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　　摘　要：耳部缺损或畸形（如先天性小耳畸形、杯状耳、隐耳、外伤性缺损）严重影响患者外观与心理。耳整形
的关键技术就是支架材料的选择，除了传统的肋软骨，人工支架材料的发展为耳整形提供了新方向。本文将系统

梳理近年来人工支架材料在耳整形领域的研究与应用进展，包括材料的类型、性能、临床效果及未来应用趋势，旨

在为耳整形领域的临床实践和研究提供全面的参考。
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　　先天性或外伤原因导致耳廓畸形或缺失会严重
影响人的整体美观。儿童期患有耳廓畸形，还会对

孩子的心理和社交产生影响。针对这类疾病，临床

治疗的主要方式是借助手术重新构建出具备自然凹

凸形态的耳廓。由于耳廓自身拥有极为精细且独特

的解剖结构，为了让术后再造耳达到高度逼真的效

果，手术过程中支架的支撑与塑形起着决定性作用。

长期以来，学者们始终将各类耳廓支架的应用与研

发作为重点研究方向［１２］。对于理想的耳廓支架材

料而言，通常需要满足以下几方面特性：良好的生物

相容性、无排斥反应、一定的支撑强度和弹性、有持

久性、可塑性强等。本文将系统分析近年来可应用

于耳整形的人工材料及其临床应用情况。

１　多孔高密度聚乙烯在耳整形中的应用

多孔聚乙烯材料的原料为线型高密度聚乙烯，

其结构特点在于具备开放且相互连通的孔隙形态。

正因为这种特殊的孔型构造，当该材料植入人体内

部后，机体自身的组织细胞与血管能够逐步渗透并

生长到材料的孔隙当中，最终实现材料与自体组织

的整合，其最早主要用于头面部畸形或骨折的修

复［３］。１９８２年，Ｂｅｒｇｈａｕｓ等［４］报道了首例聚乙烯植

入物用于耳廓重建的案例。１９９３年，Ｗｅｌｌｉｓｚ等［５］使

用Ｍｅｄｐｏｒ（Ｓｔｒｙｋｅｒ，ＵＳＡ）植入物处理了更复杂的耳
廓畸形病例，其独特的多孔结构支持宿主组织的长

入和胶原蛋白沉积，从而形成一种稳定且整合的植

入体。这种孔隙结构占比超过材料总面积５０％的
高孔隙率特性（孔径大于１００μｍ），能够为血管与
组织向材料内部空隙生长提供充足空间，有效避免

支架材料与周围组织间形成纤维膜，进而显著提升

材料在体内的稳定性；在外形适配性方面，该材料可

依据健耳的模型进行制备，这一特性使得再造耳外

观高度接近真实耳廓形态；从长期使用安全性来看，

受自身理化属性影响，材料不会像肋软骨那样，随着

时间推移出现远期吸收的问题，能长期维持原有形

态与功能；此外，在手术操作过程中，该材料展现出

较强的可塑性，不仅易于进行雕刻、切削等精细加

工，还可通过热焊工艺实现材料间的连接；材料与人

体生物相容性也良好；还避免了切取肋软骨的创伤；

手术一期成形，可提供即刻稳定的耳廓形态［６］。

