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!!$摘要%!目的!评估全飞秒激光角膜基质透镜植入术矫治中高度远视的长期临床疗效&!方法!前瞻
性自身对照系列病例观察研究& 对 #< 例 $" 眼远视患者行同种异体角膜基质透镜植入术#并随访 8 年& 术前
远视度数为m"k&$ jm8% 5#平均+m/k>Aq#k<$,5& 分别于术前#术后 8 天'8 周'8 个月'" 个月'/ 个月及 8 年
观察裸眼远视力+W5Z\,'裸眼近视力+WQZ\,'最佳矫正远视力+NT5Z\,和屈光度的矫治情况#并采用角膜
地形图'光相干断层扫描+6TV,'眼反应仪等观察手术后角膜形态及角膜生物力学的改变&!结果!术后 " 个
月'/ 个月和 8 年患者 W5Z\'WQZ\均较术前明显提高#U'较术前明显减小#差异均有统计学意义 +均 Op
%k%$,#术后不同时间点 W5Z\'WQZ\'等效球镜度+U',两两比较#差异均无统计学+均 Os%k%$,& 术后 8 年
8A 眼+占 #/kAl,NT5Z\提高 8 行#8# 眼+占 ##k/l,NT5Z\提高 # 行& 仅 # 例患者 " 眼+占 $k//l,术后由
于出现排斥反应而 NT5Z\下降#更换角膜基质透镜后#所有眼均未见 NT5Z\下降& 角膜地形图检查结果显
示#术后 " 个月'/ 个月和 8 年角膜平均曲率值+\D2P,较术前明显增高#表面规则指数+ UB7,和表面不对称指
数+U\7,也明显增大#中央角膜厚度+TTV,明显变厚#差异均有统计学意义+均 Op%k%$,#但术后不同时间点
两两比较#差异均无统计学+均 Os%k%$,& 术后各时间点角膜 6TV检查可见角膜基质植片在位'透明#术后 8
年角膜植片分界线仍然清晰可见& 手术前后不同时间点角膜滞后量+ T̂ ,和角膜阻力因子+TB@,整体比较#
差异均无统计学意义+$e8kAA"#Oe%k#8/*$e8k&AA#Oe%k8#>,&!结论!全飞秒角膜基质透镜植入术矫治
中高度远视术后 8 年安全'有效#预测性好#为远视患者提供了新的手术方式选择&!

$关键词%!远视* 角膜基质透镜植入术* 角膜生物力学
基金项目! 北京市医院管理局临床医学发展专项项目 +cY]c#%8/8A,
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!!飞秒激光小切口角膜基质透镜取出术 +;()++
*.4*;*F. +2.C*4,+22LCE)4C*F.#UY7]',的开展为异体角膜
基质透镜植入技术矫治远视创造了条件& 本研究前期
的研究结果表明不仅自体角膜基质透镜植入术能有效

矫治远视
/80 #而且早期同种异体角膜基质透镜植入术

临床效果显著#矫治远视安全'有效 /#0 & 本研究对接
受全飞秒角膜基质透镜植入术矫治中高度远视的患者

随访 8 年以上#进一步评估其临床安全性及有效性#为
中高度远视患者提供安全'有效的手术方式选择&

;6资料与方法

;1;6一般资料
采用前瞻性自身对照系列病例观察研究& 选取

#%8" 年 # 月至 #%8$ 年 8# 月在首都医科大学附属北京
同仁医院眼科视光学中心就诊的中高度远视患者 "/
例 /$ 眼& 入选标准"年龄!8> 岁*屈光度数稳定 # 年
以上*停戴软性角膜接触镜 # 周以上或硬性透气性角
膜接触镜 A 周以上& 排除标准"散光度数!8k%% 5*圆
锥角膜'眼部炎症反应'青光眼等严重眼部疾患及糖尿
病'免疫性疾病或神经精神疾患等全身疾病&

最终随访满 8 年的远视患者 #< 例 $" 眼#年龄
8> jAA 岁#平均 +#>k"Aq>k&$,岁& 术前裸眼远视力
+,.4FEE24C2J J*;C).42D*;,)+)4,*C3#W5Z\,平均为 %kA8
+]FMY\B视力 ,# 最佳矫正远视力 + H2;C4FEE24C2J
D*;,)+)4,*C3#NT5Z\,平均为 %k%&+]FMY\B视力,#裸
眼近 视 力 + ,.4FEE24C2J .2)ED*;,)+)4,*C3# WQZ\,
+X)2M2E法#测量距离为 "% 4(,平均为 %k"> +]FMY\B
视力,& 供体角膜来自同期行 UY7]'术的近视患者#
均无慢性病及其他眼部手术史&

