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基于筋膜韧带的“丘比特提升”技术

在光电面部年轻化领域的应用与疗效观察
黎京雄

（深圳香蜜丽格医疗美容诊所　广东　深圳　518000）

【摘　要】目的：探讨基于筋膜韧带的“丘比特提升”技术在光电面部年轻化领域的临床应用和疗效观察。

方法：选取在 2022 年 2 月～ 2022 年 4 月至我院接受光电面部年轻化治疗的患者 40 例 , 依据随机抽样法将其分

为治疗组与对照组 , 每组患者各 20 例 , 观察组患者患者使用基于筋膜韧带的“丘比特提升”技术 , 对照组给予

标准化的治疗方式每组患者均进行一次治疗，比较治疗即刻和治疗一个月后的效果。对比两组面部年轻化优良

率、面部整形美容评价量表 (Face-Q) 评分波动情况、不良反应发生情况及对最终美容满意度。结果：试验组面

部年轻化优良率高于对照组，差异有统计学意义 (P<0.05)，分别为 95.00%、70.00%，提升幅度明显；治疗前两

组 Face-Q 评分对比，差异无统计学意义 (P>0.05)，治疗后试验组面部整体满意度、颊部满意度、下面部和下

颌线满意度、鼻唇沟满意度、木偶纹满意度、社会功能、心理功能均高于对照组，差异有统计学意义 (P<0.05)；

两组不良反应发生率均为 0；试验组美容满意度评分显著高于对照组，差异有统计学意义 (P<0.05)。结论：“丘

比特提升”技术在面部年轻化中对于疗效的提升效果显著，可明显改善面部松垮垂纹等年轻化问题且安全性具

有保障。
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Application and Curative Effect Observation of “Cupid Lifting” Technology 
based on Fascia Ligament in the Field of Optoelectronic Facial Rejuvenation

JingXiong Li
(Shenzhen Xiangmiriger Medical Beauty Clinic, Shenzhen, Guangdong, 518000)

［Abstract]Objective: To explore the clinical application and curative effect of "Cupid lifting" technology based 
on fascia ligament in the field of photoelectrid the patients in the control group were given a standardized treatment 
method. All patients in each group were treated once, and the effects of treatment immediately and one month after 
treatment were compared. Compare the excellent and good rate of facial rejuvenation, the fluctuation of the score of 
Face-Q, the occurrence of adverse reactions and the satisfaction with the final beauty in the two groups. Results: The 
excellent rate of facial rejuvenation in the test group was significantly higher than that in the control group (P<0.05), 
which was 95.00% and 70.00% respectively, with a significant increase; There was no statistically significant difference in 
Face-Q scores between the two groups before treatment (P>0.05). After treatment, the overall satisfaction of the face, the 
satisfaction of the cheek, the satisfaction of the lower part and the mandibular line, the satisfaction of the nasolabial groove, 
the satisfaction of the puppet pattern, the social function and the psychological function of the test group were higher than 
those of the control group, with a statistically significant difference (P<0.05); The incidence of adverse reactions in both 
groups was 0; The score of beauty satisfaction in the test group was significantly higher than that in the control group 
(P<0.05). Conclusion: "Cupid lifting" technology has a significant effect on the improvement of curative effect in facial 
rejuvenation, which can significantly improve the rejuvenation problems such as facial sagging and sagging lines, and has 
security.

[Key words]Fascia ligament; Cupid ascension; Photoelectric face; Application and efficacy

皮肤老化是人体衰老的外部表现 , 其临床表现多

样且具有较大个体差异。科技的发展和医疗美容技术

的进步,为面部年轻化提供了从防护、药物、光电技术、

注射、微创及手术等多种手段 [1]。与之相对应，求美

者也越来越倾向于无创、安全、舒适及有效的抗衰治

疗。其中，1064nm Nd:YAG 激光通过对组织的选择性

光热作用，达到皮肤紧致和刺激胶原蛋白重建合成的

作用 [2]，受到求美者的喜爱。
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随着研究的深入，医生的技术革新在疗效呈现

