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!摘要"

!

目的"探讨全厚皮片移植技术修复单纯性大隐静脉曲张性巨大慢性溃疡的临床疗效(方法"

!"##

年
#

月至
!"#)

年
#!

月"对我院收治的
!&

例单纯性下肢静脉曲张性巨大慢性溃疡患者行大隐静脉高位结扎
e

主干抽剥
e

曲张分支切除
e

溃

疡区小切口深筋膜下交通支全离断手术"术中采用整形外科全厚皮片移植技术修复创面"观察其修复效果(结果"

!&

例患者的

溃疡创面均愈合"随访半年至
!

年"无复发(结论"对于单纯性大隐静脉曲张性巨大慢性溃疡"在纠正血流动力学的基础上应用

全厚皮片移植技术"能有效提高治愈率"降低复发率(
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小腿静脉性溃疡是大隐静脉曲张的晚期并发

症"其病程较长"迁延不愈"难治且易复发"当面积

较大时则更难处理(因此"该病一直是困扰医护人

员的一大难题)

#%!

*

(近年来"我院在治疗单纯性下肢

静脉曲张性巨大慢性溃疡患者时"在大隐静脉高位

结扎
e

主干抽剥
e

曲张分支切除
e

溃疡区小切口

深筋膜下交通支全离断的基础上"采用整形外科全

厚皮片移植技术修复创面"取得较好疗效"现报告

如下(

8

!

资料与方法

#,#

!

一般资料
!

我院
!"##

年
#

月至
!"#)

年
#!

月

收治了
!&

例单纯性下肢静脉曲张性巨大慢性溃疡

患者(其中"男
#(

例"女
)

例&年龄
'#

%

(!

岁"平均

!

+&a#",(

#岁(患肢大隐静脉曲张病史
&

%

&)

年"

溃疡病史
'

个月
%

!#

年(

#

例曾行曲张大隐静脉腔

内激光闭合术"溃疡未愈且静脉曲张部分复发(排

除下肢深静脉血栓及其后遗症%布加综合征!

[.44%

?@9819H

6

:410F3

"

[?-

#%动 静 脉 瘘%

];9

//

3;%

E13:8.:8

6

综合征%动脉缺血性溃疡%恶性溃疡等(

慢性静脉病变临床
%

病因
%

解剖
%

病理生理分级法
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#分级均为
?)

级(体格检查可见明显的浅静

脉曲张%色素沉着及皮肤溃烂伤口"其中
+

例下肢溃

疡近似于圆形"直径
&

%

+<F

&

#$

例下肢表现为巨大

的不规则形溃疡"

+<Ff(<F

%

$<Ff#&<F

(

)

例发生在足靴区外侧"

#(

例发生在足靴区前内侧(

#,!

!

术前准备
!

入院后立即行创面分泌物细菌培

养及药物敏感试验(严格准备创面床$抬高患肢
&"s

"

每日至少抬高
!"@

"换药时通过修剪或冲洗去除创面

+&#
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坏死组织及脓液"纱布包扎(一般至少
&4

后消肿(

纠正贫血%低蛋白血症等(所有患者术前均行下肢静

脉超声检查"包括深静脉%浅静脉及交通支静脉(术

前
#4

站立位标记曲张的主干及分支静脉(

#,&

!

术中操作
!

硬膜外麻醉成功后"患者取仰卧

位(冲洗创面"使其清洁"并用圆刀刮除溃疡创面

内肉芽"显露纤维基板&用含庆大霉素的
",*̀

氯化

钠液反复冲洗至清洁后"敷含庆大霉素的湿纱布

",+@

(常规行大隐静脉高位结扎
e

主干抽剥
e

曲张

分支切除术(距溃疡后内侧边界约
#<F

处作长约

!<F

的切口"分离至深筋膜下间隙并向溃疡处延

伸"用神经剥离子在溃疡底部深筋膜下钝性剥离以

形成腔隙(若有阻力"可能为交通支静脉"用电凝

凝闭后离断(在同侧大腿上段内侧取全厚皮片"按

伤口形状修剪后覆盖伤口"

'

号丝线间断缝合%固

定"每隔
#<F

用尖刀切一长约
",&<F

的引流口"然

后用含庆大霉素的
",*̀

氯化钠液冲洗皮片下至无

血块存留(

#,'

!

