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可吸收提升线在面部年轻化治疗中的应用进展
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[摘要]线技术面部提升术是近年来发展比较迅猛的面部年轻化治疗手段之一，通过在皮肤内埋置线材达到收紧提拉、祛除皱

纹、改善皮肤质地及面部轮廓等目的。随着技术的发展，人们研发出了各式各样的线材来满足不同的治疗需求，主要成分有

PDO、PPDO、PGA/PLGA、PLLA、PCL等。本文就不同成分可吸收线对面部年轻化治疗的作用作一综述。
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Progress in the Application of Absorbable Threads with Different Components in 
Facial Rejuvenation Treatment
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Abstract: Thread lifting is one of the methods of facial rejuvenation that has developed rapidly in recent years. It can tighten 
and lift, remove wrinkles, improve skin texture and facial contour by embedding threads into the skin. With the development of 
technology, people have developed a variety of threads to meet diff erent treatment needs, the main components are PDO, PPDO,PGA/
PLGA, PLLA, PCL, etc. This article reviews the eff ects of absorbable threads with diff erent components on facial rejuvenation.
Key words: thread lifting; threads; facial rejuvenation; P-dioxanone; Poly p-dioxanon

随着生活水平的提高，人们对抗衰和面部年轻化容貌

的需求也逐渐增多，然而，传统的手术干预通常需要全身

麻醉，并有潜在的风险，比如技术要求高、恢复时间长、

易留下瘢痕等，并不适合所有就医者。随着抗衰需求就医
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表1  目前CFDA批准使用的可吸收线

主要成分       中文名称          产品名称                      适用范围             维持时间          规格

PDO

PPDO

PCL

PLCL

PLGA

PLGA

对二氧环己酮

聚对二氧环己酮

聚己内酯

聚乳酸己内酯

聚乳酸羟基乙酸

聚乳酸羟基乙酸

可吸收外科缝线

聚对二氧环己酮面部提升线

可吸收性外科缝线

可吸收性外科缝线

可吸收软组织拉提整形带

面部锥体提拉线

可吸收倒刺缝线的皮肤缝合

在皮下脂肪层置入，纠正中、重度鼻唇沟

皱纹

使用可吸收缝线的软组织缝合

一般软组织的缝合和结扎

衰老性损容病症的面部软组织拉提整形除皱

提升松垂下垂组织

半年以上

1年左右

1年左右

2年左右

2年左右

2年左右

单股，无涂层

3-0(同向锯齿线)，

4-0及以下(非锯齿线)

