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基于鼻面比例美学标准的鼻综合整形术
齐彦文，曾 高，孙 诚，薛志强，陈 波，周 洋，路 会

（中日友好医院整形外科  北京  100029）

[摘要]目的：探讨应用美学标准中鼻部与面部各角度及相关比例进行鼻综合整形术的效果及其临床应用。方法：自2012年2

月至2015年6月，对78例鼻部求美者行基于美学标准的鼻综合整形术。根据鼻面比例美学标准设计手术方案，取自体软骨作

鼻中隔的延伸移植、鼻小柱的支撑移植及鼻尖的轮廓移植，鼻背应用肋软骨或膨体假体，骨性轮廓整形采用自体脂肪充填额

部、面中部、梨状孔。结果：所有患者术后鼻部外观佳，鼻部与面部各比例均衡，符合美学标准，无明显瘢痕，术后随访患

者均满意。结论：本手术设计符合美学标准，操作方便，术后远期效果好，鼻部外形佳，面部轮廓饱满，鼻面各比例及角度

协调，可作为鼻综合整形术的可行术式之一。
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Comprehensive Rhinoplasty Based on the Aesthetic Standards of Nasal 
and Facial Proportion

QI Yan-wen,ZENG Gao,SUN Cheng,XUE Zhi-qiang,CHEN Bo,ZHOU Yang,LU Hui

(Department of Plastic Surgery,China-Japan Friendship Hospital,Beijing 100029,China)

Abstract:  Objective  To evaluat an application of aesthetic standards in nasal and facial angle and proportion of related to 
the effect of comprehensive rhinoplasty and its clinical application.  Methods  From February 2012 to June 2015, 78 patients 
with nasal beauty were treated with aesthetic standards based rhinoplasty. According to the aesthetic standard of nasal facial 
proportion design operation plan, used the autologous cartilage to do an extension of the nasal septum cartilage transplantation 
and columella support and outline of the tip to transplant, used costal cartilage or PTFE prosthesis for nasal augmentation, 
bony profile plastic used autologous fat filling frontal, central plane and alar basa meanwhile. Results  The postoperative 
nasal appearance was good in 78 cases, the proportion of the nose and face was balanced, which was in line with the aesthetic 
standard. The scar was not obvious, and the patients were satisfied after the operation.  Conclusion  This operation design based 
on the aesthetic standards is simple and convenient, postoperative long-dated effect is good, the nose shape, facial contour and 
nasal side ratio and angle coordinate, can be used as one of the feasible operation for comprehensive rhinoplasty.
Key words: nasal comprehensive plastic surgery; nasal and facial proportion; aesthetic standards; nasofrontal angle; nasolabial 
angle; nasofacial angle

随着人们对美的追求的提高，对于鼻梁和鼻尖的协调性

以及鼻部与面部各平面的角度比例的要求也越来越高，单纯

的隆鼻术已经不能满足人们对鼻部整形的需求。基于美学标

准的鼻综合整形术广泛应用于临床，即隆鼻的同时采用软骨

搭建鼻尖，取自体脂肪填充调整面部软组织或行面部轮廓塑

形以使鼻面比例达到或接近美学标准。笔者科室自2012年以

来，共用此法行鼻综合整形术78例，效果满意。

1  临床资料

2012年2月至2015年6月，笔者科室共收治78例鞍鼻患

者，年龄18～40岁，平均28.9岁。所有患者均同时存在短鼻畸

形，其中36例同时伴有宽鼻畸形。单纯额部低平者8例，单纯

中面部凹陷者4例，单纯梨状孔凹陷者7例，同时伴有额部低

平及中面部凹陷者12例，伴有额部低平及梨状孔凹陷者7例，

伴有中面部凹陷及梨状孔凹陷者9例，3种同时存在者31例。

2  手术方法

2.1 术前测量及设计：患者坐立位，测量鼻长（鼻根点到

鼻尖点的距离）、鼻小柱高度、鼻骨基底宽度（两侧鼻骨

基底最宽处间的距离）、鼻翼宽度、鼻额角（前额与鼻背

线之间的夹角）、鼻尖旋转度（鼻尖下小叶与鼻小柱之间

的夹角）、鼻小柱-上唇角（鼻小柱和上唇连接处形成的夹

角）、鼻唇角（通过鼻孔最前点和最后点画线，与面部垂直

平面形成的角度）及鼻面角（鼻骨与颧骨冠状面的交角）[1]。

术前设计：首先标记鼻正中线、所需鼻梁假体的长度

（睁眼时重睑线水平至鼻上点的距离）、鼻骨截骨线，根
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据美学标准，标记额部、中面部、梨状孔部位需脂肪填充

