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人工舌一一游离皮瓣再造的临床研究

李慧增 杨道福 杨光工 梁昭华 樊东力 孙 远 (第一附属医院 口腔倾而外科 )

提 要 舌癌外科手术治序常造成半舌或大半舌缺报
.

不仅给患者造成语言
、

吞咽
、

咀 嚼 功

能防碍及外观畸形且可导致精神上的创伤
。

为重建舌的外形及功能
,

我们采用前臂 (挠
、

尺侧 ) 皮

瓣及肌皮瓣对21 例舌缺损患者进行了修复与再造
。

全部成功
,

术后外形功能满意
。

术文介绍 了 舌

再造手术方法
,

对舌的功能性修复及如何提高手术成功率进行了讨论和评价
。

关健词 人工舌 , 外科皮瓣
,

舌一移植

我 科自 2 9 8 1年 7 月至 2 9 8 6年 22月应用前

臂区皮瓣行舌再造 21 例
,

取得满意效果
,

报

告如下
;

临 床 资 料

男 1 6例
.

女 5例
。

年龄 2 9一 6 4岁
。

晚期舌癌 20

例
,

舌
、

口底及咽侧血管瘤 1 例
。

病灶切除加颈淋

巴结清扫术 18 例
,

二期颈淋巴结清扫术两例
.

单纯

病灶切除 1例
。

舌恨切除5例
,

半舌 12 例
.

2 a/ 舌 4

例
。

前臂挠侧皮瓣 19 例
,

尺侧皮瓣及尺侧腕屈肌肌

皮瓣各 1 例
。

皮瓣面积 s x 了~ 6 x 9 仕 m )
。

吻合面动

脉 1了条
,

甲状腺上动脉 4 条
。

吻合颈外静脉 19 条
.

面前及颈前静脉 9 条
,

其他静脉 4 条
,

共干吻合 4

条
,

静脉搭桥两例
,

共吻合静脉 38 条
。

术后 1 一 6

年随访 4 年以上健在 8例
,

1~ 2 年健在 5例
,

带 瘤

生存两例
,

1 一 4 年死亡 3 例
.

失访 3 例
。

舌再造术

( 1 ) 皮瓣设计及切取
:
按病灶切除范围

,

侣

前臂 (挠
、

尺 )动脉为中心设计菜刀型皮瓣
。

上止血

带
。

龙合设计划线切 开皮肤达深筋膜与肌膜之问解剖

翻起皮瓣
,

结扎切断拢
、

尺血管并缝合固定于皮瓣远

端皮下
,

防止血管与皮瓣分离
。

锐性分离皮瓣
.

沿

血管解剖并结扎切断挠
、

尺血管的肌支
.

血管蒂按

所需的长度切取
。

切取尺侧皮瓣时注意保护位于尺

动脉下的尺神经
。

松解止血带
,

彻底止血
。

待舌病

灶区手术结束后断蒂
。

( 2 ) 舌再造术
:

将皮瓣在 口腔内就位
,

固定

缝合 3一 5针
。

依次吻合血管
,

使吻合后的血管弯曲

呈
“ S ”

型
。

观察吻合血管是否通畅可靠
。

将 皮 瓣

刀柄部份再造舌尖
.

其余部份沿纵轴方 向折 叠呈
“ S ”

型
,

其皮瓣内侧边缘与残留舌创缘缝合形成

舌背及舌腹
。

皮瓣外侧缘与颊粘膜创缘缝合形成口

底
。

皮瓣近心端与残留舌根及咽侧缝合则再造舌轮

廓已形成 (图 1
、

2 )
。

冲洗伤口
,

再次检查吻合

血管是否通畅
。

分赓关闭伤 口
,

放置负压引流管
.

图 1 一 1 舌根鳞癌术前
图 1一 2 术后 」
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图2 一 l 舌癌 术前

( 8 ) 前臂供区创面彻底止血后
,

取下腹网皮

修复
,

加压包扎
,

前臂功能位固定
。

讨 论

从舌部解剖生理看舌是一个 形 状 不 规

则
、

功能活动度很大
、

感觉灵敏及对冷热温度

变化能迅速适应的多功能器官
。

当手术后缺

损超过 1 / 2 以上行常规创缘对缝术后不仅造

成不同程度的语言
、

吞咽及咀嚼功能障碍和

畸形而且还会给患者带来精神上的创伤
。

为

重建舌的形态及恢复功能不少学者进行了有

益的探索
,

随着显微外科发展及在 口腔领面

外科的应用 “ )( : )( 3 )( ` ) ,

为舌再造术增添 了新

途径
。

我科应用前臂挠侧皮瓣行 舌 再造 19

例
,

全部成功
。

为使再造的人工舌最大限度

地接近正常舌的功能形态及提高 手 术 成 功

率
,

我们对舌再造的方法及步骤进行了改进

及探索
:

( 1 ) 将菜刀型皮瓣柄的部份再造

舌尖
,

其余部份沿纵轴方 向 折 叠 呈
`

S ”

型
,

使之形成舌背
、

腹及 口底
。

再造舌近似

正常形态 , ( 2 ) 尸体解剖发现舌的血管极

丰富且呈弯曲状
。

为使再造舌的血管近似此

解剖特点
,

在切取皮瓣血管蒂时 尽 量 长 些

(动脉 5~ 7 e m
,

静脉 7~ g c m ) 使吻合后 的

血管盘卷呈
“

S ”
型以适应再造舌的活动及

颈部体位变 化而不影响皮瓣血供 , ( 3 ) 为

使再造舌通过皮瓣血循环调节能迅速适应 口

腔进食的温度变化
,

本组病例绝大多数吻合

两条以上静脉
,

此举既提高了手术成功率又

使再造舌血液循环丰富近似舌的生理特征 ,

图 2一 2 术后

( 4 ) 为使再造舌尽快重建感觉功能
,

本组

4 例行皮瓣内皮神经与颊或舌神经吻合
,

术

后皮瓣逐渐恢复了感觉 , ( 5 ) 舌修复与再

造的成功率是 90 ~ 9 3
.

3% (2) (3J
。

为了提高手

术成功率作者对吻合血管步骤及方法做了改

进
,

即皮瓣就位后
,

改先吻合静脉为先吻合

动脉
,

通血后选择一条回流最畅 的 静 脉 吻

合
,

使皮瓣迅速建立正常血循环
,

缩短皮瓣

缺血时间
。

在皮瓣巳建立正常血循环情况下

再吻合第二
、

第三条静脉
。

改端端吻合为端

侧吻合
,

保留颈外静脉完整性的端侧吻合优

于端端吻合 《` ) ,

其原因一是端侧吻合之吻合

口通血后不但不会狭窄反而会扩大
,

减少术

后血栓形成的机会 , 二可能有一种
“

顺流负

压吸引
”
作用 , 三可能是保留了受区静脉的

自然回流
,

有一定的静脉压
,

在某种程度上

对抗术后血肿
、

组织肿胀对血管的压迫
。

临

床观察证实此法吻合静脉的病例术后手术侧

面部肿胀明显轻于切断静脉后行端端吻合的

病例
。 “

共干吻合
” (’) 即皮瓣内侧支吻合使

皮瓣内深
、

浅两层静脉血管网的血流通过主

干静脉回流
,

降低皮瓣内液压
,

有利皮瓣成

活
。

实践证明凡是吻合静脉两条以上或行共

干吻合及端侧 吻合的病例既使术后伤 口化脓

感染皮瓣亦能成活
。

本组术后化脓感染 6 例

(2 8
.

6% )
,

经适当处理无 l 例皮瓣坏死
。

前臂尺侧皮瓣修复 领 面 缺 损 已 有 报

导 (` )( ’ ) ,

作者应用此皮瓣及肌皮瓣再造舌两

例
,

均获成功该皮瓣具有挠侧皮瓣的一切优

点
,

且供区较隐蔽
,

质地更细腻
,

毛少及易
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于切取等优点
。

特别是尺侧腕屈肌肌皮瓣用

于舌再造
,

既可充填空腔又使再造的人工舌

丰满而不臃肿
,

是舌再造的理想选材
。

前臂供区牺牲挠或尺动脉
,

当切取挠侧

皮瓣后有发生手急性缺血的个案报告 ` . )
。

因

而有学者 ( ’ )( 7 )提出切取一段静脉移植重建动

脉血供
。

但据前臂挠侧皮瓣供区进行随访研

究 (吕 .)( 〕 ,

除少数病员术后出现手怕冷
、

局部

麻木及植皮生长不良外无严重并发症发生
。

本组病例未行动脉重建术
,

随访 1 ~ 6 年除

个别病例植皮疤痕 (植皮及取皮瓣时肌触暴

露等技术问题造成 ) 使手握力稍降低外
,

经

肌电图
,

皮温测量及甲皱微循环检查
,

手的

功能均在正常范围
。

尽管如此
,

术前仔 细检

查血管仍是必要的
。

术后随访有 1邝多患者达到或接近 5年治

愈率
,

重建了舌的功能形态
,

解除了患者痛

苦
,

延长了生命
。

证明该区皮瓣行舌功能性

再造是可性的
,

效果也是满意的
,

值得推广

使用
。

, 考 文 做

研究
。

实用 口腔医学杂志 1 9 8 5 , 1 , ]

2
.