单丝线、锯齿线

无

均为锯齿线

WD-TLX08

者的低龄化趋势，非手术式微创年轻化治疗手段发展迅

速，如抗衰类光电仪器及肉毒毒素、玻尿酸等注射产品。

但这些非手术年轻化治疗方法仅适合较年轻的就医者。因

此，介于手术和非手术之间的微创年轻化治疗方法—线性

面部提升术受到越来越多的关注。相对于传统手术，线性

提升仅有针孔大小的伤口，并有手术时间短、出血量少、

副作用小及恢复时间短等优势。目前，临床上可应用于线

性提升的线材种类有数十种，由于该术式的效果很大程度

上取决于使用线材的特性，因此，本文就临床使用较多的

面部年轻化治疗的线材做一综述，以便相关手术医生做出

更好的选择。

1  线材的种类

用于线技术面部提升术的线材可根据不同标准进行

分类：①按降解程度可分为可吸收线和不可吸收线。可吸

收线有生物相容性好、可降解、性质稳定的优点，但其在

组织中留存时间及效果持续时间短等缺点有待优化；相反

地，不可吸收线在组织中的留存时间久，但其置入皮肤后

更易出现线材脱出、皮肤凹陷等并发症[1]。②按制作工艺

不同可分为锯齿线（有单向/双向/正向/倒向锯齿线）、

平滑线、螺旋线、单丝线、复丝线等。锯齿线主要起到悬

吊、牵拉固定的作用；而平滑线主要是刺激胶原再生、

填充凹陷的作用；复丝线更稳固，单丝线更灵活[2]。③按

化学成分可分为对二氧环己酮（P-dioxanone, PDO）、

聚对二氧环己酮（Poly p-dioxanon, PPDO）、聚己酸内

酯（Polycaprolactone, PCL）、聚乳酸己内酯（Poly-

L-lactide-co-Caprolactone, PLCL）、聚乳酸（Poly-

lactin Acid, PLA）、聚左旋乳酸（Poly-L-lactin Acid, 

PLLA）、聚乙醇酸（Polyglycolic Acid, PGA)、聚乳酸

羟基乙酸（Poly lactic-co-glycolic acid, PLGA）、

聚乙二醇（Polyethylene Glycol, PEG）和聚乙烯

（Polyethylene, PE）等[3-11]。根据目前CFDA批准使用的可

吸收面部提升线，本文比较了不同成分可吸收线的特点，

见表1。

2  PDO和PPDO线

对二氧环己酮（PDO）线最初用于心脏外科中的心脏

缝合线，水解后的平均存留时间为6个月，并可在组织内

完全消失[12]，自此，这种可吸收线逐渐成为医疗界的“新

宠”。聚对二氧环己酮（PPDO）是PDO的一种聚合物，在保

留了PDO优异的生物相容性和降解性的基础上，还具有更高

的抗张强度和打结性能[13]。PDO及PPDO是一种典型的脂肪

族聚酯，与聚己内酯（PCL）、聚乳酸（PLA）、聚乙醇酸

（PGA）相似，具有良好的生物相容性，由于分子链中存在

酯键导致其有生物降解性，由于分子链中的醚键导致其具

有优异的柔韧性和抗拉强度。目前PDO和PPDO已被广泛应用

于医学领域，包括制备手术缝合线、血管结扎夹、疝修补

补片、人体支架等。2012年，韩国医生Dong-Hye Suh首次

使用PDO可吸收线用于面部年轻化治疗[14]，同年，国内石冰

等[15]改良发明了PPDO可吸收双向倒刺线，并开始在国内应

用于面部年轻化临床治疗中。

在面部年轻化治疗领域中，有不少研究证明单丝型PDO

可以改善皮肤质地和紧致度[14]，Kochhar A等[16]通过研究

发现，PDO可吸收线有两个主要的作用机制：一是通过埋置

PDO线直接改变提升皮肤软组织所需的解剖结构，起到悬吊

的作用；二是通过刺激胶原蛋白和肌成纤维细胞的生成，

来间接达到改善面部容量和皮肤质地的目的。

提升皮肤的机械效应通常只持续短暂时间，除了直接

提升皮肤外，Kim J等[17]发现埋置皮肤中的线材与周围的

软组织之间会产生相关反应，从而能发挥提升皮肤的长期

效果。PDO线置入皮肤后，Ⅰ型胶原和转化生长因子-β1

（TGF-β1）水平升高，在术后1个月面部提升效果可以达到

最佳，治疗效果可持续至术后7个月左右。经研究，PDO线

在体内的代谢周期约为180 d，降解周期快、维持时间短是

其主要不足，不过PDO线材也并非乏善可陈，它的性质比较

稳定，不易出现过敏等并发症，且随着科技进步，PDO线的

设计越来越合理，线材的质量也有所提升，这使得术后效

果更加稳定持久，就医者和术者的满意度都有所提高[18]。

与PDO线相比，PPDO保留了优异的生物相容性和可降

解性，同时具有更好的弹性和收缩性。由于无锯齿的平滑

PPDO线提升松弛组织的能力有限，因此它更适用于填充凹

陷和改善皱纹。除此之外，平滑PPDO线有助于医师更方便

快速地操作，并能最大限度地减少组织损伤。在临床工作

中，皮下埋置PPDO线也通常与辅助治疗结合使用，如真皮
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填充物、神经调节剂和富血小板血浆治疗[16]等。最新研究