所有患者术前均被告知手术过程及相关并发症#
并签署手术同意书*所有供体患者均被告知其角膜基
质组织将被再利用#并签署知情同意书& 本研究所涉
及的远视眼矫治的手术方式已获首都医科大学附属北

京同 仁 医 院 伦 理 委 员 会 通 过 + 伦 理 文 件 批 号"
VB'TR?#%8A=%#/,#并符合赫尔辛基宣言&

;1>6方法
;1>1;6术眼检查!术前检查W5Z\'NT5Z\及WQZ\*
行裂隙灯显微镜检查'检眼镜检查#采用 Vc=@型非接触
性眼压计+日本 T).F. 公司,测量眼压*睫状肌麻痹下主
观验光*VYU=A 型计算机辅助的角膜地形图检查仪+日
本 VF(23公司,测量角膜地形图#记录角膜平均曲率值
+)D2E)M24FE.2)+4,ED)C,E2D)+,2#\D2P,'T3+'表面规则指
数+;,E-)42E2M,+)E*C3*.J2L# UB7, 和表面不对称指数
+;,E-)42);3((2CE3*.J2L#U\7,*超声角膜测厚仪+日本
VF(23公司# US="%%% 型,测量中央角膜厚度 +42.CE)+
4FE.2)+CI*4P.2;;# TTV,* 眼 反 应 仪 + F4,+)EE2;GF.;2
).)+3O2E#6B\,+美国 B2*4I2EC公司,测量角膜补偿眼压
+ 4FE.2)+4F(G2.;)C2J *.CE)F4,+)E GE2;;,E2# 76S44,'
F̀+J().. 眼 压 计 校 准 眼 压 + F̀+J().. 4FEE2+)C2J

*.CE)F4,+)EGE2;;,E2# 76SM,' 角 膜 滞 后 量 + 4FE.2)+
I3;C2E2;*;#T̂ , 和 角 膜 阻 力 因 子 + 4FE.2)+E2;*;C).42
-)4CFE#TB@,* 光 相 干 断 层 扫 描 + FGC*4)+4FI2E2.42
CF(FME)GI3#6TV,仪+BVZ,26TV#美国 6GCFD,2公司,

测量角膜形态学改变& 术后 8 J'8 周复查远近视力'电
脑验光'6B\'6TV*术后 8 个月'" 个月'/ 个月及 8 年复
查上述项目及主觉验光'角膜地形图'TTV检查&
;1>1>6手术6术前所有手术患者均进行传染病检验
+包括乙型肝炎'丙型肝炎'梅毒及获得性免疫缺陷综
合征,& 手术中将从近视患者取出的与远视眼匹配度
数的角膜基质透镜植入事先制备好的角膜囊袋中#具
体的手术方式及术后用药与前期已发表的文章一

致
/8[#0 & 术后随访 8 年以上&

;156统计学方法
采用 USUU 8<1% 统计学软件进行统计分析& 本研

究中测量指标的数据资料经 UI)G*EF=_*+P 检验呈正态
分布#以 ,q6表示#组间均数经 ]2D2.2检验证实方差
齐& 采用手术前后自身对照试验设计#术眼术前及术
后不同时间点间各检测指标的总体差异比较采用重复

测量的单因素方差分析#不同时间点间差异的多重比较
采用 5,..2CC7检验& Op%k%$ 为差异有统计学意义&
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表 !"手术前后不同时间点视力及屈光度改变!!#""

时间 眼数
!"#$

!%&'($)视力"
!*#$

!%&'($)视力"
+,"#$

!%&'($)视力"
球镜

度数!""
柱镜

度数!""
-.!""

术前 /0 123451267 120851266 121951214 :02/05623/ :828758240 :/26;56288

术后 3 个月 07 128051280< 12145128;< 121751288 :123056276< =12;451244< :128858244<

术后 / 个月 00 121751286< 121751281< 121;51281 =123858218< =128458264< =12;85820/<

术后 8 年 03 121051214< 121;51217< 121351288 =126/58274< =126051297< =12345829;<

!值 8120;; ;927;/ 82610 0324;9 882660 /0294/
"值 >12118 >12118 1231/ >12118 >12118 >12118

?注#与各自的术前值比较$<">1210 !重复测量的单因素方差分析$"@AABCC#检验 " ?!"#$#裸眼远视力%
!*#$#裸眼近视力%+,"#$#最佳矫正远视力%-.#等效球镜度

