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玻璃体腔重复注射雷珠单抗对新生血管性

!"#视网膜色素上皮萎缩面积及脉络膜
厚度的影响
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$$$摘要%$背景$玻璃体腔注射雷珠单抗&:CD'是治疗新生血管性年龄相关性黄斑变性& 3!"#'的有效
方法#了解 :CD对视网膜色素上皮&DE)'和脉络膜产生的可能影响有助于临床上更好地选择重复注射次数
和时机( 目前对 3!"#患者接受 :CD后 DE)萎缩面积和脉络膜厚度变化的定量研究较少见($目的$采用
频域光相干断层扫描&9FG'技术探讨 :CD对 3!"#患眼 DE)萎缩面积及脉络膜厚度的影响($方法$采用
前瞻性自身对照研究设计#连续纳入 ?'6A 年 6 月至 ?'6A 年 ( 月在武汉大学人民医院就诊的 3!"#患者 %6
例 %6 眼( 所有患眼均接受 'H'A *-雷珠单抗&6' *I<*-'玻璃体腔注射#每个月随访 6 次#连续随访 6? 个月(
分别于 :CD前及 :CD后 &)()6? 个月采用频域 9FG仪中 DE)高级定量分析软件测量患眼黄斑区 DE)萎缩面
积#采用加强深度扫描 9FG&)#:B9FG'技术测量黄斑中心凹下脉络膜厚度#对比分析 :CD前后 DE)萎缩面积
和脉络膜厚度的变化及其之间的关系#评估 DE)萎缩面积和脉络膜厚度变化与 :CD次数的相关性($结果$
所有患者全部配合完成治疗和随访( :CD后患眼视力较 :CD前均明显改善#注射前后不同时间点平均视力的
总体比较差异有统计学意义&!J;H(&6#"K'H''6'( 患眼 :CD注射前平均脉络膜厚度值为&?(%HAAL6''H@A'!*#
:CD后 &)()6? 个月分别为&?%;H%?L6'AH%(')&?%(HM6L@@HMA'和&?A&H@;L6'6H6A'!*#注射前后患眼平均脉
络膜厚度值的差异有统计学意义&!J?H'&'#"K'H'A'#注射后各时间点患眼平均脉络膜厚度较注射前均明显
变薄#差异均有统计学意义&均 "K'H'A'( 患眼 :CD前与 :CD后各时间点平均 DE)萎缩面积比较差异无统计
学意义&!J'H66(#"J'H@A6'( 患眼 DE)萎缩面积减小值与脉络膜厚度降低值呈微弱负相关&#JN'H6MA'#
注射次数O( 次组和注射次数!( 次组患眼的 DE)萎缩面积减小值和脉络膜厚度降低值间分别呈微弱正相关
和负相关&#J'H?@;)N'H&?;'#但均无统计学意义&"J'H?%M)'H?M?)'H6'&'( 随访 6? 个月#DE)萎缩面积减
小值和脉络膜厚度降低值与 :CD次数均呈微弱的线性相关 &#$JN'H?(()'H&%? '#但均无统计学意义
&"J'H6%M)'H'(''($结论$:CD可使 !"#患者中心凹下脉络膜萎缩变薄#但未发现引起明显的 DE)萎缩(
多次 :CD并不加速 DE)或脉络膜萎缩($
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&6' *I<*-' +3V P/23 S8--8.2V 0U *83P/-[S8Q6? *83P/>7G/2DE)+PQ8U/[+Q2++Q803V *+10-++3V >0TS8R2+-
1/8Q8,V+-P/,1X32>>.2Q2*2+>0Q2V T[+32.-[V2R2-8U2V DE)+3+-[>,>>8SP.+Q2>U21PQ+-BV8*+,3 8UP,1+-18/2Q2312
P8*8IQ+U/[&9FG' +3V 23/+312V V2UP/ ,*+I,3I8Sa#B9FG&)#:B9FG'#Q2>U21P,R2-[#+3V P/2DE)+PQ8U/[+Q2++3V
1/8Q8,V+-P/,1X32>>1/+3I2>.2Q218*U+Q2V T2S8Q2:CD+3V &#( +3V 6? *83P/>+SP2Q:CD7G/218QQ2-+P,83 T2P.223
DE)+PQ8U/[+Q2++3V 1/8Q8,V+-P/,1X32>>T2S8Q2+3V +SP2Q:CD.+>+3+-[42V7$>&2%$+2$!--P/2U+P,23P>S,3,>/2V P/2
PQ2+P,3IUQ812V0Q2+3V S8--8.0U7G/2R,>0+-+10,P[&-8I"!D' +SP2Q:CD.+>183>,V2Q+T-[,*UQ8R2V ,3 18*U+Q,>83
.,P/ T2S8Q2:CD&!J;H(&6#"K'H''6'7G/2*2+3 >0TS8R2+-1/8Q8,V+-P/,1X32>>R+-02.+>&?(%HAAL6''H@A' !*
T2S8Q2:CD#+3V P/+P8S&#(#6? *83P/>+SP2Q:CD.+>&?%;H%?L6'AH%('#&?%(HM6L@@HMA' +3V &?A&H@;L6'6H6A'!*#
Q2>U21P,R2-[#>/8.,3I+>,I3,S,1+3PV,SS2Q2312+*83IV,SS2Q23PP,*2U8,3P>&!J?H'&'#"K'H'A '#+3V P/2*2+3
>0TS8R2+-1/8Q8,V+-P/,1X32>>R+-02>&#(#6? *83P/>+SP2Q:CD.2Q22R,V23P-[P/,332V ,3 18*U+Q,>83 .,P/ T2S8Q2:CD
&+--+P"K'H'A'7̀ 8>,I3,S,1+3PV,SS2Q2312.+>S803V ,3 DE)+PQ8U/,1+Q2++*83IV,SS2Q23PP,*2U8,3P>&!J'H66(#
"J'H@A6'7]2+X -,32+Q18QQ2-+P,83>.2Q2>223 T2P.223 DE)+PQ8U/[+Q2++3V 1/8Q8,V+-P/,1X32>>&#JN'H6MA'#P/2
DE)+PQ8U/[+Q2+1/+3I2R+-02>+3V 1/8Q8,V+-P/,1X32>>1/+3I2R+-02>T2P.223 :CD O( P,*2>+3V ! ( P,*2>
&#J'H?@;#N'H&?;'#T0PP/2>2Q2>0-P>.2Q238P>P+P,>P,1+--[>,I3,S,1+3P&"J'H?%M#'H?M?#'H6'&'7!PP/223V 8SP/2
S8--8.0U#.2+X -,32+Q18QQ2-+P,83>.2Q2>223 ,3 DE)+PQ8U/[+Q2+1/+3I2R+-02>+3V 1/8Q8,V+-P/,1X32>>1/+3I2R+-02>
.,P/ :CDP,*2>&#$JN'H?((#'H&%? '#T0PP/2>2Q2>0-P>.2Q238P>P+P,>P,1+--[>,I3,S,1+3P&"J'H6%M#'H'(' '7$
?("'$%2,("2$:CDS8Q3!"#1+3 -2+V P8>0TS8R2+-1/8Q8,V +PQ8U/[,3>P2+V 8SDE)+PQ8U/[7:CDV82>38P+112-2Q+P2
P/2+PQ8U/[UQ8IQ2>>,83 8ST8P/ DE)+3V 1/8Q8,V7$

