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摘  要 

由于感染的参与和严重程度，创面愈合一直是外科医生所关注的问题。因此，创面的愈合总是需要付出

额外的努力来管理并随后从伤口部位去除瘢痕。创面处理的基本原则是保持创面清洁、无污染，减轻创

面疼痛，减少创面渗出与水肿，预防创面损伤加重，防止创面感染以及促进创面早期愈合。多年以来，

外科医师一直在寻找符合上述治疗原则的材料或药物。近年来，生物材料在慢性创面治疗中的作用已得

到充分证实。其中一种生物材料是胶原蛋白，它被认为是大多数用于创面愈合配方的关键成分。在这里，

我们主要介绍基于胶原蛋白的生物材料用于创面愈合的最新进展，以期为创面愈合的临床研究提供可靠

的理论依据和治疗理念。 
 
关键词 

胶原蛋白，生物材料，创面愈合 

 
 

Research Progress of Collagen Material on 
Wound Healing 

Longfei Liu1, Xianzhen Wang2* 
1Graduate School of Qinghai University, Xining Qinghai 
2The Affiliated Hospital of Qinghai University, Xining Qinghai 
 
Received: Mar. 22nd, 2022; accepted: Apr. 16th, 2022; published: Apr. 26th, 2022 

 
 

 
Abstract 
Because of the involvement and severity of infection, wound healing has always been a concern of 
surgeons. As a result, wound healing always requires extra effort to manage and then remove the 
scar from the wound site. The basic principle of wound treatment is to keep the wound clean and 
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pollution-free, relieve the wound pain, reduce the wound exudation and edema, prevent the ag-
gravation of wound injury, prevent wound infection and promote the early healing of wound. For 
years, surgeons have been searching for materials or drugs that fit these principles. In recent 
years, the role of biomaterials in the treatment of chronic wounds has been fully confirmed. One 
such biomaterial is collagen, which is considered a key ingredient in most wound healing formula-
tions. Here, we mainly introduce the latest progress of collagen-based biomaterials for wound 
healing, in order to provide reliable theoretical basis and therapeutic concept for clinical research 
on wound healing. 
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1. 胶原蛋白简介 

胶原蛋白是哺乳动物中最丰富的蛋白质[1]，迄今为止，已确定的胶原蛋白有 29 种[2]。胶原蛋白分

子胶原蛋白占人体蛋白质的三分之一，占皮肤干重的三分之二[3]。胶原蛋白是一种纤维蛋白，由 1000
多种氨基酸组成，是人体细胞支架的替代品，对于细胞信号转导、多细胞生物的适应力和抵抗机械压力

都是至关重要的。在人类中，胶原蛋白是最主要的蛋白质，因为它构成了细胞外基质的主要成分[2]。胶

原蛋白主要参与细胞外基质、基底膜和其他细胞外基质结构的纤维和微纤维网络的形成[4]。生物材料是

人体生物组织的替代品，具有与人体相互作用的能力。它们可以是天然的，也可以是合成的。50 多年来，

生物材料已被开发用于治疗领域[5]。胶原蛋白作为天然生物材料，在皮肤创面愈合方面具有良好的应用

前景。胶原蛋白对人体组织具有高度的生物相容性，因为它们类似于细胞外基质[3] [6]。这一特性使其成

为植入性医疗产品体外测试的主要选择[7]。本文我们主要对胶原蛋白在创面愈合中的作用展开综述，为

创面愈合的临床研究提供新的生物材料和选择方案。 

2. 胶原蛋白对创面愈合的影响 

创面愈合是一个复杂的生物过程，包括止血、炎症、增生和重塑，包括中性粒细胞、巨噬细胞、淋

巴细胞、角化细胞、成纤维细胞和内皮细胞在内的大量细胞类型参与了这一过程，多种因素可以通过影

响一个或多个阶段的过程导致受损的创面愈合[8]。在创面环境中，胶原蛋白以整合素信号依赖的方式介

导血小板聚集、炎症调节、血管生成、肉芽组织形成和再上皮化等几个关键步骤[9] [10] [11]。胶原蛋白

是皮肤的重要组成部分，当用作辅助伤口治疗时，可以刺激和招募免疫细胞和成纤维细胞，并使自身被

基质金属蛋白酶降解，从而保留天然细胞外基质结构并促进愈合[12]。胶原蛋白是外基质的一种结构成分，

除了稳定生长因子、调节细胞粘附和细胞与外基质之间的信号传导外，还有助于皮肤的弹性。在伤口愈

合的过程中，随着伤口组织经过长期的重塑，伤口会愈合并形成一个“正常”的瘢痕。瘢痕组织可恢复

正常皮肤原有抗拉强度的 50%~80%，但可能存在功能缺陷[13]。瘢痕与正常皮肤的主要区别在于胶原纤

维的密度、纤维大小和方向[8]。 
胶原蛋白海绵在创面愈合方面特别有用，因为它们的湿强度允许它们缝合软组织，并为新组织的生

长提供模板，以胶原蛋白为基础的植入物已被用作运载培养的角质形成细胞和药物的皮肤置换和烧伤伤
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口治疗的载体[14] [15] [16]。植入的胶原海绵被含有粘多糖、纤维连接蛋白和新胶原的无定形结缔组织浸

