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剖宫产后美容缝合技术对切口愈合及瘢痕形成的影响分析
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[摘要]目的：分析剖宫产后美容缝合技术对切口愈合及瘢痕形成的影响。方法：将本院2016年7月-2017年7月收治的90例产

妇进行研究，按照患者入院ID号随机分为观察组和对照组，每组45例。对照组采用常规缝合技术；观察组采用美容缝合。观

察两组产妇美容缝合效果、切口愈合质量、术后遗留瘢痕和切口线结反应情况。结果：观察组总有效率（93.3%）明显高于

对照组（77.8%），差异具有统计学意义（P＜0.05）。观察组切口愈合质量显著改善，甲级质量明显高于对照组，差异具有

统计学意义（P＜0.05）。观察组切口瘢痕增生例数（4.4%）明显低于对照组（26.7%），并且瘢痕宽度、瘢痕最薄厚度显著

低于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。观察组切口线结反应明显改善，0度线结反应显著高于对照组，差异具有

统计学意义（P＜0.05）。结论：剖宫产后应用美容缝合技术，美容效果显著，可有效改善切口愈合质量，减少术后遗留瘢

痕，降低切口线结反应，值得推广应用。
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Analysis of Effect with Wound Healing and Scarring by Beauty Stitching Technique 
after Cesarean Section

ZHOU Hong-mei1,ZHANG Kui2

(1.Department of Obstetrics and Gynecology,Xiangyang NO.1 People’s Hospital,Xiangyang 441000,Hubei,China;2.Department 
of Gynecology & Pediatrics,Chinese People's Liberation Army No.451 Hospital,Xi’an 710068,Shaanxi,China)

Abstract: Objective  To study effect with wound healing and scarring by beauty stitching technique after cesarean section. 

Methods  90 cases of puerpera were divided into the observation group and the control group, 45 cases in each group. The 
control group was sutured with routine suture, and the observation group was treated with cosmetic suture. The effects of 
cosmetic suture, healing quality of incision, scar after operation and line knot reaction in the two groups were observed.  Results   
The total effective rate of the observation group (93.3%) was significantly higher than that of the control group (77.8%), and the 
difference was statistically significant(P＜0.05). The quality of incision healing was significantly improved in the observation 
group, and the grade a quality was significantly higher than that of the control group(P＜0.05). The number of cicatricial 
hyperplasia in the observation group (4.4%) was significantly lower than that of the control group (26.7%), and the width of 
scar and the thinnest thickness of scar were significantly lower than that of the control group(P＜0.05). The response of the 
observation group was significantly improved, and the 0 degree line junction reaction was significantly higher than that of the 
control group(P＜0.05).  Conclusion   The application of cosmetic suture after cesarean section has significant cosmetic effect, 
which can effectively improve the quality of incision healing, reduce postoperative scar and reduce the reaction of incisional 
nodes, and is worthy of popularization and application in clinic.
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近年来，随着剖宫产手术安全性的提高，剖宫产率也

随之增加[1]。由于产妇对美学需求越来越高，所以，在临床

治疗中，如何减轻术后瘢痕的形成成为当下研究重点[2]。目

前，临床常采用皮下脂肪层间断缝合，但效果并不理想，

常可形成瘢痕增生，影响产妇生活质量[3]。研究发现，真

皮皮内连续缝合技术可有效改善愈合质量，并可防止瘢痕
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增生，提高术后美容效果。本研究对本院2016年7月-2017