!@&A B()52"9!3P,T8V,2># *8381-83+-# /0*+3,42V<P/2Q+U20P,10>2* D+3,T,40*+T* ]2P+I2BQ2-+P2V *+10-+Q
V2I232Q+P,83<VQ0IP/2Q+U[* F/8Q8,V+-328R+>10-+Q,4+P,83<VQ0IP/2Q+U[* :3PQ+R,PQ2+-,3=21P,83* E,I*23P2U,P/2-,0*8S
2[2* F/8Q8,V+-P/,1X32>><VQ0I2SS21P>* G8*8IQ+U/[# 8UP,1+-18/2Q2312

$$新生血管性年龄相关性黄斑变性 & 328R+>10-+Q
+I2BQ2-+P2V *+10-+QV2I232Q+P,83#3!"#'以脉络膜新生
血管&1/8Q8,V+-328R+>10-+Q,4+P,83#F̀ C'形成为主要病
理特征#是世界范围内中老年人视力损害的主要原因
之一( 尽管 !"#的发病机制尚未完全明了#但目前
认为视网膜色素上皮&Q2P,3+-U,I*23P2U,P/2-,0*#DE)'
细胞和脉络膜毛细血管细胞的功能异常与之密切相

关
+6, ( 近年来的研究表明#人源化抗血管内皮生长因

子&R+>10-+Q23V8P/2-,+-IQ8.P/ S+1P8Q#C)b\'抗体片段
雷珠单抗的玻璃体腔注射疗法可有效提高 3!"#患
者的视功能

+?, #而 DE)来源的生理性 C)b\在脉络膜
血管功能的调节和脉络膜毛细血管的发育方面均发挥

重要作用
+&, ( 以往研究表明#玻璃体腔注射雷珠单抗

&,3PQ+R,PQ2+-,3=21P,83 8SQ+3,T,40*+T#:CD'后脉络膜厚
度变薄#提示药物可能对脉络膜的结构存在一定影
响

+%N(, #最新研究也发现抗 C)b\药物治疗不仅可加
速 3!"#患者脉络膜毛细血管的萎缩#而且还会加速
DE)的萎缩 +;NM, ( 目前中国尚缺少相关的研究报道(