术后处理
!

患者术后均未打包包扎(碎纱布

填充皮片凹陷处"整个患肢用厚约
&<F

的纱布缠绕

包裹"其外用弹性绷带适当加压包扎"最后用石膏

托!从小腿中%上
#

'

&

交界处至趾尖#固定踝关节于

功能位至术后
#

个月!每周换药
#

次"

!

周开始拆

线#(

#

个月后去除石膏"穿弹力袜或用弹性绷带继

续加压包扎
!

个月(术后常规应用敏感抗生素

#

周"并纠正贫血及低蛋白血症等(患者术后严格

卧床%抬高患肢
&"s

共
&

周"第
#

周全天抬高"第
!

%

&

周每日抬高至少
!"@

(为避免血栓及压疮"卧床期

间四肢做适当活动(

>

!

结
!

果

!,#

!

手术相关情况及随访结果
!

!&

例患者均顺利

接受手术"术后无切口感染%深静脉血栓%压疮等并

发症(

&

例伤口受区边缘小范围坏死"经补植小皮

粒后修复(

'

例皮片边缘表皮坏死"经换药后愈合(

通过手机彩信或微信视频随访半年至
!

年"平均

!

#,&a",)

#年(所植皮片愈合质量好"溃疡无复

发&患肢酸胀%疼痛症状均明显缓解"浅静脉曲张及

皮肤瘙痒症状均消失"足靴区色素沉着逐渐变淡(

!,!

!

典型病例
!

患者男性"

+*

岁"因+双下肢蚯蚓状

团块
&"

余年"左小腿溃烂
#$

年,于
!"#+

年
+

月
##

日

入住我院烧伤整形外科(经查体%双下肢彩色多普勒

超声等检查"诊断为双侧单纯性大隐静脉曲张及左小

腿静脉瘀血性溃疡!图
#J

#(经严格卧床%抬高患肢%

伤口换药等处理并待消肿后"行大隐静脉高位结扎
e

主干抽剥
e

曲张分支切除
e

溃疡区小切口深筋膜下

交通支全离断
e

全厚皮片!取自同侧大腿上段内侧#

移植修复术!图
#[

%

#G

#(

#

个月后皮片成活!图

#=

#"患者出院"继续穿弹力袜
!

个月(随访
!

年"溃

疡愈合好"无复发"所植皮片质量佳!图
#K

#(

图
8

!

单纯性下肢静脉曲张性巨大慢性溃疡典型病例手术治疗前后

!!

患者男性"

'+

岁"因+双下肢蚯蚓状团块
($

余年"左小腿溃烂
!%

年,入院
,J

$术前"左踝前溃疡
%,"<F,!!,'<F

&

[

$大隐静脉高位结扎
*

主干抽剥
*

曲张分支切除
*

溃疡区小切口深筋膜下交通支全离断
*

溃疡创面清创后&

?

$全厚皮片!取自同侧大腿上段内侧#移植修复溃疡创

面&

O

$厚层纱布包裹整个下肢"外用弹性绷带加压包扎&

G

$小腿石膏托固定踝关节&

=

$术后
!

个月皮片完全成活"创面修复"切口愈合&

K

$术后

#

年随访"无复发"皮片质量佳

?

!

讨
!

论

大隐静脉曲张是最常见的周围血管疾病"患病

率为
+̀

%

&"̀

"年新发病率
",+̀

%

&,"̀

"下肢静

脉溃疡是其严重并发症)

&

*

(面积较大的静脉溃疡愈

合困难"处理不当则可能累及血管%肌腱%韧带"造

$'#
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成大出血%残疾"甚至导致截肢(近年来"即使有以

静脉腔内激光闭合术!

3:40Y3:0.H;8H3121382F3:2

"

Ĝ UE

#

)

'

*

%腔内透光直视旋切术!