多孔聚乙烯材料目前仍是临床应用最广泛的人

工耳支架材料之一［７］，但 Ｍｅｄｐｏｒ材料也有缺点，比
如触感偏硬，外露风险相对较高，发生率 ３％ ～

１５％。一旦外露创面较难自行愈合，需二期手术修
复［８］。临床上对于该种材料术后外露和断裂的报

道差别较大，这可能和术者的精细操作及术后护理

有一定关系。陆丽星等［９］提出术中制备血运丰富、

完全覆盖耳支架的颞浅筋膜帽状腱膜瓣是手术成功

的关键，另外在雕刻支架时注意尖端的处理、对于筋

膜较薄的患者制备颅骨膜包裹在支架耳轮表面加固

抗摩擦能力和增加材料的韧性。术后佩戴一段时间

的耳后保护支架可防止皮肤和瘢痕收缩导致耳颅角

消失，从而规避支架倾倒甚至断裂的风险。

高密度聚乙烯材质表面具有疏水性，会增加移

植后炎症、移位等并发症的发生。学者们一直在研

发各种涂层来改变材质的疏水性，如表面涂柠檬酸

稳定的金纳米颗粒和精氨酸［１０］，以克服其疏水性，

促进细胞和组织在支架表面附着，减少植入后假体

移位的发生；或将壳聚糖经电子束辐照活化后移植

到支架表面及将氧化铝增强氧化锆作为辅料添加到

高密度聚乙烯中［１１］，均可促进细胞增殖与组织粘

附。另一方面在支架表面增加生物活性涂层如氧化

石墨烯［１２］、细胞外基质成分、生长因子等可改善组

织相容性、促进血管化和软组织整合，降低外露和感

染的风险。Ｓｐｔｅｒ等［１３］通过在支架表面涂富血小

板血浆和脂肪组织源性微血管碎片后可促进 Ｍ２巨
噬细胞极化，进而促进移植部位血管生成，使支架与

周围组织更好的融合。

另外，通过自身材料孔隙率的改变进行理化性

质的升级，近年来市面上使用的孔隙率为 ２００～
３００μｍ的ＳＵｐｏｒ支架（Ｐｏｒｉｆｅｒｏｕｓ，ＵＳＡ）是在Ｍｅｄｐｏｒ
基础上进一步升级改造，其硬度稍减低，柔韧性增加

和稳定性更好，术中更易雕刻，术后发生支架断裂的

风险也更小。基于ＣＴ／ＭＲＩ的３Ｄ重建、立体摄影技
术和打印技术的普遍发展，出现了个性化定制耳支

架，这种３Ｄ一体式的支架材料替代了原有的分体式
支架，在结构上更稳定。国内石润杰团队于２０１９年
开始研究个性化定制 ３Ｄ打印一体式 ＳＵｐｏｒ耳支
架，并于２０２１年取得药品监督管理局备案批准开展
临床研究。研究结果显示：２０例３Ｄ定制式耳支架
一期完成全耳廓再造手术，术后再造耳与健耳匹配

度更高、术中省去了雕刻焊接的步骤，缩短了手术时

间，一体化支架增加了底座与乳突区的接触面积，故

其稳定性更高、术后发生支架外露断裂的风险更

低［１４］。个性化定制３Ｄ打印耳支架与以往术中进行
拼接的耳支架相比其优势主要反应在３个方面：一
是其相似度与健耳匹配度更高，二是无术中热焊接
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而造成的材料拼接点多孔特性的破坏，三是材料整

