
颅内尧颞骨内及颈面部的各种疾病渊如肿瘤袁外
伤袁感染袁中毒等冤袁若引起面神经出血尧贫血尧水肿尧
受压尧牵张尧断裂及碎裂等袁均可出现面神经麻痹遥
面神经麻痹病变在面神经运动核以上称中枢性面麻

痹袁面神经核及核下病变导致称周围性面神经麻痹袁
根据临床表现诊断面神经麻痹这一病症并不困难袁
耳科医生的责任在于通过各种检查尽可能明确面神

经病损的部位和程度袁尽早对预后做出评估袁以便采
取有效的治疗方法袁本项研究通过采用面神经的各
种修复技术治疗面神经麻痹袁探讨面神经麻痹手术
治疗的预后及效果遥
员 对象和方法

员援员 对象

回顾性分析 圆园园园年 员月耀圆园员园年 员圆月本院收
治的 圆圆例周围性面神经麻痹的病例作为研究对象袁
员远例为中耳乳突手术后发生的周围性面神经麻痹袁
其中 圆例为本院手术所致袁余 员源例均为外院中耳乳
突手术时发生面神经麻痹后转来本院诊治曰猿例为
颞骨骨折所致的面神经麻痹曰猿例为贝尔面瘫所致遥
其中男 怨例袁女 员猿例袁左侧 员园例袁右侧 员圆例袁年龄
愿耀远圆岁袁平均 猿圆岁遥术前详细了解面神经麻痹的时
间袁常规行耳镜检查了解中耳和乳突病变袁比较静态
和动态的面肌功能并拍照记录袁 按 匀燥怎泽藻鄄月则葬糟噪鄄
皂葬灶灶 面神经功能分级方法对面神经功能进行评估

分级袁同时进行面神经损伤定位测试渊包括流泪试验
和味觉试验冤袁及纯音测听尧声导抗尧面肌电图及颞骨
薄层 悦栽扫描等检查袁 部分病例同时行颞骨内面神
经三维重建袁面神经电图渊耘晕韵郧冤检查遥
员援圆 面神经探查及手术修复

行耳后进路袁全麻袁完成单纯乳突开放术袁已行
乳突手术患者行残腔清理袁暴露鼓室袁半规管隆凸袁
确认乳突天盖和乙状窦骨板袁 以相当于鼓室半规管
后端和二腹肌嵴前端之间的连线作为面神经乳突段

的标志袁在砧骨窝以下平面袁用金刚钻头磨薄面神经
乳突段骨管的后半侧骨壁袁 此时注意将钻头的移动
方向与面神经主干行走的方向保持一致袁 当面神经
骨管周围气房已全部开放袁 而且局部血管丰富较易
出血时袁表示此处接近面神经袁待面神经仅剩极薄似
纸的骨壁袁 透过骨壁隐约可见其下方行走的粉红色
面神经时袁改用耳显微剥离器袁从微有破损的骨壁下
缘伸至面神经与骨壁之间袁轻轻挑去骨壁袁如此暴露
面神经乳突断主干向下达到二腹肌嵴下面的茎乳

孔袁向上暴露锥曲袁同时进行后鼓室袁根据面神经损
伤的不同情况袁如下处理院淤面神经骨管缺损袁面神
经水肿自骨管疝出袁但面神经纤维连续袁则将神经两
端骨管磨除直至正常神经干袁切开鞘膜袁行面神经减
压术袁对于中耳有严重感染病变者袁不切开鞘膜曰于
探查发现面神经部分撕裂伤袁将鞘膜切开袁整合断离
部分的纤维并行端端吻合袁鞘膜复位曰盂面神经完全

