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摘  要 

烧伤，不论是日常生活中还是工作中，都是较为常见的一种损伤。尽管高收入国家的烧伤正在减少，但

其他地方的烧伤患病率仍然很高，约90%的烧伤发生在低收入和中等收入地区。不仅给患者造成了身体

及心理的痛苦，还增加了患者的经济负担。因此，促进烧伤创面愈合的关键就在于早期覆盖创面、减少

感染机会。因此，各种新型创面覆盖材料应运而生，并为烧伤患者提供新的选择。胶原蛋白海绵作为最

具代表性的新型创面覆盖材料之一，具有很多烧伤传统覆盖材料所不具备的优点，本文以胶原蛋白的组

成和生物特性为切入点，探讨其在促进创面愈合方面的优势，进而说明医用胶原蛋白海绵在烧伤外科中
的应用及地位。 
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Abstract 
Burns, whether in daily life or work, are a relatively common type of injury. Although burns are 
decreasing in high-income countries, the prevalence of burns is still high elsewhere, with ap-
proximately 90% of burns occurring in low-income and middle-income areas. It not only causes 
physical and psychological pain to patients, but also increases the financial burden of patients. 
Therefore, the key to promoting burn wound healing is to cover the wound early and reduce the 
chance of infection. Therefore, various new wound covering materials have emerged as the times 

https://www.hanspub.org/journal/acm
https://doi.org/10.12677/acm.2023.134952
https://doi.org/10.12677/acm.2023.134952
https://www.hanspub.org/


杨文静，王洪瑾 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2023.134952 6808 临床医学进展 
 

require and provide new options for burn patients. Collagen sponge, as one of the most represent-
ative new wound covering materials, has many advantages that traditional burn covering mate-
rials do not have. This article discusses its advantages in promoting wound healing based on the 
composition and biological characteristics of collagen, and further explains the application and 
status of medical collagen sponge in burn surgery. 
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1. 创面的愈合 

皮肤是人体最大的器官，一般成年人的表面积约为 2 平方米。它由表皮和真皮组成，表皮深处是重

要的皮肤附属结构(包括毛囊、汗腺和皮脂腺)。这些深层结构是增殖上皮细胞(角质形成细胞)的来源，在

伤口愈合过程中发挥重要作用[1]。皮肤物理屏障功能的丧失为有害微生物的入侵打开了大门，这会导致

感染，甚至导致败血症的发展。烧伤创面的修复过程最早在创伤事件发生后数小时开始[2]。正常的伤口

愈合包括三个连续但重叠的阶段，包括止血/炎症阶段、增殖阶段和重塑阶段[3]。伤口愈合的炎症阶段在

止血后不久就开始了，这个阶段的主要目标是清除伤口中的病原体和异物，并控制局部区域的损伤。大

约 3 天后，增殖阶段以成纤维细胞(Fibroblasts)、胶原蛋白和细胞外基质(Extracellular matrix, ECM)的产生

为中心，这将构成伤口区域组织支架的基础。同时，血管内皮细胞(vascular endothelial cell, VEC)进入快

速生长阶段，肉芽组织内血管生成，形成丰富的血管网络，这为增生活跃的创面区域提供养分。大约 2~3
周后，伤口过渡到重塑或成熟阶段，胶原蛋白类型恢复到正常状态，伤口组织成熟，血管网络也迅速消

退，并恢复某种程度的正常结构[4]。 

2. 胶原蛋白材料的优点及其应用 

胶原蛋白是一种天然来源的纤维氨基酸，普遍存在于 ECM 中和结缔组织，也是动物界中最丰富的细

胞外基质蛋白，属于纤维蛋白家族，为组织和细胞提供高度生物相容的环境[5]。体内存在不同类型的胶

原蛋白，例如 I、II、III、IV 和 V 型，其中，胶原蛋白 I 和胶原蛋白 III 是主要胶原蛋白类型。它的物理

特性，如机械稳定性、弹性和强度在伤口愈合过程中起着重要作用。胶原蛋白 I 是由两条 α1 链和一条 α2
链组成的异源三聚体。它提供了原纤维基质的高拉伸强度和刚度。胶原蛋白 III 是一种包含三个 α1 链的

同源三聚体，通常被发现与胶原蛋白 I 密切相关，形成富含胶原蛋白 I 的杂化原纤维，从而增加组织的柔

韧性和扩张[6]。胶原蛋白通过吸引成纤维细胞和促进创面形成新的胶原蛋白来促进创面愈合。因此，它

可以作为创面处理的辅助手段，加速愈合过程。在创面外敷料中加入胶原蛋白的一个显着好处是它能够

增强创面的愈合过程[7]。目前，水凝胶、海绵、乳膏、肽和复合纳米纤维等含有胶原蛋白的制剂已被广

泛用于伤口愈合和组织工程[8] [9]。胶原蛋白海绵优点如下所述。 

2.1. 组织相容性及安全性 

胶原蛋白在组织中充当结构支架，并影响细胞功能，例如蛋白质的分化、迁移和合成[10]。胶原蛋白
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良好的组织相容性体现在它的组成和生物特性[11] [12]。它与细胞周围环境相互作用，相互影响，其机制