本研究旨在观察中国 3!"#患者多次 :CD后黄斑区
DE)萎缩情况和中心凹下脉络膜厚度变化#探讨抗
C)b\药物玻璃体腔注射后对 DE)和脉络膜组织的
影响(

C9资料与方法

C7C9一般资料

采用前瞻性系列病例观察研究方法#连续收集
?'6A 年 6 月至 ?'6A 年 ( 月在武汉大学人民医院确诊
为 3!"#的患者 %6 例 %6 眼( 患者治疗前均接受最佳
矫正视力&T2>P18QQ21P2V R,>0+-+10,P[#cFC!')检眼镜)

眼压) 荧 光 素 眼 底 血 管 造 影 & S-08Q2>12,3 S03V0>
+3I,8IQ+U/[#\\!' 以 及 光 相 干 断 层 扫 描 & 8UP,1+-
18/2Q2312P8*8IQ+U/[#9FG'检查#视力转换为最小分
辨角对数&-8I+Q,P/*8SP/2*,3,*0*+3I-28SQ2>8-0P,83#
-8I"!D'视力( 参照文献+@,的标准纳入患者"&6'眼
底检查可见后极部视网膜黄白色渗出或少量出血*
&?' \\!见黄斑区早期高荧光#晚期荧光素渗漏*
&&'9FG见视网膜下积液)囊样改变及DE)隆起#且脱
离区下方呈均匀弱回声暗区( 排除标准"&6'有诊断
为并发 F̀ C的其他眼部疾病#如血管样条纹*&?'屈
光度"L( #*&&'曾接受 3!"#治疗#如光动力疗法或
玻璃体腔药物注射* & % ' ( 个月内有眼部手术史*
&A'患有肝功能)肾功能不全等严重全身性疾病或其
他可能影响脉络膜和视网膜的疾病等( 所有患者知晓
本研究目的及 :CD治疗风险#进入观察队列前均签署
知情同意书(
C7D9方法
C7D7C9DE)厚度和脉络膜厚度测量$采用频域 9FG
&德国蔡司公司'A6? **d6?M **黄斑模式对患眼黄
斑区进行扫描#采用 DE)高级分析软件对中心凹周围
直径为 A **的圆形区域内 DE)萎缩面积进行测量#
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最终生成 6 张 ( **d( **的 23BS+12图像#采用仪器
中的软件自动分析获得的数据( 采用加强深度扫描
&23/+312V V2UP/ ,*+I,3I#)#:'技术#以 ( **的扫描线
对黄斑区及后极部进行单线 'e扫描#以 DE)与脉络
膜N巩膜交界处的垂直距离作为脉络膜厚度测量值(
所有测量均由同一位经验丰富的医师盲态下独立

完成(
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图 C9注射前及注射后 E)F)CD 个月术眼视力)中心凹下脉络膜厚度和 >GH萎缩面积的变化9!"注射
后 &)()6? 个月平均 cFC!&-8I"!D'视力逐渐降低#视力逐渐改善$c"治疗后 &)()6? 个月平均中心凹
下脉络膜厚度均较治疗前明显降低$F"治疗后 &)()6? 个月平均黄斑区 DE)萎缩面积较治疗前均无
明显变化$cFC!"最佳矫正视力*DE)"视网膜色素上皮

C7D7D9玻璃体腔注射雷珠单抗9注射前 & V 术眼用
质量分数 'HAf左氧氟沙星滴眼液点眼#每日 % 次(
玻璃体腔注射均在无菌层流手术室按常规操作进行(
患者取平卧位#表面麻醉后常规消毒铺巾#用质量分数
Af聚维酮碘冲洗结膜囊#用 &' b注射针头在距角膜
缘 &HA **处睫状体平坦部垂直眼球表面进针#玻璃体
腔注射 6' *I<*-雷珠单抗 'H'A *-&含雷珠单抗 'HA *I'
&商品名 g0123P,>#瑞士诺华公司'( 注射完毕后棉签
轻压针孔#术眼涂妥布霉素地塞米松眼膏#无菌纱布遮
盖患眼#术后给予 'HAf左氧氟沙星滴眼液点眼#每日
% 次#共 & V( 参照文献+6',的方法对所有患眼采用 &
次负荷治疗#之后每个月随访 6 次#连续 6? 个月( 随
访项目包括视力)眼底检查)眼压测定和 9FG检查#每
次检查设备和方法相同#随访发现以下情形之一者再
次行 :CD治疗"&6'视力下降伴 9FG显示的黄斑区积
液*&?'中心凹视网膜厚度增加"A' !**&&'9FG检查
发现黄斑区新的 F̀ C出血灶( ? 次注射间隔时间至
少为 6 个月( 根据注射次数将患眼分为注射次数O(
次组和注射次数!( 次组(
C7E9统计学方法