的范围及注射量。标记吸脂部位及范围。

2.2 术中操作：所有患者均在全麻下手术。

2.2.1 脂肪制备：吸脂部位注入肿胀液（利多卡因400mg+

碳酸氢钠0.25g+肾上腺素1mg+生理盐水1 000ml），以3mm粗

吸脂管接10ml注射器2ml负压抽吸脂肪[2]，将抽吸出的脂肪以

3 000r/min离心3min [3-4]，取上层金黄色纯化脂肪，备用。

2.2.2 脂肪填充：使用脂肪注射枪[5]，每点脂肪注射量

0.02ml。①额部充填采用发际内及眉上注射孔，用18G脂

肪注射针于额部全层分层网状交错行脂肪填充，注射量

30～50ml，平均40ml；②中面部取口内注射孔，用18G脂肪

注射针于骨膜上行脂肪填充，注射时应避免注射针误入眶

下孔、眶内及眶隔内，注射量2～4ml，平均3ml；③取鼻

孔内侧注射孔，行梨状孔填充，采用皮下及骨膜上层次注

射，每侧注射量3～5ml，平均4ml；④无需按摩注射位置，

术中及时对比观察，使其两侧对称，外形饱满。

2.2.3 鼻综合整形术：手术方式分2种。

2.2.3.1 假体隆鼻：①取左侧耳后纵行切口，切取耳甲下

腔三角形软骨，平均大小约15mm×15mm；②取跨鼻小柱切

口，切开皮肤、皮下组织，分离鼻尖、鼻背及两侧鼻翼软

骨，暴露鼻中隔软骨，距离鼻中隔软骨前端10mm处切取鼻

中隔软骨，平均大小约23mm×20mm；③将鼻中隔软骨剪成3

块大小约20mm×6mm的软骨条，置于原鼻中隔两侧及鼻小柱

前端，以延长抬高鼻尖[6]，剪裁合适大小耳软骨盾牌样移

植于鼻尖处，改善鼻尖旋转度，以符合美学标准；④按术

前设计雕刻膨体鼻梁假体，置入鼻背腔隙内完成隆鼻，使

其与延长抬高后的鼻尖及填充后的额部相协调[7]。

2.2.3.2 肋软骨隆鼻：①取右侧第六肋肋软骨[8]，平均长

约56mm，保留宽约5mm的肋软骨膜；②将肋软骨剪成2块大

小约20mm×6mm的软骨条、2块大小约10mm×6mm的软骨条、

1块大小约25mm×10mm的软骨条置于原鼻中隔两侧及鼻小柱

前端，以延长抬高鼻尖[6]，鼻尖抬高延长的尺寸根据术前

测量数据设计；③剪裁合适大小肋软骨盾牌样移植于鼻尖

处，改善鼻尖旋转度，以符合美学标准；④裁剪2块大小约

15mm×5mm的肋软骨条缝合固定于两侧鼻翼软骨上，按术前

设计雕刻软骨鼻梁假体，远端包括软骨膜后置入鼻背腔隙

内完成隆鼻，使其与延长抬高后的鼻尖及填充后的额部相

协调[7]。对于同时伴有宽鼻的患者，采用旁正中及鼻骨基

底截骨内推以缩窄鼻骨。术后鼻腔内留置负压引流管1根，

鼻孔内以硅胶管支撑，鼻背以热塑板固定塑形。

3  结果

本组共78例，术后1d拔出伤口引流管，7～10d拆线，伤

口均一期愈合，宽鼻截骨者术后石膏固定，每周更换石膏，

共3周。所有患者术后伤口均甲级愈合，未发生感染、脂肪

液化等。术后随访4个月～44个月，术后鼻部外观佳，鼻部

及鼻面部各比例均衡，符合美学标准，患者对鼻外形及面部

填充效果满意，鼻部无明显瘢痕，面部脂肪填充注射口无瘢

痕残留，术区感觉正常，患者满意。典型病例见图1。

   

    