表明[19]，使用PPDO线提升联合注射透明质酸对颈纹也有明

显的改善作用。组织病理学研究表明，使用PPDO线也可触

发TGF-β信号，从而诱导胶原成分增多和纤维化形成[20]。

因此，随着时间的推移，埋置的线材会增强皮下组织容

量，并有助于改善周围组织的结构，从而产生良好的年轻

化效果，导致皮肤提升紧致，面部轮廓更加流畅。

临床工作中，有研究者提出使用PPDO锯齿线复位面部

颧颊脂肪垫的理念[21]，即就医者取卧位时采用PPDO线对其

颧颊纤维脂肪垫区进行固定，当就医者恢复立位时，颧颊

部皮肤组织将不再出现下垂的现象。该研究中，所有就医

者（325例）均未出现神经损伤、血肿、感染、皮肤凹陷或

隆起等并发症，但美中不足的是，PPDO锯齿线提升面部软

组织的维持时间有限，平均24周后效果即出现明显下降，

平均48周后线材的提升效果基本消失，这与线材本身及术

者操作技术有关，在医师提高自身技术的同时，如果未来

能够延缓线材在体内的降解速度，那么线技术面部提升术

的应用前景将变得更为广阔。

3  PCL线

聚己内酯（PCL）线是由己酸内酯聚合而成的新型单丝

线，它分解产生小分子量分子，通过酯键的水解进行生物降

解和吸收，产生的最终产物CO2和H2O则从体内完全清除[22]。除

此之外，它可缓慢诱导皮肤产生胶原蛋白和透明质酸，

相较于PDO和PPDO，PCL能诱导更多的胶原蛋白形成，在

组织中停留的时间也更长，从而可以产生更持久的皮肤

紧致效果[23]。最新研发的PCL线可通过改变物质聚合过

程中溶剂的比例，导致线材被皮肤吸收得更充分，残余

的材料更少，这使得PCL线具有更高的聚合物浓度和更

高的分子量，进而也能发挥更优的抵抗皮肤下垂的提升

效果[24]。

临床工作中，用单向锯齿PCL线可以固定颞浅、深筋

膜，可显著改善就医者的面部外观。研究显示，直到术后6

个月，就医者的鼻唇沟、木偶纹、下颌线外观均有改善，治

疗效果可以维持到术后12个月，且就医者满意度较高。除了

单向锯齿型，双向有锯齿的PCL线也可用来改善鼻唇沟、木

偶纹和下颌缘[25-26]，其中的作用机制是通过锯齿与组织相互

作用，面部软组织被紧紧地固定在线上，通过指定作用被

重新定位到新的位置，最后被锚定在皮肤组织中[27]。这种组

织重新定位的作用包括短期的机械作用和长期的组织-线材

相互作用，具体的机制仍有待深入研究。

另外，皮下埋置PCL线材也可与脂肪移植相结合，两者

联合治疗对于衰老引起的面部容量丢失也是一种重要的面

部年轻化治疗手段。研究表明[28]，采用3D打印技术制备聚

己内酯（PCL）材料支架，可增加脂肪移植中脂肪的留存时

间并较好地维持脂肪组织的形态，从而提高脂肪移植组织

存活率，达到更稳定的面部年轻化治疗效果。

4  PLCL线

近年来，还有一种聚合材料—聚乳酸己内酯（PLCL）

也出现在大众视野。PLCL（是一种由丙交酯、乙交酯和

ε-己内酯的环状酯类单体开环聚合而成的聚酯，研究表

明[29]，通过埋置PLCL可治疗轻中度的面部下垂。另有研

究表明，通过置入PLCL线可以矫正鼻畸形[30]，特别是对

驼峰鼻有明显的矫正效果，截至目前，研究就医者出现的

不良反应大多数可自行缓解或经处理后缓解，未发现严重

并发症。与其他线材相比，PLCL的作用时间更长，置入皮

肤后，其可诱导胶原纤维、弹性纤维、透明质酸产生和新

生血管形成长达15个月。吸收过程中PLCL被裂解为聚乳酸

（PLA）和聚己内酯（PCL），然后水解为乳酸和6-羟基己

酸，最终通过特定的代谢途径被体内完全重吸收，从而可

提供长达30～36个月的提升作用，维持时间几乎与不可吸

收性线相当[31-32]，且大多数就医者和外科医生对其治疗面

部年轻化的效果也十分满意。然而，值得注意的是，线技

术面部提升效果的持续时间与就医者的年龄成反比[33]，并

且PLCL可能只在较年轻的就医者中存留较长时间。年龄较

大、皮肤重度松弛下垂的就医者并不适合使用此类线材。

5  PLGA-PLLA线

聚乳酸-羟基乙酸（PLGA）是乳酸和乙醇酸的高分子聚

合物，置入皮肤后可降解生成CO2和H2O从体内完全清除。线

技术面部提升术中的运用最早在2006年即有体现（Kolster 

Methods, Inc., Corona, CA），同年，FDA首次批准轮廓

线（Silhouette Suture）用于整形美容外科，此类线是

PLGA与不可吸收的聚丙烯（PP）、可吸收的聚左旋乳酸