>6结果

>1;6术后随访情况
术后 " 个月#"8 例 $&

眼远视患者完成随访#术
后 8 年 #< 例 $" 眼远视患
者完成随访# 失访率为
8>l#其中 & 例患者由于
距离较远进行了电话随

访#该 & 例患者术后效果
良好#无明显不适&

术前复方托吡卡胺睫状肌麻痹后患者远视度数为

m"k&$ jm8%k%% 5#平均+m/k>Aq#k<$,5#植入角膜基质
透镜度数为m"k&$ jm<k#$ 5#平均+m/k"8q8k&",5& 术
前角膜厚度为 A/8 j$<$ !(#平均+$A/k"&q"%k>8,!(&
术前角膜曲率为 A8k/ jA$k< 5#平均+A"k$AqAk/>,5&

随访 8 年的患者中##& 例患者 $% 眼角膜囊袋内
植片在位'透明#无皱褶移位#无上皮植入等相关并发
症#占 <Ak"Al& # 例患者 " 眼由于排斥反应出现角膜
基质植片混浊#需要更换角膜植片#占 $k//l +图
8\,#其中 8 例患者出现于术后 < 个月#另 8 例患者出
现于术后 A 个月& 该 # 例患者更换角膜植片后#角膜
透明#植片在位+图 8N,&

BA BA

图 ;6角膜基质植片混浊及植片更换后角膜裂隙灯显微镜图!\A更
换植片前!NA更换植片后
!

>1>6术后 " 个月至 8 年视力及屈光度变化
手术前后不同时间点 W5Z\'WQZ\'球镜度数'柱

镜度数' U'整体比较#差异均有统计学意义 +$e
8%k$AA'A>k&A/'$"k<A>'88k##$'/$k></#均 Op%k%%8,#

术后 W5Z\'WQZ\均较术前明显提高#球镜度
数'柱镜度数'U'均较术前明显减小#差异均有
统计学意义 +均 Op%k%$,#术后不同时间点
W5Z\'WQZ\'球镜度数'柱镜度数'U'两两比
较#差异均无统计学+均 Os%k%$,& 手术前后不
同时间点 NT5Z\整体比较#差异无统计学意义
+$e8k#%$#Oe%k"%/,+表 8,& A& 眼 WQZ\达到
X8#占 >>k/>l* 8A 眼 NT5Z\提 高 8 行# 占
#/kAl*8# 眼NT5Z\提高 # 行#占 ##k/l& " 眼

术后由于出现排斥反应而 NT5Z\下降#占 $k//l#更
换角膜基质透镜后#所有眼均未见 NT5Z\下降& 术后
" 个月至 8 年#未见明显的远视屈光回退&
>156术后 " 个月至 8 年角膜地形图变化

角膜地形图检查结果显示#手术前后不同时间点
\D2P'UB7'U\7'TTV整体比较#差异均有统计学意义
+$e#>k%<%'#%k>>'8Ak#>%'8>k#<%#均 Op%k%%8,#术
后 \D2P 较术前明显增高#UB7和 U\7明显增大#TTV
明显变厚#差异均有统计学意义+均 Op%k%$,#术后不
同时间点 \D2P'UB7'U\7'TTV两两比较#差异均无统
计学意义+均 Os%k%$,& 手术前后不同时间点 T3+比
较#差异无统计学意义+$e%k$/"#Oe%k/<8,+表 ##图 #,&

BA

C D

BA

C D

图 >6手术前后不同时间点角膜地形图表现!术后 \D2P'UB7'U\7
及 TTV较术前明显增高!\A术前!NA术后 " 个月!TA术后 / 个月
!5A术后 8 年
!

书书书

表 D"手术前后不同时间点角膜地形图参数及 ##$改变!!%""

时间 眼数 !"#$!%" &'( )*+ )!+ &&,!!-"

术前 ./ 012.345267 72104721/ 82154821. 820048257 /5323/406235
术后5个月 /3 06259452.0: 721948267 82.648258: 829048203: .73287458290:

术后 . 个月 // 062.741280: 72.747219 82.948250: 829/48203: .8/2694.6256:

术后 7 年 /5 06217472//: 7256482.0 823048201: 826748259: .772594/1255:

!值 162898 82/.5 182668 702168 762198
"值 ;82887 82.97 ;82887 ;82887 ;82887

<注#与各自的术前值比较$:";828/!重复测量的单因素方差分析$%=>>#??#检验"<

&&,#中央角膜厚度%!"#$#角膜平均曲率值%)*+#表面规则指数%)!+#表面不对称指数

!&$"!中华实验眼科杂志 #%8> 年 $ 月第 "/ 卷第 $ 期!TI*. X'LG 6GICI)+(F+#Y)3#%8>#ZF+1"/#QF1$
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>1数6术后 " 个月至 8 年角膜 6TV改变
术后各时间点角膜 6TV检查可见角膜基质植片

在位'透明#且无皱褶#无排斥反应*随着术后时间的推
移#术后 8 年#角膜植片分界线仍然清晰可见+图 ",*
仅 # 例 " 眼由于排斥反应角膜植片出现混浊#占
$k//l#将角膜基质植片取出后再置换植片#植片在
位'透明+图 A,&

4B

4A

3B3A

3C 4B

4A

3B3A

3C

图 56术后不同时间点角膜 1=!表现!术后各时间点角膜 6TV检查
可见角膜基质植片在位#透明#无明显排斥反应!\C术后 " 个月!
NC术后 / 个月!TC术后 8 年!图 数6角膜基质透镜植入术后出现排
斥反应的眼植片取出再植入前后角膜 1=!扫描结果!\C植片取出
前角膜植片出现混浊!NC植片取出#再植入新的植片#植片恢复透明
!

>126术后 " 个月至 8 年角膜生物力学改变
手术前后不同时间点 76SM和 76S44总体比较#差

异均有统计学意义 +$eAk"/>#Oe%k%%8*$eAk%$8#
Oe%k%#%,#术后 " 个月'/ 个月'8 年 76SM和 76S44较
术前明显下降#差异均有统计学意义+均 Op%k%$,#术
后不同时间点 76SM和 76S44两两比较#差异均无统计
学+均 Os%k%$,& 手术前后不同时间点 T̂ 和 TB@整
体比较#差异均无统计学意义 +$e8kAA"#Oe%k#8/*
$e8k&AA#Oe%k8#>,+表 ",&

书书书

表 !"手术前后不同时间点角膜生物力学参数比较!!#""$$%&#

时间 眼数 !"#$ !"#%% &' &()

术前 *+ ,-.+-/0.1+ ,-.1,/-.2- ,1.23/4.,* ,,.12/4.10

术后-个月 +5 ,,.,+/4.*56 ,1.,,/-.106 ,1.30/,.*0 ,,.03/,.50

术后*个月 ++ ,1.-0/4.*06 ,1.5,/4.3,6 ,,.1-/,.33 ,,.,5/4.*-

术后 , 年 +- ,4.12/-.1,6 ,4.,4/-.026 ,,.,,/4.13 ,,.4*/4.4+
!值 0.-*2 0.1+, ,.00- ,.500
"值 1.11, 1.141 1.4,* 1.,42

7注!与各自的术前值比较"6"81.1+#重复测量的单因素方差分析"9:;;<==#

检验$7!"#$!>?@AB6;;眼压计校准眼压%!"#%%!角膜补偿眼压%&'!角膜滞

后量%&()!角膜阻力因子#, BB'$C1.,-- D#6$

56讨论

目前#各种矫治远视的手术方式#包括准分子激光

角膜切削术'准分子激光上皮下角膜磨镶术++);2E*.
;*C, P2E)CF(*+2,;*;#]\U7R,及准分子激光上皮下角膜
磨镶术#其术后精确性'可预测性及长期稳定性较治疗
近视有一定程度的下降#主要原因是由于通过准分子
激光对角膜瞳孔区外的角膜基质进行切削#使中央角
膜曲率变陡# 角膜中央屈光力被动 性 增 高 /"[$0 &
X)34F4P 等 //0

通过对 "" 例远视患者长达 $ 年的随访发
现#术后均有屈光回退现象& 蒋宏苏等 /&0

对远视

]\U7R治疗远视临床试验的 $ 年随访发现#]\U7R对
中低度远视有良好的预测性#但对较高度数的远视眼
术后稳定性差#存在一定的屈光回退&

一般来讲#矫正一个远视的屈光单位所需时间比
矫正近视更长#引起手术眼的活动性增加'手术眼疲
劳'切削区角膜的脱水不均匀'术后矫正视力不理想和
不规则散光& 大部分研究者认为#影响 ]\U7R矫治远
视疗效的因素只有 # 个#即远视的程度+pm"k$ jmAk% 5,
和切削区直径&