润，接着是各种细胞，主要是成纤维细胞和巨噬细胞，当细胞与外基质结合时，如植入的胶原蛋白海绵，

会增加新胶原蛋白的生成根据交联程度[17]，胶原海绵在 3~6 周内被胶原酶降解成肽片段和氨基酸，然

后植入物被成纤维细胞产生的天然 I 型胶原所取代[18]。胶原的生物素化也被用来附着肽生长因子，如肝

素结合生长因子和表皮生长因子，调节全层伤口的愈合[19]。由此可见，胶原蛋白在创面愈合中起着至关

重要的作用，基于胶原蛋白的生物材料在创面愈合中扮演着非常重要的角色。 

3. 胶原蛋白材料在创面愈合中的应用 

胶原蛋白广泛分布于软硬结缔组织中，是最丰富的动物蛋白。在体外，天然胶原可以形成具有内在

生物相容性、生物可降解、外源性无毒、高拉伸强度的高度组织化的三维支架，这些特性使胶原蛋白成

为伤口愈合和组织工程应用的首选材料[3]。商品胶原蛋白海绵是从牛、马和猪等动物身上提取的蛋白质，

其形态是不可溶解的。海绵是通过含有 0.1~5% w/v 干物质的酸或碱型胶原蛋白水溶液冻干而制备的。它

们的孔隙度是通过改变胶原含量和冻结速率来控制的。这些海绵能够吸收大量的组织渗出物，平滑地附

着在潮湿的伤口床上，并保持潮湿的环境，同时防止机械创伤和细菌感染[20]。它们通常被用作严重烧伤、

压疮、供体部位和腿溃疡的伤口敷料，以及在体外实验中[21]。胶原蛋白促进细胞运动，炎症细胞主动侵

入多孔支架肉芽组织的形成又刺激新的肉芽组织和上皮层的形成。在烧伤创面植入海绵可使皮肤迅速恢

复，因为海绵内有强烈的中性粒细胞浸润[14] [22]。孙磊磊等[23]通过制造基于胶原蛋白的复合敷料，评

估伤口愈合的效率并揭示促进伤口愈合的机制，结果表明非交联胶原基双层复合敷料在 28 天内刺激了伤

口愈合，加速了上皮再化并完成了伤口愈合。炎症细胞因子和生长因子水平的结果表明，基于胶原蛋白

的复合敷料可以降低炎症反应并上调生长因子水平，以加速伤口愈合。Matheus Almeida Cruz 等[24]通过

研究不同海洋生物的胶原蛋白对皮肤组织愈合过程的影响，结果表明，基于胶原蛋白的治疗导致肉芽组

织的沉积增加，再表皮化和新血管生成的刺激以及伤口胶原蛋白量的增加，最终导致更成熟的形态学方

面。可见，在所使用的实验模型中，来自不同物种的海洋胶原蛋白对伤口皮肤愈合过程具有积极作用，

证明了该生物材料在组织工程提案中的巨大潜力。赵芬[25]等通过观察深海鳕鱼胶原蛋白肽敷料并维生素

E 对大鼠皮肤创面愈合速度与愈后瘢痕影响，发现深海鳕鱼胶原蛋白肽敷料并维生素 E 可促进大鼠全层

皮肤伤口愈合并减少瘢痕形成。赵紫熙[26]等分析医用胶原蛋白海绵对糖尿病足溃疡伤口肉芽组织 I、III
型胶原蛋白及基质金属蛋白酶 2、9 表达的影响，选择 46 例糖尿病患者进行研究，结果表明，医用胶原

蛋白海绵可减少创面组织中基质金属蛋白酶 2/9 的表达，有助于 I、III 型胶原蛋白的合成，提高创面愈合

率。于洋[27]等通过探讨 II 度烧伤创面患者选用胶原蛋白海绵治疗价值，选择 80 例 II 度烧伤创面患者研

究，结果表明 II 度烧伤创面患者选用胶原蛋白海绵治疗可促进创面愈合，缩小创面红肿范围，降低治疗

后 2 w、3 w 细菌培养阳性率，值得借鉴应用。张箐鸿[28]等将胶原蛋白敷料应用于糖尿病足溃疡治疗中，

探讨其临床治疗效果和安全性，选取 94 例糖尿病足溃疡患者进行观察研究，发现与常规敷料治疗相比，

胶原蛋白敷料对糖尿病足溃疡创面面积的缩小有显著作用，可加速创面愈合。 
综上所述，胶原蛋白材料是理想的促进创面愈合的材料，实验研究表明无论是陆生生物还是海洋生

物胶原蛋白，都可以促进创面愈合。胶原蛋白材料在临床研究中也取得了良好的成效。由此可见，胶原

蛋白材料是符合创面治疗原则的材料，是外科医师一直在寻找的材料，我们应该将其大规模运用到临床

中，缩短难愈性创面的治疗时间，减轻患者的痛苦。 

4. 总结展望 

在外科学中，创面愈合是至关重要的环节，是外科医生非常关注的问题，因为任何形式的感染都可
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能导致严重的并发症。在这篇综述中，作者整理了现有的有关创面愈合的相关知识，以期帮助研究人员、

临床医生和对这一领域感兴趣的任何人了解创面愈合的相关影响，特别是关注天然物质胶原蛋白的作用。

作者介绍了一种理想的伤口治疗支架的原理，并特别关注了天然胶原蛋白作为理想的伤口愈合生物材料

的最新研究。胶原蛋白被认为是理想的支架，对人类细胞具有高度的生物相容性。它的众多特性如成本

效益、生物相容性等使它成为研究人员的有利选择。大量的临床实验表明，在伤口治疗中使用胶原蛋白

材料，可以促进伤口愈合，因此我们在未来创面的治疗中应当将胶原蛋白材料大规模运用到临床当中，

为创面愈合的临床材料提供更多的选择方案。 
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