年7月收治的产妇行美容缝合，观察其效果，为临床提供治

疗建议，现将结果报道如下。

1  资料和方法

1.1 一般资料：将本院2016年7月-2017年7月收治的90例产

妇随机分为观察组和对照组，每组45例。纳入标准：①积

极配合治疗者；②均符合剖宫产手术指征者；③无手术禁

忌证者。排除标准：①切口出现感染症状者；②患有尿毒

症等器质性疾病者；③存在其他脏器损伤性疾病者；④患

有高血压、糖尿病等慢性疾病者。

观察组：年龄24～45岁，孕期37～40周，创口长度

3～6cm；对照组：年龄22～47岁，孕期37～42周，创口长度

4～7cm。两组患者年龄、孕期、创口长度等一般资料比较，

差异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。见表1。

             表1  两组产妇一般资料比较             （x̄±s）

组别   例数  平均年龄（岁） 平均孕期（周） 平均创口长度（cm）

观察组  45   35.36±3.11    38.01±10.22      4.1±2.4

对照组  45   35.47±3.21    37.05±10.21      4.4±2.3

t值	        0.165	   0.446	          0.874

P值	        0.867	   0.788	          0.772

1.2 方法：观察组采用美容缝合技术，即：①使用医用3-0

可吸收线在切口皮下脂肪层，自切口远端进行间断缝合；

②应用医用3-0可吸收线在切口真皮层处进行连续皮内缝

合；③缝合时，严格控制进针深度，以接近脂肪层为宜，

保证切口整齐对合；④皮下对侧切口外2cm处出针；⑤进出

针点保证对齐，缝线松紧恰当，尽量贴近皮肤，目的是保

证切口平整、对齐、无缝隙。注意防止缝线外露的发生。

对照组采用常规缝合技术，即使用1号线在切口皮下脂肪层

进行间断缝合。上述缝合方法同样适用于切口皮肤处。

两组产妇关腹时均采用1-0号可吸收线缝合。U字形缝合

纵切口，荷包缝合横切口；肌肉层则采用8字缝合，并对筋膜

行连续缝合，应用消毒剂对切口边缘皮肤进行消毒。术后，

对有需要的产妇行抗生素治疗并定期换药，术后8d拆线。

1.3 观察指标：美容效果评价：切口处平坦，缝合无痕迹

或痕迹较轻，平整美观，外形佳视为显效；切口平坦，

缝合痕迹较明显，但不影响美观视为有效；切口欠平

坦，缝合痕迹明显，遗留明显瘢痕，严重影响美观视为

无效。有效率=（显效+无效）例数/总例数×100%。观

察产妇切口愈合质量：完全愈合为甲级；愈合但存在炎

性反应，无化脓现象为乙级；愈合较差并有化脓现象为

丙级。观察产妇切口愈合后遗留瘢痕情况，切口瘢痕增

生、瘢痕宽度、瘢痕最薄厚度等。观察产妇切口线结反

应：切口无任何线结反应视为0度；切口处有硬结，拆线

后明显缓解视为Ⅰ度；切口处可见隆起硬结，局部伴有

微痛感视为Ⅱ度；切口处皮肤充血，疼痛感明显，并伴

有小脓包视为Ⅲ度。

1.4 统计学分析：所有数据均采用SPSS 13.0进行统计分

析，计量资料用（x̄±s）表示，采用t检验；计数资料以率

表示，行χ2检验；等级资料采用秩和检验。当P＜0.05时，

表示差异具有统计学意义。

2  结果

2.1 两组产妇腹部美容效果比较结果：观察组总有效率

为93.3%明显高于对照组的77.8%，差异具有统计学意义

（P＜0.05）。见表2。

             表2  两组产妇腹部美容效果比较            [例(%)]

组别	 例数	 显效	   有效	     无效	   总有效率(%)

观察组	  45    23（51.1）  19（42.2）   3（6.7）    93.3

对照组	  45    15（33.4）  20（44.4）  10（22.2）   77.8

U/χ2值		             2.157	                4.406

P值		             0.031	                0.039

2.2 两组产妇切口愈合质量比较结果：观察组切口愈

合质量显著改善，其中甲级质量明显高于对照组，而乙

级和丙级质量则明显低于对照组，差异具有统计学意义

（P＜0.05）。见表3。

              表3  两组产妇切口愈合质量比较           [例(%)]

