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负压吸引植皮术与加压包扎植皮术在烧伤整形治疗中的对比
汤锋

中国人民解放军联勤保障部队第 968 医院，辽宁锦州，121001；

摘要：目的：观察分析对烧伤整形患者实施负压吸引植皮术与加压包扎植皮术的临床效果和应用价值。方法：选

择院内就诊的 60 例烧伤整形患者（2023 年 5 月至 2024 年 5 月），随机分为对照、实验两个小组，观察例数高度

一致。分别实施加压包扎植皮术，负压吸引植皮术。收集分析治疗效果。结果：与对照组（加压包扎植皮术）相

比，实验组（负压吸引植皮术）创面组织柔软程度评分更高，瘢痕组织增生程度评分更低，生活质量评分（角色

功能/情绪功能/认知功能/社会功能/躯体功能/总体健康）更高，（P<0.05）。结论：负压吸引植皮术可以有效

促进烧伤整形患者创面愈合，促进恢复，有较高应用价值。
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烧伤主要为皮肤、黏膜损伤，严重可导致皮下肌肉、

关节等损伤，可对患者外观造成较大不良影响，临床可

依靠整形治疗改善
[1-2]

。在治疗过程中易出现感染等不良

事件，影响疗效，不利于恢复。选择更加优质的创面处

理方法对于促进疗效、改善预后有着重要意义
[3-4]

。本研

究针对烧伤整形患者实施负压吸引植皮术与加压包扎

植皮术的临床效果进行探讨。

1 对象与方法

1.1 对象

选择院内就诊的 60 例烧伤整形患者（样本纳入例

数：60例；样本纳入时间：2023 年 5月至 2024 年 5月），

随机分为对照、实验组，观察例数高度一致。对照组性

别：男性、女性分别 18 例、12 例；年龄均值（41.25

±4.33）岁；实验组性别：男性、女性分别 16 例、14

例；年龄均值（40.39±4.25）岁。均遵循自愿原则，

愿意参与本次研究。两组基线资料各项指标比较差异无

统计学意义（P>0.05）。

1.2 方法

对照组（加压包扎植皮术）：采取全身麻醉，使用

生理盐水清理创面，贴合移植皮肤实施缝合固定，采取

加压包扎技术。

实验组（负压吸引植皮术）：采取全身麻醉，使用

生理盐水清理创面，使用负压引流材料贴合创面，使用

医用酒精清理边缘皮脂，选择生物性薄膜覆盖整个创面，

将引流管与负压装置连接，检验密封性。

1.3 观察指标

记录创面组织柔软程度、瘢痕组织增生程度；通过

简易生活质量评分表(SF-36)记录生活质量评分情况，

对收集数据进行分析。

1.4 统计学方法

使用 SPSS 21.0 对资料进行分析处理，计量资料采

用（ x s ）、t 检验，计数资料采用[n（%）]、χ2

检验，P＜0.05 差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患者治疗后的创面组织柔软程度、瘢痕组

织增生程度对比

实验组与对照组患者治疗后的创面组织柔软程度

评分（2.55±0.30、1.86±0.33）、瘢痕组织增生程度

评分（1.95±0.35、2.35±0.31）；患者结果对比（t

创面组织柔软程度=8.394，P1=0.000；t瘢痕组织增生

程度=4.677，P2=0.000）。实验组治疗后的创面组织柔

软程度评分更高，瘢痕组织增生程度评分更低，（P＜0.

05）。

2.2 两组患者治疗后的生活质量评分对比

实验组与对照组患者治疗后的角色功能（86.35±4.

11、80.25±4.91）、情绪功能（86.47±4.59、80.22

±4.31）、认知功能（86.59±4.51、80.34±4.57）、

社会功能（86.33±4.14、80.24±4.27）、躯体功能（8

6.58±4.59、81.02±4.23）、总体健康（86.33±4.31、
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81.05±4.33）；患者结果对比（t角色功能=5.215，P

1=0.000；t情绪功能=5.431，P2=0.000；t认知功能=5.

328，P3=0.000；t 社会功能=5.603，P4=0.000；t躯体

功能=4.877，P5=0.000；t总体健康=4.734，P6=0.000）。

两组治疗前无显著差异（P＞0.05）；实验组治疗后的

生活质量评分更高，（P＜0.05）。

3 讨论

烧伤患者主要依靠皮肤移植、瘢痕修复手术等方式

进行治疗，以恢复患者的皮肤组织功能、外观为原则
[5]
。

烧伤整形包括创面愈合、瘢痕修复、功能恢复等多个环

节，早期促进创面愈合良好，对于促进整体疗效有着重

要作用。临床通过自体皮肤移植对创面的覆盖，可以有

效促进创面愈合，促进恢复
[6-7]

。患者皮肤外观通常受到

较大不良影响，易引发自卑等不良心理，影响患者身心

健康，不利于恢复，干扰日常生活。在这样的情况下，

随着人们健康观念的变化，对烧伤整形的需求日渐增加
[8]
。使用更加优质有效的植皮术有助于在降低感染等风

险的同时促进患者术后创面愈合、促进外观改善，重视

程度随之增加。

传统的加压包扎植皮术有助于促进创面愈合，但具

有感染等不良事件发生风险，具有一定局限性
[9]
。负压

吸引植皮术作为新型创面修复术，通过对患者创面贴合

填充聚乙烯酒精水化海藻盐泡沫材料等负压引流材料

全面覆盖创面与腔隙，有助于减少换药频率，避免长时

间与空气接触；采用引流管引流创面的渗出液和液化坏

死组织等，有助于降低感染风险，促进创面恢复
[10]
。相

比之下，采取负压吸引植皮术可以有效缩短恢复所需时

间，缓解疼痛等不适感，缓解损伤，促进患者生活质量

改善，促进创面肉芽生长，促进预后改善。负压吸引植

皮术不会对患者的血运等造成较大干扰，具有较高的使

用安全性，患者接受度良好。本研究结果显示，实验组

治疗后的创面组织柔软程度评分更高，瘢痕组织增生程

度评分更低，生活质量评分更高，负压吸引植皮术可以

有效促进烧伤整形患者创面愈合，促进恢复，有较高应

用价值。

综上所述，对烧伤整形患者实施负压吸引植皮术与

加压包扎植皮术的临床效果良好。有一定现实意义，值

得推广。
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