218:H9;;.F9:8234

/

0I3134

/

@;353<20F

6

"

EMCC

#

)

+

*

%硬化闭合术)

)

*

%微

波射频闭合术%腔镜深筋膜下交通支静脉离断术

!

H.5>8H<98;3:40H<0

/

9<

/

31>018201H.1

D

31

6
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#
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+

*

等为代表的微创技术的出现及应用"下肢静脉溃疡

仍是难治及治愈后易复发的疾病之一)

(%$

*

(

贫血发病机制的+种子
%

土壤
%

虫子,学说可以部

分解释该病的发生%发展"并指导治疗及预防复发(

伤口愈合的标志是其表皮化(从此角度分析"溃疡

区的+种子,可认为是+表皮基底细胞,&+土壤,为表

皮基底细胞生存%分裂%成熟所需的环境&+虫子,为

细菌等微生物(对于单纯性大隐静脉曲张性溃疡"

主要是因为大隐静脉瓣缺陷和!或#壁薄弱"由久站

等因素诱发"使静脉血反流并淤积于足靴区"导致

炎症反应"破坏+种子,赖以存活的+土壤,&同时由

于局部皮肤屏障作用被破坏"导致细菌感染"进一

步加重+土壤,及+种子,的破坏"进而形成溃疡(若

不去除破坏+土壤,的因素"只进行换药等常规处

理"则溃疡难以愈合"还可能扩大%加深(因此"治

疗此病首先要去除引起+土壤,变坏的病因"这是该

病的研究热点和重点(近年来"下肢浅%深静脉间

功能不全交通支!

9:<0F

/

323:2

/

31>01829:

D

Y39:

"

M?Ĉ

#在此病发生%发展及复发中的作用逐渐被认

识(除处理大隐静脉主干及曲张分支外"交通支也

应积极处理(其处理方法也从损伤较大的开放式

U9:20:

手术改进为微创的
-GC-

)

+

*

(然而"目前对

M?Ĉ

的判断标准不一"易导致处理遗漏"使溃疡治

疗效果不佳或复发(我们认为"对此可采取矫枉过

正的方法"在溃疡旁小切口行溃疡区深筋膜下交通

支全离断(本研究显示此方法效果良好"且无需特

殊设备"操作简便易行(

对溃疡区的具体修复技术一直未被重视(以

往在处理完曲张静脉及交通支后"小溃疡予以换药

处理"大溃疡进行植皮(静脉性溃疡受区条件较

差%渗出较多"故多主张用易于成活的刃厚皮片)

(

*

"

偶有用薄中厚皮片移植修复)

$

*

"但均未达到+完全修

复,"即未能恢复皮肤的全层结构"+种子,所需的

+土壤,不理想"导致愈合后伤口表皮下大部分为瘢

痕"致修复效果不理想且易复发(随着植皮技术的

进步"同时由于此类溃疡基底往往有增生的纤维组

织!类似于瘢痕组织"病程越长越厚#"少有骨或肌

腱暴露(借鉴踝关节瘢痕增生并挛缩畸形整复需

植全厚皮片的理念"本研究对足靴区静脉性溃疡在

处理曲张静脉及交通支"进而纠正局部血流动力学

紊乱后植全厚皮片"结果证实该方法可行(

为提高所植全厚皮片成活率"应注意以下几

点$!

#

#患者严格卧床%抬高患肢&!

!

#用石膏托固定

踝关节
#

个月"限制关节活动&!

&

#植皮后包扎松紧

要适度"术后须用弹性绷带加压包扎
#

个月"再改穿

弹力袜
!

个月&!

'

#所植皮片间隔
#<F

作一长约

",&<F

的小口以充分引流"防止皮片下积液(

综上所述"全厚皮片移植技术修复单纯性大隐

静脉曲张性巨大慢性溃疡能有效提高治愈率"降低

复发率(虽然该方法步骤稍繁琐"必须取皮"并遗

留长条瘢痕"但符合+修旧如旧,的原则"使+种子,

和+土壤,尽量复原"故修复效果好%复发率低%安全

有效"值得临床推广采用(
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