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液 态 硅 胶 矫 正 鞍 鼻 4 0 0 例 报 告

何翠琴 刘庆顺 (新桥医院 耳凳咽喉科 )

随着人们生活水平的不断提高
,

整容术

越来越占有重要的位置
,

对鼻梁塌陷加以重

新塑造
,

这不单纯是为了美的追求
,

而是为

了职业的需要和改善人们在社会交往中的条

件
。

现将我院 1 9 8 4一 1 9 8 6年注射液态硅胶矫

正鞍鼻随访 4 00 例介绍 如 下
:

操 作 方 法

材 料 与 临 床 应 用

采用上海市橡胶制品研究所生产的N G
一

D医用

注射型室温硫化硅橡胶为40 。例鞍鼻患者 矫 形
。

其

中男性 54 例
,

女性 3 46 例
,

年龄最大 59 岁
,

最 小 18

岁
,

多数为 20 ~ 30 岁的青年
。

1 次注射成 功 者 3 96

例
,

两次注射成功者 4例
。

随访最长时间为 3 年
。

注射患者均因先天性
、

外伤性或萎缩性鼻炎等原因

所致的鼻梁塌陷或鼻翼及鼻小柱畸形等
。

1
.

清洁鼻前庭
。

2
.

患者坐于 治疗椅上
,

头位正中
,

双眼平视前

方
,

先以 2 % 碘酒
,

后用 75 % 酒精消毒左鼻前庭
、

鼻

尖及上唇部
。

3
.

取上领窦穿刺针于鼻前庭内上方 (鼻阂稍前

。 .

3一 。 .

杠m处 )进针
,

针尖斜面向上
,

深达骨膜外
,

沿鼻骨上行针尖达鼻根部 (两侧瞳孔连线之平面即

可 )
,

不可过高
。

4
.

将 液 态 硅 橡胶倒入 5 m l无菌注射器内
,

用眼科玻璃棒蘸少许催化剂放入该注射器内
,

沿一

个方向搅拌
,

待液态硅橡胶渐渐硫化呈粘稠状时即

可接于已穿刺好的针头注入
,

注入速度稍快
,

边退针

边注射
。

注射时穿刺针应始终保持在中线位置
,

注

射完毕
,

取出注射针后立即按临床要求进行塑型
,

直

至患者满意为止
。

嘱患者勿再挤压以免影响效果
。
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3 0 5

注 意 事 项

1
.

硅橡胶的用量应根据患者鼻梁塌陷的程度而

适当调整
。

本文总结用量见表 1 :

表 1 4 00 例鞍弃矫正术注 射液态硅胶量 ( m ) l

情况

能超过鼻尖
,

保持自然弯曲度
,

这样塑型既自然又关

观
。

脸庞较大而稍扁
,

鼻尖不高
,

鼻梁较短者
,

硅

胶注射量不宜太多
,

把凹陷的部位充填起来即可
,

鼻背不能太细太锐
,

以略宽为宜
。

注意注射的局部

和整个面容的协调
,

使面部美观大方
。

注射量 ( m l)

0
。

5

例数

5 0

2 4 0

1 0 2

4

%

1 2
。

5

6 0

2 5
。

5

4 4 1

2
.

掌握液态硅 胶的硫化程度
,

对塑型起着关键

的作用
。

如催化剂用量 不足
,

注射的当时看来外形

很好
,

但在复查时发现注射时形成的棱角线条变钝
,

鼻背正中的高度有所降低
。

因为催化 剂量少
,

凝固

时间延
一

长
,

即使不挤压也会扩故
,

其次液态硅胶固

化时体积也要略有缩小
。

如果催 化剂过量
,

固化过

快
,

影响注射
。

3
.

复查中发现进针部留有凝固的硅胶块
,

嘱患

者勿挖掉
,

以防感染
。

4
.

鼻背的皮下组织少
,

皮肤薄而紧
,

表面张力

大
。

硅胶注入皮下后
,

如不能迅速固化 则 将 受 皮

肤张力的压挤而扩散变型
。

对戴眼镜者应在近期内

不戴眼镜
,

避免外力压迫变形
。

5
.

硅胶 1 次注入即定型
,

故在注射之前应充分

做好鼻型的设计
。

脸面纤秀
、

鼻背较长
、

鼻尖较高
、

额部稍凸者
,

舆梁以小巧为宜
,

不宜过宽
,

高度不

注射后的反应及处理

通过随访
,

证明硅胶注射量的多少与注射后反

应的轻重及硅胶凝固时间均无关
。

对硅胶 的反 应

表现为个体差异
,

有的注射 2 次均无反应
,

有的注

入很少量
,

即出侧反大反应
。

无反应者为 3 54 例
,

占8 8
.

5 %
,

反应者情况见表 2 :

表 2 4 00 例硅胶注封治 疗后产生反应者情况

反应 例数 ( % ) 症 状 治 疗 结 果

轻度 3 5 ( 8
.

7 5 )
鼻梁肿胀

,

局部充血
口服红霉素 反应消失

胀眺局

5 ( 1
。

2 5 )

鼻梁肿
扩及内
下睑

。

部充血

口服红霉素
、

地塞米松
反应消失

注滴地
、

或素松射霉米注青塞
4 ( 1

。
0 )

在中度程
度

_

l几扩及
上下睑

反应消失

度
.

中度重

另有 2例 (0
.

5 % ) 因感染而矫正失败
,

将 全

部注入硅胶刮除后伤 口愈合
。

刮除物经检验为肉芽

组织 增生
,

未见癌变
。
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