体打印不易断裂或破碎。

对于一些耳廓形态异常的病例，如垂耳、隐耳畸

形，由于患者局部软骨支撑力薄弱，易导致修复后形

态不稳定。可以选用不同形状的多孔聚乙烯材料对

薄弱的软骨进行局部支撑，但术中需要制备颞肌筋

膜瓣或乳突筋膜瓣包裹支架，避免后期感染和外露

的发生。该材料也可制成锲形支架，用于 Ｎａｇａｔａ肋
软骨法耳再造二期立耳，从而更好地维持颅耳角。

２　膨体聚四氟乙烯（ｅｘｐｅｎｄｅｄｐｏｌｙｔｅｔｒａｆｌｕｏｒｏｅｔｈｙ
ｌｅｎｅ，ｅＰＴＦＥ）在耳整形中的应用

ｅＰＴＦＥ作为一种化学性质稳定的惰性膨体聚合
物，凭借其极好的组织相容性优势，在整形美容领域

占据重要地位。该材料内部呈现独特的微观构造，

由众多聚四氟乙烯结节有序排列，并构建出超微多

孔网络。这种特殊结构赋予 ｅＰＴＦＥ卓越的力学性
能，兼具出色的张力与柔软质感，同时为组织细胞的

向内生长预留充足空间。自２０世纪８０年代首次应
用于整形美容领域以来，ｅＰＴＦＥ已在面部填充、鼻部
整形、颏部轮廓重塑、唇部丰盈以及眶壁骨折修复等

多个临床场景中得到广泛应用［１５］。在耳整形中主

要用于耳垂再造、耳轮局部修复或作为多孔高密度

聚乙烯支架表面的覆盖层以改善触感和降低外露风

险［１６１７］，较少用于全耳支架主体。需要注意的是，

该材料的超微孔隙结构容易留存外界异物，也会对

血肿的吸收产生阻碍。基于这一特点，在手术操作

期间，必须严格遵循无菌操作规范，同时采取彻底的

止血措施，从源头减少感染与血肿风险；在术后恢复

阶段，需加强抗感染治疗。其优异的生物相容性和

更接近自然组织的触感是其优势。尽管 ｅＰＴＦＥ优
势较多，但由于其硬度和支撑力欠缺而无法独立用

于全耳廓再造，因此目前主要作为复合支架的一部

分或在软组织增量中应用。

３　组织工程材料在耳整形中的应用

１９世纪８０年代，美国学者 Ｌａｎｇｅｒ提出把活性
细胞放在一种可吸收的人工材料中生长，来形成组

织或器官，这一提议促成了组织工程学这一新兴学

科的出现。１９８８年，Ｖａｃａｎｔｉ首先在动物皮下利用生
物材料生成了透明软骨，他又将牛的软骨细胞移植

到由小鼠体内合成的可降解支架上，在特定条件下

进行培育后出现了新的软骨生长。１９９７年，曹谊林
利用克隆技术在裸鼠背上成功再生了人耳廓形态的

软骨，使人们相信克隆技术的耳廓移植即将到来。

这种通过可降解支架加载细胞的结构，理论上能提

供最理想的“活”的自体组织耳廓。但其仍处于研

究阶段，其中细胞与载体的选择是耳软骨组织工程

的关键。

组织工程中种子细胞的选择主要有耳软骨细胞

和干细胞（间充质干细胞、脂肪源性干细胞等）。软

骨细胞作为成熟的特化体细胞可从软骨组织中直接

获取、无需进行诱导分化，但需保留软骨膜才能减少

吸收并提高支撑性能［１８］。为了提高细胞增殖及表

型的维持，具有多向分化潜能的干细胞成为耳廓重

建种子细胞的主要来源［１９２０］。间充质干细胞自身

具有免疫调节和抗炎作用，能促进淋巴微血管样结

构的形成［２１］，减少植入假体后的炎性反应。脂肪源

性干细胞的优点是来源丰富，取材方便，其分泌的生

物活性物质，有利于组织再生和修复［２２］。

组织工程中载体分为天然载体与合成载体，它

们为种子细胞提供了生长、分化和形成新组织的微

土壤。常见的天然载体包括软骨脱细胞外基质（ｄｅ
ｃｅｌｌｕｌａｒｉｚｅｄｅｘｔｒａｃｅｌｌｕｌａｒｍａｔｒｉｘ，ｄＥＣＭ）、明胶、海藻酸
盐等。ｄＥＣＭ去除了免疫原性成分，保留天然的胶
原、糖蛋白等结构和生物活性成分，具有良好的生物

相容性，可促进宿主细胞迁移、增殖和分化（内源性

再生），并具有一定力学性能，同时还可自行降解。

将ｄＥＣＭ制成多孔支架与其他材料复合如乳酸－羟
基乙酸共聚物（ｐｏｌｙｌａｃｔｉｃｃｏｇｌｙｃｏｌｉｃａｃｉｄ，ＰＬＧＡ）、
丝素蛋白，通过负载细胞（组织工程途径）或不负载

细胞（诱导宿主细胞长入再生）形成组织工程软骨

耳廓［２３］。

常见的可降解的合成载体有聚乳酸（ｐｏｌｙｌａｃｔｉｃ
ａｃｉｄ，ＰＬＡ）、聚羟基乙酸（ｐｏｌｙｇｌｙｃｏｌｉｃａｃｉｄ，ＰＧＡ）、聚
己内酯（ｐｏｌｙｃａｐｒｏｌａｃｔｏｎｅ，ＰＣＬ）及 ＰＬＧＡ［２４２６］。这些
载体都具有良好的生物相容性和可降解性，并可通