陈必胜
,

等
。

前臂游离皮瓣移植舌缺损的

再造与修复
。

中华口腔科杂志 1 983
, 18

( 1 ) : 3 9

3
.

马光生
。

前臂皮瓣游离移植舌再造术
。

口

腔医学纵横 1 9 5 7 , 1: 5 0

4
.

李慧增
,

等
。

吻合血管组织移植整复口腔

领面洞穿缺损
。

中华显微外科杂志 1 9 8了,

3 1 1 3 7

6
.

L i H z (李慧增 )
.

e t a l
.

A PP l i e a t i o n o f f o -

r e a r m u l n a r f r e e e u t a n e o u s o r m y o e u t a n 亡-

o u s f l a P i n m a x i l l o f a e ia l s u r g e r y
.

C h i n

J M
e d C o l l

e g o f P L A 1 9 8 7 : 4 : 3 10

6
.

J o n e s B M & O
·

b r i e n C J
.

A e u t e i s e h a e m i a

o r t h e h a n d r e s u l t i
n g f r o m e

l
e v a t i o n o f

r a d i a l f o r e a r m f l a P
.

B r J P l a s t S u r g 19 8 5 ;

3 8
: 3. 8

7
.

M O h l b a u e r W
.

e t a l
.

T h e f o r e a r m f l a p
.

P l a s t R e e o n s t r S u r g 1 982
: 7 0 ( 3 )

: 3 3 6

8
.

T im m o n s M J
. e t a l

.

C o m P l i e a t i o n s o f

r a d i a l f o r e a r m f l a P d o n o r s i t e s
.

B r J

P l a s t S u r g 19 8 6 ; 3 9
: 1 7 8

9
.

B o o r m a n J G
.

e t a l
.

M o r b i d i t y i
n t h e

f o r e a r m f l a P d o n o r a r m
.

B r J P l a s t S u r g

1匀3 7 ; 4 0 :
20 7

1
。

周树夏
,

等
。

领面部大型组织缺损修复的

(收稿 日期
: 1 9 8 8年 4 月 29 日

,

修回日期
:

1 0 8 8年 6 月 6 日 )

A r t i f i e i a l T o n g u e一一C l i n i e a l
’

S t u d y o f I s o l a t e d

S k i n F l a p R e e o n s t r u c t i o n

L 1 H u i z e n g
. e t a l (D

e P a r t m
e n t o f o r a l

一
M a x i l l o f a e i a l S u r g e r y

.

F i r s t T e a e h i n g H o s P i t a l
.

T h i r d M i l i t a r y M
e d i e a l C o l l e g e

)

S u r g i e a l t r e a t m e n t o f t o n g u e e a n e e r o ft e n r e s u l t s i n h a
l f

o r m o r e t h a n h a
l f

t o n g u e d e f e e t s ,

w h i e h n o t o n
l y m a k e s s w a

l l
o w

, s p e e e h a五d m a s t i e a t i o n v e r y d i f f i e u l t
,

b u t a l s o e a u s e s m e n t a l s u f f e r i n g
。

I n o r d e r t o r e s t o r e t h e e o n t o u r a n d f u n e t i o n o f

t il e t o n g u e , w e r e p a i r e d a n d r e e o n s t r u
ct

e d 2 1 e a s e s t o n g u e d e f e e t s b y u s i n g r a d i a
l

o r u
l
n a r s k i n f l

a p s a 红d m y o e u t a n e o u s f l a p s i n f o r e a r m s i n e e 19 5 1
。

A l l t h e s k i n

f l
a p s s u r v i v e d

.

P o s t 一 o p e r a t i v e s h叩
e a n d f u n e t i o n o f t h e t o n g u e w e r e s a t i s f a ct

o r y
.

T h
e t e e h n i q u e o f t o n g u e r e e o n s t r u e t i o n w a s d e e r ib e d a n d t h

e f u n e t i o n以 r e p a i r i n g

o f t o n g u e a n d h o w t o r a i s e t h e s u e e e s s r a t e o f t h e o P e r a t i o n w e r e d i s e u s s e d
。

K e y . o r d s :
T o n g u e , a r t i f i e i a l f l a p s , S u r g i e a l , T o n g u e / t r a n s p l

a n t at i o n