面神经修复治疗周围性面瘫的临床应用

金 新袁王君影袁顾东生袁万兰兰
渊南京医科大学附属淮安市第一人民医院耳鼻咽喉头颈外科袁江苏 淮安 圆圆猿猿园园冤

咱摘 要暂 目的院 探讨分析面神经修复治疗周围性面瘫的临床特点及治疗效果遥 方法院 选择周围性面瘫 圆圆例袁 按 匀燥怎泽藻鄄
月则葬糟噪皂葬灶灶法对面神经功能进行分级袁依据面神经损伤的部位和范围袁采用面神经减压术尧吻合术进行修复治疗遥 对于随访 员年
以上袁资料齐全的 员愿例袁根据手术前后面神经功能的分级进行比较袁分析治疗效果和预后遥 结果院圆圆例中有 员远例是因为开放性
乳突手术引起的面神经意外损伤袁损伤部位以面神经鼓室段尧锥段最多见袁颞骨骨折 猿例袁贝尔面瘫 猿例袁病理改变表现为面神
经纤维部分或全部断裂及面神经水肿遥 面神经修复方法袁包括面神经减压术尧端端吻合尧耳大神经移植吻合袁随访 员年以上 员愿
例遥资料完整的患者预后及疗效分析院面神经减压 员远例袁术前面神经功能袁郁级 源例袁吁级 怨例袁遇级 猿例袁术后 员年面肌功能恢
复至玉级 远例袁域级 愿例袁芋级 圆例遥 结论院面神经修复手术可以使周围性面神经麻痹的患者获得较为良好的治疗效果遥
咱关键词暂 面神经麻痹曰面神经修复曰预后
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断裂但无缺损者袁 实施无张力的面神经端端吻合袁如
果面神经严重损伤形成纤维瘤或面神经被肉芽组织

替代袁则予以切除曰榆面神经完全断裂且缺损跃 缘 皂皂袁
无法直接吻合者袁取同侧耳大神经移植吻合袁耳大神
经切取后应进行必要的修整袁如剪去神经周围的结
缔组织袁两端以锋利的刀片切割整齐袁切除两端神经
外膜袁长度 猿耀源 皂皂袁移植神经的长度应比神经断端
间距离长 圆耀猿 皂皂袁将神经置于两断端间面神经管内
或新磨成的骨管内袁务必使两神经连接处紧密对合袁
再滴几滴组织胶粘合之袁周围以明胶海绵固定袁所有
病例术后预以抗生素和糖皮质激素治疗遥
员援猿 随访

术后病例来门诊换药随访袁术后 员尧猿尧远个月和
员年分别检查患者静止和运动状态下面肌功能袁并
拍照记录袁 按 匀燥怎泽藻鄄月则葬糟噪皂葬灶灶 面神功能分级方法
进行评估分级袁并与术前比较遥 由于部分病例失访袁
因此本组病例分析疗效时只包括随访 员年以上资料
齐全的 员愿例遥
圆 结 果

圆援员 引起面神经损伤的部位和主要病变

探查所见面神经损伤部位院水平段垣锥段 缘例袁
水平段垣锥段垣垂直段 圆例袁水平段 缘例袁锥段 猿例袁
锥段垣垂直段 猿例袁垂直段 源例袁多数为 圆个以上部
位袁最常见的损伤部位为水平段和锥段袁探查发现面

神经的主要病变及处理如下院 淤面神经水肿 员园例袁
行面神经减压术曰于面神经水肿伴鞘膜损伤 源例袁面
神经骨管及鞘膜皆有缺损袁行面神经减压术曰盂面神
经完全断裂 源例袁圆例行端端吻合袁圆例行耳大神经
移植吻合曰榆面神经纤维部分断裂 源例袁合并有骨管
及鞘膜缺损袁其中 圆例面神经纤维约 员 辕 圆袁去除周围
病变磨开面神经骨管袁整复断裂的纤维和鞘膜袁再行
面神经减压术袁 另外 圆例面神经纤维断裂超过 员 辕 圆
的袁去除病变后行吻合术渊图 员冤遥
圆援圆 面神经修复时间及预后

员远例中耳乳突手术患者距第一次中耳手术时
间最短 源 凿袁最长为 员愿个月袁大部分病例为中耳术
后 员耀源个月曰猿例颞骨骨折为受伤后 猿耀源周行面神
经探查术曰猿例贝尔面瘫为发病后 源周行面神经探
查术遥 圆圆例随访 员 年以上资料齐全的 员愿例袁手术前
后的面神经功能进行比较分析疗效袁面神经减压 员远
例袁术前面神经功能郁源例袁吁级 怨例袁遇级 猿例袁术
后 员年面肌功能恢复至玉级 远例袁域级 愿例袁芋级 圆
例曰面神经端端吻合及耳大神经移植各 员例袁面神经
功能均由遇级恢复至域级遥
猿 讨 论