过静电纺丝、纳米纤维、３Ｄ打印等技术制造具有细
微观结构的支架，为组织工程耳提供临时支撑。

预制的“生物耳”植入体内（常埋于皮下），通过

支架逐渐降解，新生软骨组织再生，形成具有活性

的、形态稳定的自体软骨耳支架。目前动物实验

（小鼠、兔、猪、灵长类）已取得显著进展，部分研究

报道其形成了具有软骨特性的组织并维持了一定形

态［２７］。但临床转化还面临巨大挑战：支架降解与组

织再生速度匹配问题；新生软骨的力学强度、长期稳

·３·
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定性及抗收缩变形能力、血管化问题；标准化制备、

完全去除免疫原性、批次间一致性等复杂的制备流

程和严格的监管要求。目前尚无大规模临床应用报

道，仍处于探索和优化阶段。

４　３Ｄ打印硅胶耳在耳整形中的应用

１９６６年，硅橡胶首次被用于耳廓重建领域，到
２０世纪８０年代初，在该领域被广泛应用。然而，硅
橡胶本身存在性质不稳定的问题，即固体硅橡胶植

入物无法与受体组织实现完全融合，而只是在自身

周围形成一层纤维包膜样的囊性包裹。这一特性导

致植入物在遇感染或外伤时，很容易出现外露。尤

其是在耳廓再造这类自体包裹组织较薄弱的手术

中，植入物外露的概率更高，正因如此，硅橡胶在耳

廓重建领域的应用逐渐被市场淘汰。直到２０世纪
初，液体硅胶和色素的发展衍生出第一个耳赝复体，

通过扎带和胶水将其固定在颞部作为义耳赝

复［２８２９］。随着骨融合技术出现，应用钛种植体将其

与颞骨组织进行直接锚定［３０］。硅胶耳赝复体的优

势是通过个性化定制，外观形态逼真，与健耳几乎无

差别，对个体损伤小，也无年龄限制，尤其适用于因

烧伤导致耳周供血及微循环差、不适合行肋软骨或

高密度聚乙烯支架的植入，或因排异感染导致前期

耳廓重建手术失败的修复措施。它的缺点是制作成

本偏高、饮酒或情绪激动时赝复体耳廓肤色没有变

化，给人一种假耳的感觉。另外，硅橡胶修复体在色

泽稳定性方面也存在明显不足。其颜色容易受到多

种外界因素的影响，例如紫外线的长期照射、空气中

污染物的侵蚀、日常使用化妆品的接触，以及修复体

清洁过程中所用到的含苯、二甲苯等成分的清洁剂

作用。相关研究报道指出，在常规使用条件下，硅橡

胶修复体通常使用１～３年就会出现明显的颜色变
化，导致其外观与功能难以满足需求，不得不重新制

作更换，故后期维护费用较高［３１３２］。近年来研究重

点聚焦在将３Ｄ打印技术、基因编辑、智能传感与仿
生制造深度融合［３３］，在提高耳赝复体精准化发展的

同时，通过压电材料实现声波－电信号转换，推动耳
赝复体从静态替代向动态感知跨越，在修复外观的

同时可以获得听觉的改善。

５　人工支架材料未来发展趋势

人工支架材料未来发展趋势主要有以下４种：

①高性能功能化复合材料，结合不同材料的优势
（如Ｍｅｄｐｏｒ或 ＳＵｐｏｒ的强度 ＋ｄＥＣＭ／丝素蛋白的
生物活性涂层、可降解聚合物的可塑性及生物活性

因子／抗菌成分），主动调控组织再生、血管化和抗
感染。② ４Ｄ生物打印与仿生设计，利用４Ｄ打印技
术制造能随时间或环境（如体液）刺激发生形状自

适应（如耳廓细微卷曲）的智能支架，更深入模拟天

然耳软骨的梯度结构和力学性能。③促进血管化策
略，开发预血管化支架或结合血管生成因子／细胞，
加速植入体血运的建立，对大体积组织工程耳廓的

存活至关重要。④无细胞／内源性组织诱导策略，深
入探索仅利用优化的可降解支架材料招募宿主自体

干细胞，原位再生软骨组织，规避体外细胞培养的

难题。

６　结论

人工支架材料为耳整形修复提供了重要的替代

方案。多孔高密度聚乙烯是目前临床应用最成熟、

效果最可靠的材料选择，但并发症风险如支架外露

和断裂仍需高度重视，材料的升级与不断改进已经

将这些风险逐步降低。未来可通过支架材料表面涂

层改善组织相容性、促进血管化和软组织整合，降低

外露和感染风险。可生物降解聚合物支架细胞负载

引领的组织工程耳廓再生是极具前景的方向，但其

临床转化仍需克服诸多科学与工程挑战。３Ｄ打印
技术可实现个性化、高精度、复杂仿生结构的支架制

造，完美匹配患者健耳的形态。未来研究的重点在

于开发更安全、更有效、更仿生、能促进稳定再生并

降低并发症的高性能智能支架材料，使耳整形修复

朝着个性化、功能化和生物活性的方向不断迈进。
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