方面的作用越来越大，本次研究以 Fotona 超 V 光的

Nd:YAG 激光为例，通过标准化治疗和基于筋膜韧带的

“丘比特提升”技术之间的疗效对比，观察“丘比特

提升”技术对面部年轻化治疗的疗效提升效果，以指

导临床应用。

1 资料与方法

1.1 一般资料

以随机抽样法为分组依据，将2022年 2月～2022

年 4 月至我院进行面部年轻化治疗的 100 例患者中选

择 40 例，随机分为对照组 (N=20) 及试验组 (N=20)。

对照组纳入均为女性，年龄 20 ～ 47 岁，学历均为高

中及以上学历。试验组纳入均为女性，年龄21～49岁，

学历均为高中及以上学历。所有参与该项研究的患者

均详细了解研究内容，且组间一般资料差异无统计学

意义 (P>0.05)。

纳入标准：年龄在 18-50 岁之间；具备健康的言

语及认知能力，无智力障碍或精神障碍；自愿参与研

究，并签署知情同意书；存在鼻唇沟、木偶纹、下颌

缘不清晰、中面部松垂垮塌等情况。

排除标准：临床资料未收集完整，存在缺失者；

严重皮肤感染、皮肤外伤患者；严重精神疾患；先天

性皮肤老化症患者。

1.2 治疗仪器

Fotona 超 V 光（Nd:YAG 激光治疗仪，国械注进

20183012268，欧智星（苏州）医疗器械有限责任公司）；

1.3 方法

对照组仅接受标准化常规治疗，观察组使用基于

筋膜韧带的“丘比特提升”技术进行治疗。每组患者

均进行一次治疗。两组患者在治疗前均由同一名摄影

师进行拍照，选择正面、侧面 45°、侧面 90°，各拍

摄 3张照片，所有患者均采用 Fotona 超 V 光设备，并

在其面部相应的治疗区域进行治疗。

对照组患者在治疗前清洁面部，协助患者取仰

卧位，将患者佩戴的耳饰、项链等金属物件取下，然

后开始 Fotona 超 V 光的治疗，治疗过程中，采用标

准化常规的治疗方法，对面部进行大面积的均质化加

热。观察组则采用丘比特提升技术，在标准化治疗的

基础上，利用 piano 模式的 9mm 光斑，扫描面积 33-

54mm2，加 2 档冷喷，温控 38-40℃，采用 2.6W/cm²

的能量对眼轮匝肌韧带 - 颧弓韧带进行扫描照射，

皮温达到 39℃后，维持 1 分钟；再利用 piano 模式

的 9mm 光斑，扫描面积 33-54mm2，加 2 档冷喷，温控

38-40℃，采用 2.6W/cm² 的能量对颈阔肌耳韧带 - 颈

阔肌悬韧带 - 下颌韧带 - 颊上颌韧带进行扫描照射，

皮温达到 39℃后，维持 2 分钟；再利用 piano 模式的

9mm 光斑，扫描面积 33-54mm2，加 2档冷喷，温控 39-

40℃，采用 2.6W/cm² 的能量对颞韧带粘连 -外侧眼眶

增厚区 - 颧弓韧带 - 咬肌皮肤韧带 - 下颌韧带进行治

疗，皮温达到 39℃后，维持 1分钟。

两组术后均严格遵守注意事项：治疗后注意补水

防晒，避免阳光紫外线直接照射；保持饮食清淡、忌

烟忌酒；治疗后一星期内不能使用含果酸、A 酸、水

杨酸、去角质、高浓度维他命 C、酒精等刺激性成分

的护肤品；激光术后有可能会出现“小闭口，轻微爆痘”

等现象，一般一周内可自行消退。

1.4 观察指标

1.4.1对比两组美容追求者中面部年轻化优良率，

依据面部整体美容效果改善分级 (GAIS)[3] 将评估标准

分为完全改善 (取得较好改善效果：4分 )、明显改善

( 与治疗前对比，术者面部显著改善，但未达最佳：3

分 )、部分改善 ( 与治疗前对比，容貌明显改善但仍

有一定瑕疵：2分 )、无改善 (容貌与初始状态基本相

同：1 分 )、恶化 ( 容貌不如初始状态：0 分 )。优良

率 =( 完全改善例数 +明显改善例数 )/20×100%。

1.4.2 对比两组面部整形美容评价量表 (Face-Q)

评分波动情况，选取其中 7 个评分项目 ( 面部整体满

意度、颊部满意度、下面部和下颌线满意度、鼻唇沟

满意度、木偶纹满意度、社会功能、心理功能 )，各

评分项目均按照官方的转换表将原始量表转换为 100

分制，分值越高则提示在该方面改善及满意度更高。

患者所完成的 Face-Q 量表为官方中文版，并已获得授

权认可。

1.4.3 对比两组美容追求者不良反应发生情况，

包括治疗后短暂性疼痛、皮下灼热不适、局部皮肤红

肿等。

1.4.4 采用诊所满意度问卷于患者出院时对其满

意度进行评分，问卷包含 10 个评估条目，每个条目满

意计 1分，不满意计 0分，总分 10 分，结果分为非常

满意(9～10分)、较满意(7～8分)、一般满意(6分)

