复发率低"可作为儿童上睑下垂矫正的一种补充术式'
在中国 4?f@a%作为儿童上睑下垂矫正材料的远期疗
效及并发症尚需进一步观察'
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