（PLLA）共同制成的单向锥体提升线，将其对颞肌和乳突

筋膜进行置入固定，可起到提升中面部组织的作用[34]。

2008年，在聚丙烯线中插入PLGA制成的锥体制成的一种新

式轮廓线（Silhouette Suture，Isse Endo Progressive 

faclift suture, Kolster Methods, Inc, Anaheim, 

CA），这种线材的不同之处在于置入皮下组织2～3年后可

以重新收紧，再次起到提拉松垂皮肤的作用[35]，但不足之

处在于聚丙烯不可吸收，容易引起机体的排异反应，易造

成瘢痕增生，不益于术区愈合。

因此，主线体和锥体均为可吸收材料的面部锥体提拉

线应运而生，出现了以PLLA为主线体、PLGA为锥体的组合

产品[36]。两组锥体的方向相反，这可以使远端锥体上方的

组织被近端锥体固定在一个较高的位置，且锥体可以自由

移动，直到它们与皮下组织某处特定部位接合而固定。由

于锥体可以360°抓住组织，而不是像传统锯齿一样通过一

个点固定在组织上，因此它对组织的创伤更小。另外，与

其他可吸收线相比，PLGA锥体为线与皮下组织之间提供了

更充分的接触面积，因此可以更均匀地分散张力，同时也

更不容易导致其从线体上断裂，使皮下组织在锥体上移动

时有更全面的支撑作用，从而重新定位组织，以起到提升
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松垂下垂组织的作用。

6  可吸收线的联合使用

由于可吸收线的材质、设计理念与吸收时间等方面各

异，综合使用能取长补短。有研究显示，不同工艺的可吸

收线联合使用能产生更好的临床疗效。比如PDO锯齿线与

PDO压印线联用在皮肤紧致与提升方面比单独使用PDO锯齿

线效果更佳，主要体现在两者共同埋置入体内后的刺激胶

原再生能力及皮下组织抓持能力更强[37]。除此之外，在线

体表面添加其他物质也可以使埋线效果更出色，例如采用

超声波技术在PDO线表面覆盖氢氧化镁和氧化锌等无机盐和

生物活性物质积雪草苷后，将这类线体埋置入皮肤可以促

进体内胶原蛋白合成，以及能避免炎症和刺激新生血管生

成，从而显示出更优异的面部年轻化治疗效果[38]。不仅如

此，联用不同材质的可吸收线也有意想不到的效果，例如

在皮肤中埋置PDO和PLLA线1个月后，当PDO还未明显起效时

PLLA开始增加皮肤真皮层厚度、皮肤成纤维细胞数量和胶

原蛋白数量，一直持续至术后18个月左右[39]。

7  并发症的预防与改善

值得注意的是，使用可吸收线进行面部提升治疗可能

会产生各种并发症，如局部肿胀、瘀青、血肿、凸起或凹

陷、不对称、线头外露或疼痛等。瘀青容易发生在线材置

入点附近，而在线材远端较少出现。对于出现肿胀和瘀青

的患者，建议术后5 d内进行冰敷[40]。置入线材的区域也

可能出现凸起或凹陷，这可能会导致就医者疼痛并且影响

美观。出现这种情况时，可以轻柔地向上按摩来消除面部

崎岖不平的区域，但当凸起或凹陷比较严重时，必须取出

线体。除此之外，埋线后可能会导致面部不对称，这通常

是由于线材没有完全贴合皮下组织所导致的，在这种情况

下，可以加以埋置其他线材以解决问题。然而，大多数人

的脸天生就是不对称的，因此，术前向就医者交代清楚病

情以及留存术前照片是非常重要的。另外，就医者埋线术

后可能会出现神经疼痛，这时也可以通过冰敷或服用非甾

体抗炎药来解决[41]。当埋置线材后出现皮肤过敏或炎症

时，可用类固醇和皮秒激光来破坏线材以缓解症状。有研

究显示，预防性地进行皮肤剥脱性激光治疗，可以有效避

免埋线后的大部分皮肤肿胀及炎症[42]。

8  小结

可吸收提升线的运用在面部年轻化治疗中无疑是如虎

添翼的，它独特的重新定位组织的能力，可以解决肌肉过

度发达、色素分布不均、皮肤质地和紧致度变差以及容量

不足等问题[42]。为了提高线技术面部提升术的安全性和有

效性，整形外科医生不仅要熟知解剖学知识和操作技术，

还应充分掌握可吸收线的特性和适用范围[43]，现有线材的

种类越来越多，操作医生只有充分了解各类线材的特性才

能更好地在临床中使用它。综上，线技术面部提升术中线

材的选择非常重要，毕竟材料不同，作用时间就不同，效

果也会不同，它不仅仅是简单地机械上提松垂的皮肤软组

织，还有即刻复位作用、远期线材与周围组织之间的化学

反应，从而起到不断的皮肤收紧作用。
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