
ABSTRACT
CLINAL FEATURES AND RECONSTRUCTION RESULTS OF DEFECT SOFT TISSUE

AT FACIAL AREA BY USING LOCAL FLAPS

Faced soft tissue defects with size 1-3cm are common. It can be formed using the local recontruction for
directly cover with good aesthetics.

Objective: To study the clinical patterns of facial soft tissue defects. Evaluating the results of treatment
of facial soft tissue defects by local flap.

Subjects and methods: 164 patients with facial soft tissue defects which is formed by local flaps. They
are direct cover, advancement flap, island flap, Z flap or rotation flaps.

Results: Defects caused by post tumor operation get high rate and the shape mostly is round, followed by
defects caused by trauma, 3-month postoperation. The results were good in terms of function, no bad cases.
The results in terms of function and aesthetics after 6 months were good and no cases of scarring was recorded,
advancement flaps filler is used most to damage cheek and nose defect slot length stem biggest flap.

Conclusion: Using the flap in place is a good material to model the costs of software defects of the
face below 3 cm in size due to similar color and texture with damage defects, providing good results on the
function and aesthetics.
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Đánh giá hình thái lâm sàng và kết quả tạo hình...

ĐÁNH GIÁ HÌNH THÁI LÂM SÀNG VÀ KẾT QUẢ TẠO HÌNH
CÁC TỔN KHUYẾT PHẦN MỀM VÙNG MẶT BẰNG VẠT TẠI CHỖ

Nguyễn Hồng Lợi, Hoàng Lê Trọng Châu', Trần Xuân Phú'

TÓM TẮT
Các tổn khuyết phần mềm vùng mặt có kích thước 1-3cm khá phổ biến, có thể dùng các kỹ thuật tạo

hình tại chỗ để khâu đóng trực tiếp mà vẫn đảm bảo tính thầm mỹ.
Mục tiêu: Nghiên cứu hình thái lâm sàng của các tổn khuyết phần mềm vùng mặt. Đánh giá kết quả điều tr

các tn khuyết phần mềm vùng mặt bằng vạt tại chỗ
Đối tượng, phương pháp: 164 bệnh nhân tổn khuyết vùng mặt được tạo hình bằng các vạt tổ chức

tại chỗ bao gồm các hình thức: khâu đóng trực tiếp, vạt x dịch, vạt dồn-đầy, vạt đảo, tạo hình chữ Z hoặc
phổi hợp các phương pháp trên.

Kết quả: Nguyên nhân tổn khuyết sau cắt u tế bào đáy chiếm tỷ lệ khá cao và hình dạng chủ yếu là hình
tròn, tiếp đến tổn khuyết do chấn thương mới, sau phẫu thuật 3 tháng kết quả về mặt chức năng đều tốt,
không có trường hợp kém. Kết quả về mặt chức năng và thẩm mỹ sau 6 tháng đều tốt và không có trường
hợp sẹo xấu nào được ghi nhận, vạt dồn đẩy được sử dụng nhiều nhất cho tổn khuyết rãnh mũi má và có
chiều dài cuống vạt lớn nhất. Kết luận: Sử dụng vạt tại chỗ là chất liệu tốt để tạo hình các tổn khuyết phần

quả tốt về chức năng và thầm mỹ.
Từ khóa: tổn khuyết phần mềm, tạo hình, vạt tại chỗ.
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