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软组织扩张术扩张体积面积比例的研究 
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【摘 要】 目的 研究常用扩张器的扩张体积面积比(ws)。方法 建立了三类常用扩张器的数学模型，对 v／s进行了理论 

计算，与实测结果进行了比较。结果 三类扩张器的V／S随形状的不同而不同，在4～5：1之间。结论 常用扩张器的V／S大于以 

往认为的3：1，对临床扩张有指导意义。 
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【Abstract】 Objeea~ To stl】dy the ratio of expanded volume to surerfadal am (V／S)in tissue expansion Methods We estabhshed 
three mathematical models of tXlO6t~panders in c0Mnon uc,e．And the theoretical v／S．being calculated out of the models respecdvely．were corn- 

Pared withthe eliffieal data．Remdts I 6os oI"q／S rangefrom4—5：1 depend Oil sh pe ofthe。4瑚1der．Condu~m  V／Sof e~panders differ 

from the rad0of3：1船 used be． 
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80年代末，国内软组织扩张器开始应用于临床， 

因能提供“额外”皮肤，且修复缺损和癜痕形态作用良 

好，应用日趋广泛。但扩张多大能足以修复病灶切除 

后的缺损呢?以往经验按 3：1的原则扩张，即修复面 

积为 1的缺损，需注入 3倍体积的水 J，此经验应用于 

临床确实起到了积极的作用，但据观察，除头部外，其 

它部位按此原则扩张时常偏小，常有二期手术缝合张 

力过大的问题。作者通过自行设计的常用扩张器模型 

从理论上对扩张的体积面积比进行了相关计算及测 

量，提出了不同看法。 

材料与方法 

1。常用扩张器扩张体积面积比的计算：临床最常用 

的为圆形、椭圆形及圆柱形扩张器，占90％以上，当埋植 

于皮肤软组织之下时会因“挤压”作用发生变形，其形状 

与球冠、椭球缺及椭圆柱缺非常近似，可用这些数学模 

型模拟以上三类扩张器：图1、2、3分别为模拟常用三类 

扩张器的球冠、椭球缺及椭圆柱缺模型及参数设置。为 

找到扩张体积与面积比的基本规律，先计算一种较“理 

想”的情况，即三类扩张器埋植后几乎未发生形变或形 

变的程度很小可忽略不计，在这种情况下三种模型分别 

为典型的球体、椭圆体及圆柱体。对于球体模型：设扩 

张器位于皮面下的高度为K，位于皮面上的高度为h，球 

体半径为 r，则扩张体积与面积比：V／S=(4／3)( Ⅱ3)／ 

= (1／6)(h+3k+3k ／h+k3／h2)；取微分，则 dV／S=(1／ 
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6)(1—3k2／h2—2k3／h3)dh；．_'一般 k远小于 h，则 k／h 

0。．’．dv／s一1／6dh(公式 1)，即V／S随h增加而增加，并 

非恒定的，但h增加 1倍，二者之比仅增加1／6，困增加 

的很小，在精确性要求不高的情况下可认为是常数，亦 

即V／S有恒定的比例；对于理想椭圆体模型：设该椭圆 

体是由方程为 且2+Y2／b2=1的椭圆围绕 x轴旋转形 

成的椭圆体，位于皮面上的高度为h，其表面积及体积 

分别为s= ab，V=(4 ／3) ．则V／S=4b／3zr；2h／3~ 

= 0。21dh，取微分，则dv／S=0。21dh 1／5dh(公式2)，即 

V／S也不是恒定的，按同样的近似原则可认为 V／S有恒 

定的比例；对于理想圆柱体模型：设其位于皮面上的高 

度为h，柱体的长度为 d，则 V／S=0．25h，取微分得到 

dV／S=]／4dh(公式 3)，同样可近似认为 V／S有恒定的 

比例。以上得到了理想模型体积面积比的基本规律，但 

实际上“理想”模型会发生程度不同的形变，由“理想”模 

型推导出更符合实际的球冠、椭球缺及椭圆柱缺模型， 

将理想化的 V／S进一步推导，以球体转换为球缺模型为 

例，因等体积隋况下球体的表面积最小_2 J，等体积的球 

缺面积必然大于球体，其余两种模型同样道理 所以实 

际的V／S应分别略小于理论常数。 

2．三类扩张器体积面积比的初步测量：研究了一 

年来二期手术成功的病例21例共 29个扩张器，归属 

球冠、椭球缺及椭圆柱缺模型的分别为8、11、1O个，在 

二期手术前用经典网格记数法测出其净扩张面积，将 

其与各自的注水体积比较，得出 V／S 
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结 果 

1．球冠、椭球缺及椭圆柱缺模型理论体积面积比 

的变化是 dv／s分别等于 1／6dh，1／Sdh，1／4dh(h为扩 

张器露出皮面的高度)；精确性要求不高的情况下V／S 

可认为分别接近常数，考虑形变因素，V／$应分别略小 

于各自的理论常数。 

2．三类扩张器、T／s测算结果见下表。 

附表 三类扩张器 V／S测量结果 

模型 

伴积面积比 

球冠 椭璋缺 椭圆柱缺 

3．7 

4 4 

3 1 

3 8 

4．7 

4 6 

2．B 

3 9 

4．8 

3 99 

三类模型平均 V／S分别为 5．15±0．68．4．87±0 

67、3．98±0 67。 

讨 论 

扩张器的体积面积比有重要的临床意义，如果存 

在并且知道这样一个比例．对于修复一定面积的缺损 

需扩张的体积能做出既准确而简便的估计，可增加二 

期手术的成功率。但经过数学模型的计算得知理论上 

并不存在这样严格恒定的比例，因V／S与扩张器露出 

皮面的高度h成固定的比例，而h随注水体积的增加 

而增大。但因V／S的增加仅为h增加量的 1／4—1／6， 
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且实际上 h的增加很缓慢．精确性要求不高情况下V／ 

S近似常数，这种近似是工程数学中常用的方法l3 J，便 

于发现复杂事物的本质规律，同时也会产生一定的误 

差，但已能完全满足扩张器注水估算的要求，这就是进 
一 步研究 V／S的理论基础。 

由测量结果看出V／S大约在 4—5：1之问，大于经 

验认为的3：1，即修复面积为l的病变或缺损，需4—5 

倍体积的扩张。这是一个简便的原则．易于应用，若需 

准确测量或计算扩张面积则需进一步用模型计算法或 

直接测量法l4J。 

等体积的几何体中球体的表面积最小 ，由球体衍 

生的球冠模型 V／S大于椭球缺及椭圆柱缺模型，测量 

结果证实了这一点。可见椭圆柱缺的扩张效率最高， 

球冠最低，即修复同等面积的缺损，圆柱形扩张器注水 

最少，而球形扩张器则注水最多。若需修复大面积的 

皮肤病变及缺损或需埋植多个扩张器时建议首选圆柱 

形扩张器。 

以上对常用扩张器通过数学模型方法进行了体积 

面积关系方面的初步研究，但扩张器体积面积 比例仍 

是一个复杂的问题．它与扩张器的形状，埋植部位及需 

修复的缺损面积均有关系，如何准确地分类及筛选测 

量参数仍需深入研究。 
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