注：A.术前正位；B.术后2个月正位；C.术前左斜位；D.术后2个月左

斜位；E.术前左侧位；F.术后2个月左侧位；G.术前仰头位；H.术后2

个月仰头位

图1  典型病例，取自体第6肋软骨，行“自体肋软骨隆鼻术+鼻尖抬高

术+腹部吸脂术+自体脂肪面部充填术（额部，中面部，梨状孔）”

4  讨论

由于鼻部在全面部美学中占据了中心位置，对于容貌
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美的影响极为突出，但在临床工作中，经常发现求美者抱怨

鼻部外观缺陷，不仅仅是因为鼻部本身不符合美学标准，更

重要的是鼻面的不平衡与不协调。随着时代的发展，人们对

鼻部外观的要求也从原来的一味地追求高鼻梁变为鼻部与面

部的协调统一，不单要求鼻部的高度，更对鼻额角、鼻尖的

旋转度、鼻小柱-上唇角有了更高的要求。基于美学标准中

鼻部与面部各角度及相关比例，在做鼻部整形术时必须考虑

到整个面部比例，协调好鼻面部比例使其符合美学标准，因

为颜值高的容貌都有着共性比例和关系，如三庭五眼。在此

仅讨论基于美学标准的鼻面部的几个重要角度。

理想鼻长度即鼻根点到鼻尖点的距离应该等于口点到

颏下点的距离，而鼻尖突出度等于理想鼻长度×0.67[9]。

在确定好鼻尖突出度后，再决定鼻背高度。鼻额角，是前额

与鼻背线之间的角度，约为25°～30°，侧面观最明显，术

前要注意鼻额角的位置和深度，鼻额角最深点位于睑缘与重

睑线之间。对于亚洲人，额部较低平，额鼻角略大于标准，

在隆鼻后会进一步增大鼻额角度，给人以通天鼻甚至出现

“台阶”的畸形外观，因此限制了鼻背高度，为了能有预期

的鼻背高度同时保证鼻额角，在隆鼻增加鼻背高度后，同期

采用自体脂肪充填额部，将整个额部完全填充起来，可以增

加额部饱满度，使鼻额角的角度更加自然。

侧面观，通过鼻孔最前点和最后点画线，与面部

垂直平面形成的角度叫鼻唇角，理想的角度，女性为

95°～100°，男性比女性略小，为90°～95°，其与鼻小

柱-上唇角不同，后者是指鼻小柱和上唇连接处形成的夹

角。对于梨状孔凹陷的求美者，由于梨状孔的凹陷使上颌

显得前突，影响了鼻唇角角度，使术后效果受到影响，本

次采用对梨状孔行脂肪填充，以改善鼻唇角角度，当梨状

孔被垫高后，不仅矫正了鼻唇角，同时改善了上颌前突外

观，还起到了面部年轻化的效果[10-11]。除了脂肪填充，也

可采用自体软骨及假体进行梨状孔填充达到同样目的。

鼻面角是鼻骨与颧骨冠状面的交角[12]，理想值约为

120°～125°[13]，当骨性基底过宽时，鼻面角增大，此

时可通过截骨缩窄骨性鼻基底；而在国人中，骨性基地

过宽的同时，常伴有中面部低平，中面部低平亦会增加

该角度，同时中面部的组织缺乏支撑会造成颊部早老性

下垂[14]，也就失去了年轻的心形中面部外观[15]，此时

行中面部的自体脂肪填充，缩小鼻面角，增加面部立体

感，使中面部美学在侧位符合Hamra单凸曲线[16]，斜位符

合Little曲线[17]，可达到满意效果。

鼻整形手术分四个阶段，首先是解决鼻部的功能问

题，第二是改善鼻部外观，接下来是使鼻部与面部比例相

协调，最后则是帮助患者解决其心理问题。目前已经做到

了第三阶段，不仅使鼻部外观符合美学标准，同时使鼻部

与面部的比例协调。尽管所有角度都是固定的，但每一张

面孔都是独特的，需要手术医生根据个人审美来判断术后

效果，在鼻综合整形的同时，采用自体脂肪填充面部使面

部轮廓更加丰满圆润，可使鼻部与面部的比例更加平衡。

当比例不协调较为严重时，单纯应用上述手术方案无法达

到满意效果，可考虑通过正颌或者颌面手术进行矫正，使

鼻整形术后达到最佳疗效。
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