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1 烧伤瘢痕康复治疗现状 

瘢痕防治是现代 医学的难题 。瘢痕 导致 的 

外形及功能损害严重影响患者生存质量及 回归社 

会，康复治疗质量是影响烧伤患者最终疗效的一个 

重要方面。瘢痕康复治疗发展滞后主要表现为起步 

晚，专业化程度不高 ，与相关学科相互渗透不足、衔 

接差。近年来发表的文章中，有关康复概念、康复原 

则的论述较多，关于康复措施的探讨较少。现有一 

些康复治疗手段及其细节没有经过充分论证，临床 

缺乏操作性 强、行之有效 、效果容 易观 察的康 复手 

段。烧伤瘢痕 患者需要原则性 的康复指导 ，更需要 

具体可行的康复措施。 

临床医师一直期待瘢痕基础研究能够取得突 

破，阻断瘢痕发生。现阶段只能对症处理瘢痕，手术 

松解植皮或皮瓣移植是主要手段，但术后皮片(瓣) 

回缩、畸形复发，严重影响疗效，辅以弹性敷料压迫、 

支具固定、药物治疗等，可以改善手术效果。 

2 烧伤瘢痕治疗支具与骨科夹板 

烧伤瘢痕治疗支具 的合理、有效应用需要一定 

的骨科、手外科基础，需要借鉴骨科夹板 的一些理念 

和技巧，但简单照搬骨科夹板的做法不能满足烧伤 

患者需要，甚至可能适得其反。烧伤瘢痕治疗支具 

与骨科夹板有别：首先，治疗 目的不同，骨科夹板一 

般用于骨折、关节脱位复位后的制动，此期间组织粘 

连逐渐强化，利于骨折愈合；烧伤瘢痕治疗支具通过 

固定或牵弓】，拮抗或松解瘢痕等组织粘连。其次，烧 

伤后畸形一般不合并骨折、脱位，对位、对线要求不 
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高，对制动的要求也不高；但烧伤患者皮肤条件差， 

对支具舒适合体性及表面光滑程度的要求高于骨科 

患者。再次，除手部屈肌腱粘连者外，骨科夹板一般 

仅用于制动，使用过程中不需太多调整；烧伤瘢痕治 

疗支具一般需要随瘢痕畸形的演变作调整。 

3 烧伤瘢痕治疗支具的应用与开发 

颌颈胸烧伤后瘢痕增生挛缩常见，后果严重，若 

行手术松解创伤较大且术后复发率高，是烧伤临床 

救治重点与难点之一。笔者曾进行过 多种支具的尝 

试。采用保护颈椎 的颌颈托 ，治疗 30余例颌颈部瘢 

痕 ，基本无效。该颈托 以肩胸及下颌骨为支撑点维 

持头颈部后仰，不能对颌下至锁骨上瘢痕增 生挛缩 

区形成有效压迫，不能拮抗局部瘢痕增生挛缩。在 

颌颈部瘢痕挛缩早期应用这类颈托容易贻误病情。 

用热塑夹板制作下颌缘一颈部．胸锁 区全覆盖式 

颈托防治颌颈部瘢痕增生挛缩(图1)，虽能起到一 

定效果但不理想。该支具以下颌骨及胸锁骨为支撑 

点维持头颈部后仰 ，因为设计缺 陷(下颌骨及胸锁 

骨阻碍支具向后移动)，其最佳疗效是维持现状，不 

能使颏颈角加深或使颈部皮肤纵向延长。应用结果 

显示：该支具对下颌骨及胸锁骨 区压力较大，且头颈 

部位置固定，限制了头部正常的侧偏及旋转运动，使 

用者比较痛苦；易导致骨性解剖标志表面皮肤破溃； 

可能造成小儿或青春期患者下颌骨发育障碍，表现 

为小颌畸形，牙量大于骨量，牙齿拥挤、错位，若同时 

应用弹性头套则风险更大。 

应用海绵制作围脖状颈托时，将热塑材料及钢 

丝制成颌一胸弹簧式支具(图2)治疗颌颈部瘢痕，效 

果也不太理想。应用颌一胸弹簧式支具要求患者有 
一

定的颏颈角，否则固定不牢，易脱落。该支具可维 
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支具与手术的合理衔接不仅可以派生 出新的手 

术及支具方案，还可以明显改善治疗效果，促使我们 

重新审视、评价传统治疗方案。例如多数学者不建 

议采用单纯植皮修复虎 13区严重瘢痕粘连 ，原 

因是虎 口植皮术后回缩严重。笔者在虎口植皮术后 

采用拇外展支具将第 1掌骨头向外展、伸直位牵引， 

不仅可以避免虎 口区移植皮片回缩，甚至可以开大、 

加深虎口，增进手术效果。此外，虎口区植皮因其简 

便、损伤小、不臃肿等优点，可以替代皮瓣移植。 

5 存在的问题与展望 

小儿烧伤手畸形发病率高，后果严重，治疗价值 

大，但小儿依从性差。小儿手畸形矫治术中用髓内 

克氏针将各手指作纵向固定是常规术式，克氏针必 

然要穿刺骨骺及骨化中心，临床观察显示，该术式对 

小儿手发育无明显影响。如果采用骨牵引疗法是否 

会损伤小儿手部的骨骺及 骨化中心，影响发育? 

2种治疗方式的区别在于，髓内克氏针是一种静态 

固定，它所涉及的骨骺及骨化中心数量多，克氏针留 

置时间比较短，仅3～6周；动态骨牵引时涉及的骨 

骺及骨化中心数量较少，克氏针留置时间往往较长， 

达 2～4个月，甚至更久。 

目前没有手指牵引专用器材，留置克氏针于手 

指指端作牵引，给患者带来一些不便，如无法正常洗 

手、戴手套、进行主动功能锻炼等。手指牵引器材的 

研发可能解决这一弊端，并产生专利、科研成果，带 

来经济效益及社会效益。目前，弹性骨牵引矫治烧 

伤后手畸形是一套较新的治疗方案，在方法学、适应 

证及生物力学方面有必要继续讨论。随着烧伤康复 

支具在国内各单位的推广应用，支具固定、骨牵引术 

有望成为烧伤后复杂畸形手的常规疗法，传统方案 

可能需要调整。而在弹性牵引前后瘢痕的组织结构 

到底发生 了什么变化，值得探讨。 
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