本研究采用的全飞秒角膜基质透镜植入术#即于
受体眼制备角膜基质囊袋#再采用 UY7]'取出供体近
视眼中的角膜基质组织#植入远视眼的基质囊袋中#改
变角膜中央的曲率#增加角膜中央的屈光力#起到主动
性矫治远视的作用& 同时#UY7]'采用 # ((小切口
手术方式#损伤小#既能有效避免角膜表层手术切削中
角膜上皮层'前弹力层的损伤#同时也能避免角膜瓣手
术引起的角膜神经损伤和角膜生物力学下降& 前期的
研究和其他的研究都表明#全飞秒角膜基质透镜植入
术术后早期在临床上取得了较为满意的效果

/8[##>[<0 #
本研究中对远视患者术后随访 8 年#进一步评估全飞
秒角膜基质透镜植入术的长期精确性及稳定性&

本研究中术后 8 年随访##& 例 $% 眼角膜囊袋内植
片在位'透明#无皱褶移位#占 <Ak"Al#仅 # 例 " 眼分别
于术后 < 个月和 A 个月出现#由于排斥反应出现角膜基
质植片混浊#占 $k//l#需要更换角膜植片& 更换角膜
植片后#角膜透明#所有眼均未见 NT5Z\较术前下降 8
行以上者& 该 # 例患者出现角膜植片混浊主要是由于
植片排斥反应#与早期使用糖皮质激素的时间较短有
关& 二次置换角膜基质透镜手术后#将质量分数 %k8l
氯替泼诺滴眼液使用时间延长为 8 个月#更换的角膜基
质透镜植片未再次出现植片混浊的现象& 虽然本研究
中术后 8 年角膜排斥反应发生较少#但有研究表明深板
层角膜移植的排斥反应可发生于角膜移植术后若干

年
/8%0 #因此#对全飞秒角膜基质透镜植入术矫治远视做

更长时间'更大样本量的手术安全性评估是非常必要
的#本研究团队还会做更长期的连续性报道&

!>$"! 中华实验眼科杂志 #%8> 年 $ 月第 "/ 卷第 $ 期!TI*. X'LG 6GICI)+(F+#Y)3#%8>#ZF+1"/#QF1$

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



本研究结果显示#全飞秒激光角膜基质透镜植入
术矫治中高度远视术后裸眼远近视力及 U'较术前均
有明显改善#术后 " 个月至 8 年#未见明显的远视屈光
回退& 术后 8 年 8A 眼 NT5Z\提高 8 行#占 #/kAl#
8# 眼 NT5Z\提高 # 行#占 ##k/l& 尤为重要的是#术
后 8 年#WQZ\及 U'较术前改善明显#其中 A& 眼
WQZ\达到 X8#占 >>k/>l& 远视矫治的有效性不仅
表现在 W5Z\的提高#也表现在近视力的提高& 本研
究中全飞秒角膜基质透镜植入术后 8 年#裸眼远近视
力显著提高#对于近距离工作者有非常重要的意义&

有研究表明#远视矫治术后早期一段时间远视眼
为过度调节状态#虽然屈光度数得到了矫治#但术后早
期远视眼的调节状态仍旧存在*术后 " 个月左右#调节
状态放松#U'接近预矫目标#并且在术后 " 个月至 8
年的随访中#保持远视矫治的稳定性 /88[8#0 & 本研究
中#术后 " 个月至 8 年#TTV以及 \D2P 未见明显差异#
U'也未见明显的远视屈光回退#表明全飞秒角膜基质
透镜植入矫治远视术后 8 年内具有较好的稳定性&

另外#6B\值主要用于评价角膜生物力学特征#
其指标主要包括 T̂ 和 TB@#其中 T̂ 主要反映角膜

黏性阻力#即角膜吸收和分散能量的能力& TB@即角
膜整体硬度#主要反映角膜受气流压迫产生形变时的
阻力累积效应& 本研究中术后 8 年患者角膜生物力学
与术前比较无明显下降#对角膜生物力学影响较小&
推测是由于全飞秒激光角膜基质透镜植入术矫治远视

仅在角膜上方制作 # ((的切口#最大程度地保留了
对角膜生物力学影响最大的前弹力层和前部角膜基质

层#并且更好地保护了在角膜基质层内走行的神经纤
维& 有效的证据仍需进一步研究证实&

全飞秒角膜基质透镜植入术矫治中高度远视术后

8 年安全'有效#其手术可预测性和稳定性优于传统的
准分子激光屈光性角膜切削术#同时中高度远视患者
术后稳定性较好#未发现明显的远视回退#为远视患者
提供了新的手术方式选择& 本研究中样本量略小#随
访时间略短#该手术方式更大样本量及长期的临床疗
效仍有待进一步研究证实&
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