并不矛盾。在修复人体组织缺损方面有较大的优势，并参与了新生组织的重建过程[13]。胶原蛋白可在体

内的降解，其降解产物主要为氨基酸和小分子多肽。氨基酸和小分子多肽能充分被组织细胞利用，对组

织的发育、形成、重塑与修复等重要过程有重要的影响。有研究表明，在伤口愈合过程中，大部分胶原

蛋白在伤口处被降解，降解产物参与伤口重建过程并残留在新组织中[14]。李毅[15]等研究发现，酸酶法

提取的牛跟腱胶原蛋白通过动物实验发现，纯化的胶原蛋白无全身毒性，细胞毒性为一级，体现了较高

的安全性。 

2.2. 低免疫排斥反应 

基于胶原蛋白的一级序列和螺旋结构。它在人体中具有低免疫排斥反应[16]。有研究表明,超低温冻

存法和酶法能有效降低胶原蛋白的抗原性,从而获得更低的免疫原性[17]。 

2.3. 胶原蛋白海绵的止血功能 

胶原蛋白可结合血小板触发凝血级联反应从而起到止血作用[18] [19]。胶原蛋白海绵本身可吸附血小

板聚集，并刺激血小板释放凝血因子和其他细胞因子，凝血因子在发挥止血作用[20]。邱利飞[21]等观察

了 98 例甲状腺手术患者，随机分为了两组，观察组在术中应用了胶原蛋白海绵，对照组未使用胶原蛋白

海绵，结果发现观察组术后渗血率及引流量均低于对照组。唐尚权[22]等对腰椎间盘突出手术患者进行了

观察，发现使用胶原蛋白海绵比只放置引流管的患者能减少出血。 

2.4. 胶原蛋白海绵能创造湿润的环境 

由于胶原蛋白特殊的三维结构及天然的多孔结构，胶原蛋白海绵可以吸收自身重量数倍的液体，产

生胶凝作用，创造湿润的创面环境。1) 潮湿的环境能保证细胞分泌的生长因子和其他信号分子在液体介

质进行信号交流[23]。2) 相比于干燥的环境，上皮细胞可以在潮湿环境中更有效地迁移和使伤口再上皮

化。角质形成细胞也可以更加轻松快速地在创面迁移。3) 潮湿的环境刺激成纤维细胞促进胶原蛋白的合

成。4) 潮湿的环境允许内源性酶分解坏死组织，从而促进伤口坏死组织的自溶以加速创面愈合[24]。5) 传
统的干纱布敷料在使用过程中会丢失水分，逐渐干燥，与创面粘连紧密，在移除时会造成进一步的伤害。

使用胶原蛋白海绵以最大限度地减少换药过程中的损伤。因此，保持创面潮湿有利于创面换药。 

2.5. 胶原蛋白海绵可促进创面肉芽组织的生成 

胶原蛋白海绵可促进胶原蛋白沉积和血管生成，进而促使毛细血管生成，加速肉芽组织生长[25]。缪

雪华[26]等通过动物实验发现，相比于凡士林纱布，胶原蛋白海绵局部用于创面可促进毛细血管的生成。 

2.6. 胶原蛋白海绵有一定的抗菌性 

覃凤均[27]等研究发现，应用胶原蛋白海绵观察创面的红肿范围及分泌物量与应用磺胺嘧啶银对照创

面相比无明显差异，说明胶原蛋白海绵有一定抗菌性。其机制可能胶原蛋白海绵在使用过程中吸附水分

产生凝胶层，从而封闭创面创造低氧的环境来帮助支持炎症阶段。使用胶原蛋白海绵也可维持局部创面

适宜的适度及温度，可抑制细菌及真菌的生长。经低 pH 值处理的胶原蛋白海绵可降低伤口周围的 pH 值，

从而降低细菌感染的风险并抑制蛋白酶活性[28]。 

2.7. 胶原蛋白海绵可减少组织的酶促降解 

有研究证明胶原蛋白海绵的分解产物可降低 I 型胶原酶的活性，从而减少组织的酶促降解。并且作

为胶原酶的竞争性底物，胶原蛋白海绵也可以达到减少组织的酶促降解的目的[29]，为肉芽组织生长、促
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进创面愈合创造了条件。 

3. 小结与展望 

在烧伤外科，创面愈合仍然是一个具有挑战性的临床问题，正确、有效的创面管理至关重要。促进

创面愈合的关键在于早期封闭创面和减少感染机会。因为一旦感染，会影响创面向重塑期的平稳过渡，

不仅会延长创面愈合时间，甚至会增加瘢痕产生的风险。从以上论述不难看出，胶原蛋白海绵的特点及

功能贯穿了创面愈合的全过程，对促进创面愈合有着重要的作用。因此，医用胶原蛋白海绵敷料烧伤外

科中的应用也更加普遍及广泛。但是，在严重烧伤创面治疗中，胶原蛋白海绵还存在一定局限性。但随

着技术的成熟，研究人员和外科医生之间密切合作，明确探讨烧伤创面护理的未来和需要解决的问题，

以支持各种新型创面敷料的开发和技术整合，该领域的研究一定会有重大的突破。 
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