面神经疾病的手术治疗有了重大的进展袁 医源
性面神经损伤包括不可避免的损伤和意外损伤两

类袁前者如恶性肿瘤侵犯面神经时袁为了完全切除

磨除面神经垂直段骨管 面神经垂直段完全暴露

扩大开放范围到设计的长度 切开面神在鞘膜后袁可见面神经膨出
图 员 面神经修复手术

圆苑愿窑 窑



肿瘤袁不得已牺牲面神经袁后者以中耳乳突手术时
意外损伤面神经多见咱员原圆暂袁中耳和乳突手术时的面
神经意外损伤是耳外科手术的严重并发症袁是每位
耳外科医生试图避免的事件遥尽管随着耳显微外科
技术的不断提高和面神经监测技术的应用袁使得中
耳手术中面神经损伤的发生率显著下降咱猿暂袁但即使
很有经验的耳科医生袁仍然很难完全避免面神经的
意外损伤咱源暂袁医源性面神经麻痹可在术中或术后立
即发生袁也可术后数日出现袁本组 圆圆例有 员远例是
由于中耳乳突手术后立即发生面神经麻痹袁经再次
手术探查证实皆有不同程度的面神经损伤袁对于此
类损伤袁本应尽早手术探查修复面神经遥 但在临床
实践中袁由于各种原因袁患者未能得到及时手术袁影
响面神经功能的恢复袁因此对于中耳乳突手术的患
者袁均应常规在术后检查面神经功能袁及早证实其
是否正常袁对于术后即出现的面神经麻痹应及时积
极手术治疗遥 不完全面神经麻痹均可恢复正常功
能袁但是在几个月后袁随着破坏的运动轴突再生袁可
能会出现联动等后遗症咱缘暂袁术后迟发的面神经麻痹
提示神经完整性未被破坏袁通常会完全恢复甚至不
需要进一步治疗遥但也有部分患者可能会遗留有永
久性轻瘫遥 因此袁严重的迟发性面瘫患者应定期进
行电生理测试随诊袁 在损伤后 源耀圆员 凿 周行 耘晕韵郧
检查袁对于判定预后及是否选择手术探查有重要意
义袁面神经变性超过 怨园豫意味将来恢复差袁应该尽
早手术探查咱远暂遥
颞骨骨折引起的面瘫随着影像诊断学的发展袁

在诊断和治疗上有了较大的进步袁横形骨折发生面
瘫的机会较多袁约 缘缘豫遥 无论何种骨折神经受损的
原因不外乎以下几种院淤面神经管骨折袁骨折断端移
位或碎骨片嵌顿以及听小骨脱位等袁面神经被撕裂尧
切割袁尧压近尧扭曲尧牵张袁部分或完全性撕裂水肿曰于
面神经骨管完整袁但管内出血袁鞘膜挫伤及面神经水
肿曰盂颞骨骨折合并脑外伤遥 据估计 苑园豫耀怨园豫的外
伤性面瘫可以恢复袁所以曾经有人认为袁对这种面瘫
的手术治疗并不重要袁这种观点是不全面的遥 尤其
重要的是外伤后一旦患者的一般情况允许袁就应进
行系统反复的电检查袁了解神经变性的百分数及病
情的发展袁以便采取适当的治疗措施遥 早发性完全

性面瘫袁远 凿内神经变性达 怨园豫者袁 最好于伤后 猿耀源
周手术袁因为此时血肿已全部吸收袁而施万细胞增生
亦最为活跃袁神经一般较粗袁手术效果较好遥 迟发性
完全性面瘫袁远 凿内有 怨园豫神经纤维变性者袁应尽早
手术袁外伤后 远耀愿周袁面肌多已出现萎缩和纤维化袁
手术效果一般不理想袁 但仍应手术争取面神经功能
得到比较好的恢复遥 贝尔面瘫是一种原因不明的急
性周围性面瘫袁本病常突然发生迅速加重袁为一侧周
围性完全或不完全性面瘫袁 在排除了引起周围性面
瘫的其他病变后渊如中耳炎尧外伤尧耳带状疱疹尧听神
经瘤尧腮腺疾病等冤本病诊断方可确立袁本病 苑园豫耀
愿园豫患者的面神经功能可完全恢复遥

目前对面神经减压术的适应证尧 手术时机和减
压范围仍有争论袁本文认为袁应根据面瘫的程度尧系
统的电检查及定位试验结果以及患者的具体情况来

定袁 完全性面瘫起病后 圆周内 耘晕燥郧示神经变性达
怨园豫或 怨园豫以上者袁为面神经减压的适应证袁神经变
性达 员园园豫者应立即手术遥 由不完全面瘫迅速转变
为完全性面瘫者袁则按完全性面瘫来处理遥 总之袁面
神经的修复技术渊面神经减压术尧吻合术尧耳大神经
移植吻合术冤 对于治疗合适周围性面瘫起到了积极
而有效的作用遥
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