及不满意 (6 分以下 )。

1.5 统计学方法

选择 SPSS 23.0 软件对研究内全部数据实施计

算处理，以 % 形式表达计数资料，开展 χ2 检验；以

形式表达计量资料，开展 t 检测，在计算结果

显示 P<0.05 时，提示数据差异有统计学分析意义。

2 结果

2.1 两组中面部年轻化优良率比较
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试验组中面部年轻化优良率 (95%) 高于对照组

(70%)，有统计学意义 (P<0.05)。见表 1。

2.2 对两组治疗前后 Face-Q 评分波动情况比较

治疗前两组 Face-Q 评分对比，差异无统计学意

义 (P>0.05)，治疗后试验组面部整体满意度、颊部满

意度、下面部和下颌线满意度、鼻唇沟满意度、木偶

纹满意度、社会功能、心理功能均高于对照组，差异

显著，有统计学意义 (P<0.05)。见表 2。

2.3 两组不良反应发生情况比较

两组均未发生不良反应，差异无统计学意义

(P>0.05)。

2.4 两组美容满意度比较

试验组美容满意度评分显著高于对照组，差异有

统计学意义 (P<0.05)。见表 3。

3 讨论

衰老的发生是面部全层组织都在进行的，不是单

一组织或单一部位独有的表现，因此对于改善面部衰

老的治疗的重点应该是分层立体的，而不是进行单一

表 1 两组美容优良率比较 [N(%)]

组别 例数 完全改善 明显改善 部分改善 无改善 恶化 优良率

对照组 20 5 9 6 0 0 70%

实验组 20 10 9 1 0 0 95%

χ2 4.221

P 0.040

表 2 两组治疗前后 Face-Q 评分波动情况比较

Face-Q 评分 对照组（n=10） 观察组（n=10） t P

面部整体 治疗前 63.30±7.88 63.80±6.05 -0.159 0.875

治疗后 74.40±5.32 81.50±4.20 -3.315 0.004

颊部满意度 治疗前 62.80±6.60 63.60±7.25 -0.258 0.799

治疗后 73.10±5.26 82.70±5.01 -4.179 0.001

下面部与下颌线满意度 治疗前 63.20±6.07 65.20±6.11 -0.735 0.472

治疗后 72.50±5.93 82.10±4.23 -4.168 0.001

鼻唇沟满意度 治疗前 62.70±8.21 64.80±5.81 -0.661 0.517

治疗后 71.50±7.79 82.10±3.64 -3.898 0.001

木偶纹满意度 治疗前 63.80±5.37 65.70±5.08 -0.813 0.427

治疗后 75.30±4.22 82.50±4.20 -3.827 0.001

心理功能 治疗前 55.60±4.95 58.50±3.78 -1.473 0.158

治疗后 74.10±4.51 83.50±3.89 -4.990 0.000

社会功能 治疗前 65.20±5.69 64.70±5.79 0.195 0.848

治疗后 73.70±3.71 83.70±3.77 -5.974 0.000

表 3 两组美容满意度比较 [N(%)]

组别 例数 非常满意 比较满意 一般满意 不满意

对照组 20 6（30%） 9（45%） 5（25%） 0

实验组 20 13（65%） 7（35%） 0 0

χ2 7.351

P 0.007
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部位或层次的治疗，并且一个部位或层次的治疗会影