组别	 例数	   甲级	          乙级	      丙级

观察组	  45	 40（88.9）       3（6.7）	    2（4.4）

对照组	  45	 25（55.6）      11（24.4）      9（20.0）

U/χ2值		                   1.116

P值		                   0.023

2.3 两组产妇切口愈后瘢痕遗留情况比较：观察组切口处

瘢痕增生率为4.4%明显低于对照组的26.7%，并且瘢痕宽

度、瘢痕最薄厚度显著低于对照组，差异有统计学意义（P

＜0.05）。见表4。

           表4  两组产妇切口愈后瘢痕遗留情况比较      （x̄±s）

组别    例数  切口瘢痕增生[例(%)]  瘢痕宽度（mm） 瘢痕最薄厚度（mm）

观察组  45       2（4.4）	    0.38±0.13	 5.12±0.21

对照组  45      12（26.7）	    0.98±0.12	 6.25±0.20

χ2/t值	          8.459	      22.750	   26.139

P值	          0.008	      ＜0.001	   ＜0.001
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2.4 两组产妇切口线结反应比较结果：观察组切口线结反

应明显改善，其中0度线结反应显著高于对照组，而Ⅰ度、

Ⅱ度和Ⅲ度线结反应则明显低于对照组，差异具有统计学

意义（P＜0.05）。见表5。

                 表5  两组产妇切口线结反应比较        [例(%)]

组别	   例数	     0度	     Ⅰ度	      Ⅱ度	      Ⅲ度

观察组	    45	  40（88.9）  3（6.7）  2（4.4）  0（0.0）

对照组	    45	  20（44.4） 10（22.2） 9（20.0） 6（13.4）

U/χ2值		                 3.464

P值		                 0.017

3  讨论

近年来，由于生活水平的不断提高，产妇对剖宫产切

口愈合质量及瘢痕遗留情况越来越重视，所以，选择合适

的美容缝合技术，以预防瘢痕形成成为目前研究方向[4-5]。

临床中常采用常规缝合技术对剖宫产妇进行缝合，但术后

常可出现瘢痕增生，影响美观。经研究，美容缝合技术可

有效减少术后瘢痕增生，提高产妇生活质量，因此已被广

泛应用于临床中[6]。

产妇切口愈合等级了反映切口愈合质量，甲级表示

愈合最好。本研究中，观察组产妇的切口愈合质量显著

好于对照组。这可能与美容缝合技术在脂肪层、真皮层

下进行严密缝合，以消除细小空腔[7]。同时通过皮下间

断缝合与皮内连续缝合相互配合，进一步分散缝合张

力，以减少皮层缝合张力，促进切口快速愈合[8-9]有关。

另一方面，美容缝合技术可避免皮肤缝线外露，防止针

孔对皮肤造成伤害，同时防止缝合线压力对皮肤组织产

生压迫作用，影响愈合效果。切口血液循环畅通可促进

愈合并增加平整度。对愈后瘢痕增生也有积极作用[10]。

观察组美容效果明显高于对照组，常规缝合可增加切口

感染和脂肪液化机会，细菌通过缝线进入皮下组织，加

上出针距切口距离较远，使皮下组织发生血肿而出现伤

口感染。而美容缝合技术应用3-0吸收线，可对细菌有

一定的抑制作用，且缝合线不穿透皮肤，对血液循环干

扰较少，减少了细菌感染机会，提高愈合质量[11]。观察

组的切口瘢痕增生情况、瘢痕宽度及厚度显著低于对照

组，且观察组线结反应较少。这是因为，常规缝合技术

的缝合线可对皮肤组织产生压迫感，且组织空腔被瘀血

充满，很容易留下类蜈蚣瘢痕。局部皮肤凹陷、感染、

组织萎缩也是瘢痕并发症，其严重影响切口愈合[12]。而

美容缝合采用皮肤与皮下脂肪层进针，避免缝线穿透皮

肤，深埋的缝线更容易吸收，可有效降低线结反应。3-0

吸收线是由乙醇酸和乳酸组成的高分子化合物，无抗原

性和致热性，可由机体蛋白水解酶分解吸收并代谢，减

少机体炎症，有效减少排异反应。吸收线有一定的抑菌

作用，且拥有较好的生物相容性，可使切口愈合具有柔

软、平滑及瘢痕小等特点，可达到产妇的审美要求[13]。
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