响面部的整体平衡和比例。因此，对于改善衰老而言

除了补充缺失容量，更重要的是面部整体和全层组织

的支撑、复位、提升与紧致 [4]。

随着人们对面部解剖结构的认识的日益深入以

及对光电设备的理解日益深刻，在使用光电设备进行

面部年轻化治疗时，越来越强调表浅肌肉腱膜系统

(SMAS) 以及韧带的意义，而丘比特提升技术正是基于

筋膜韧带提出的全新技术，对光电治疗的效果强化具

有重要意义。

我们常说的筋膜，主要是表浅肌肉腱膜系统

(SMAS)，由 Mitz 和 Peyronie(1976)[5] 首次提出 , 是

指在颅面颈部皮下脂肪层中 , 存在的一个连续的由肌

纤维、腱膜组织构成的解剖学结构层。部分学者 [6,7,8、

9、10] 对 SMAS 做了进一步的研究。在颊部 ,SMAS 结构不

明显 , 但有菲薄的结缔组织膜铺在颊脂体表面 , 以粗

大的结缔组织条索使皮肤与颊肌筋膜及骨膜相连 , 交

织成网 , 分隔脂肪 , 向后与颞耳前区腱膜表面的筋膜

相移行 , 向前进入面中区 , 环绕表情肌并加入鼻翼部

和上唇筋膜脂肪层 [10]。SMAS 也参与部分面部支持韧

带的形成 , 如颈阔肌耳韧带 , 咬肌皮肤韧带。同时，

也连接着几块特定的面部肌肉，包括颈阔肌、眼轮匝

肌及提上唇肌。由于其本身的胶原含量以每 10 年 6%

的速度递减 [11]，由此可引发一系列面部衰老的迹象，

表现为明显的鼻唇沟、木偶纹、眉尾下垂及下颌缘松

弛、下颌脂肪堆积 [11-12]。

由此可见，第一、SMAS 起着表情肌收缩的“放

大器和分配器 (amplifier and distributor)”的生

理作用，SMAS 的老化对颜面老化和复杂表情肌表达

机理的改变有重要影响。第二、面部的筋膜与相关联

的韧带组成一张覆盖全脸的网，通过对这张网进行整

体的弹性赋活与刺激胶原再生，可以起到很好的抗衰

作用，在治疗过程中，沿颈阔肌耳韧带（platysma-

auricular ligament，PAL）- 颈阔肌悬韧带（英文要

改？mandibular septum，MS）-下颌韧带（mandibular 

ligament，ML）- 颊 上 颌 韧 带（buccal-maxillary 

ligament，BML）形成一个覆盖整个中下面部的网兜，

而对应的韧带则是网兜的边沿，通过对网兜边沿的加

强和内部的网格化治疗，大幅提升治疗的效果，这种

治疗被形象化为网兜式收紧。

有学者 [10] 定义面部支持韧带是在面部起自骨膜

或纤维膜止于皮肤的强韧纤维束带。真性韧带的松

弛和下降可导致衰老相关的面部组织的凹陷和下垂
[13,14]。真性韧带在面部组织中是垂直固定的，能为周

围的软组织提供有效的支撑，并在它们的固定点之间

形成边界 [15,16]。韧带衰老产生时对周围软组织的支撑

减弱，导致组织发生位移 [17]。由此可知，韧带具有比

较强的支撑与固定的作用，特别是颧弓韧带（zygomatic 

ligament，ZL） 和 眼 轮 匝 肌 支 持 韧 带（orbital 

retaining ligament，ORL），对整个中下面部的组织

固定具有重要意义，因为所处的位置位于面部的中间，

且起到固定的作用，这种治疗被形象化为腰带式固定。

除此之外，我们还必须关注面部纵向的提升，

人体面部组织可划分为外侧面部和内侧面部，其分界

线为一条韧带线。这条线从颞嵴延伸到眼眶边缘的外

侧，再延伸到下颌骨的外侧，由颞韧带粘连（temporal 

ligament adhesion，TLA）、外侧眼眶增厚区（lateral 

orbital thickening,LOT）、颧弓韧带（zygomatic 

ligament，ZL）、咬肌皮肤韧带（masseteric cuta 

neous ligament，MCL）、 下 颌 韧 带（mandibular 

ligament，ML）组成 ; 这些韧带均为起自于骨膜，止

于真皮深层的结缔组织纤维，呈扇形向外延伸，这条

连接线是一个解剖标志，而不是一条可以通过解剖确

定的真实线。

这条韧带线不仅是解剖分界线，同时也是面部功

能区分界线，分界线的内侧有面部表情肌肉的分布，而

外侧则无，因此内侧面部组织受面部表情肌肉运动影响

较大，为表情主动区域，外侧为被动区域 [18]。韧带线

的提升加强，对于整个中面部的提升具有重要意义。因

为这条韧带线起到悬吊的作用，这种治疗被形象化为吊

带式提升，通过吊带式提升，可以对苹果肌复位、中下
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面部提升、鼻唇沟与木偶纹的改善等起到一个很好的强

化作用，同时让表情区更加饱满、聚拢、上扬。

综上所述，利用丘比特极速提拉的方式，以面部

韧带走向为基础，全面兼顾筋膜、皮下脂肪纤维隔膜、

表情肌的分布与走向，采用腰带式固定 +网兜式收紧，

在中下面部形成状如丘比特之弓的闭环提升路径，并

在此基础上，采用吊带式提升，沿面部韧带线走向增

加一条状如丘比特之箭的竖向提升路径，通过矢量线

提升与锚定点提升的相互结合，实现横向与竖向相互

交织的联合治疗。

与传统的标准化常规治疗相比，它的位置更精准、

路径更科学、能够大幅提升治疗效果。改善面部衰老

状态的同时保持面部整体的自然和谐、平衡且立体的

外观，使面部看上去更加饱满、上扬、内聚。在临床

过程中，具有积极的参考价值和广泛的应用场景。
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