采用 aEaa 6@7' 统计学软件& aEaa :317#F/,1+I8#
:g#Wa!'进行统计分析( 本研究中各检测指标的数据
资料经 ]检验符合正态分布#以 KL$表示( 采用患者
治疗前后自身对照研究设计#:CD前及 :CD后 &#( 和
6? 个月间患眼视力)DE)萎缩面积及脉络膜厚度平均
值的总体差异比较采用重复测量单因素方差分析#多
重比较采用 #0332PP6检验#
"K'H'A为差异有统计学意义(
采用 aU2+Q*+3 秩相关分析法
评估随访 6? 个月 DE)萎缩面
积与脉络膜厚度变化值之间的

线性关系( 采用 aU2+Q*+3 秩
相关分析法评估 DE)萎缩面
积和脉络膜厚度变化值与 :CD
次数间的相关关系#对相对系
数进行假设检验#"K'H'A 为差
异有统计学意义(

D9结果

D7C9纳入患者的一般情况
共有 %6 例 %6 眼纳入研究#其中男 ?M 例 ?M 眼#女

6& 例 6& 眼*均为单眼患病*年龄 A6 hM? 岁#平均
&((HAMLMH@M'岁*cFC!&-8I"!D'为 'H;?L'H%?*中心
凹下脉络膜厚度为&?(%HAAL6''H@A'!*#黄斑区 DE)
萎缩面积为&'HA%L6H;M'**?*屈光度为N?HA' h?H'' ##
平均&'H?6L'H@%'#*注射次数为 & h6' 次#平均&;H'(L
?H@6'次( 所有患者全部配合完成治疗和随访(
D7D9:CD前后患眼视力)脉络膜厚度及 DE)萎缩面
积改变

:CD后患眼视网膜水肿程度较注射前明显减轻#
注射后患眼视力较注射前明显改善#注射前后不同时
间点平均视力的总体比较差异有统计学意义 &!J
;H(&6#"K'H''6 '( 注射后 &) () 6? 个月患眼平均
-8I"!D视力分别为 'H%6L'H&?)'H%6L'H&% 和 'H&&L
'H?M#较注射前的 'H;?L'H%& 均明显升高#差异均有
统计学意义&均 "K'H'A'*患眼注射前与注射后不同
时间点平均脉络膜厚度之间差异有统计学意义 &!J
?H'&'#"K'H'A'#注射后 &)()6? 个月患眼平均中心凹
下脉络膜厚度值分别为&?%;H%?L6'AH%(')&?%(HM6L
@@HMA'和&?A&H@;L6'6H6A'!*#均明显低于注射前的
&?(%HAAL6''H@A'!*#差异均有统计学意义 &均 "K
'H'A'( 注射前患眼平均黄斑区 DE)萎缩面积为
&'HA%L6H;M'**?#注射后 &)()6? 个月分别为&'H%;L
6H6@')&'H&@L6H'M'和&'H&;L'H@M'**?#注射后不同
时间点的平均 DE)萎缩面积差异无统计学意义
&!J'H66(#"J'H@A6'&图 6'( 频域 9FG的 )#:模式
扫描对 6 例 3!"#患者 :CD前后的检测显示注射后
可见 DE)萎缩#局部脉络膜厚度变薄&图 ?'(
D7E9:CD前后患眼脉络膜厚度变化值与 DE)萎缩面
积的关系及其与 :CD次数的关系

!66@!中华实验眼科杂志 ?'6; 年 6' 月第 &A 卷第 6' 期$F/,3 )̂_U 9U/P/+-*8-#91P8T2Q?'6;#C8-7&A# 8̀76'
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A B C

D E F
图 D9C 例 IJ 岁患者右眼 "8=K像9!"注射前 \\!中期见黄斑区中央荧光素渗漏#周围环状出血遮
蔽荧光$c"注射前 23BS+129FG像未见局部明显 DE)萎缩灶$F"注射前频域 9FG的 )#:模式扫描可
见中心凹下脉络膜厚度为 ?;? !*$#":CD注射后 6? 个月 \\!中期见黄斑区花环样 DE)萎缩灶呈中
高荧光$)":CD注射后 6? 个月 23BS+129FG见黄斑区出现类圆形 DE)萎缩灶 &箭头 ' #面积为
'H& **?$\":CD注射后 6? 个月频域 9FG的 )#:模式扫描可见中心凹下脉络膜厚度为 ?(( !*
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图 E9注射后 CD 个月各观察指标变化值之间相关性散点图9!"DE)萎缩面积减小值与脉络膜厚度
降低值之间无明显线性相关&#$JN'H6MA#"J'H?%M' & aU2+Q*+3 秩相关分析#)J%6'$c"DE)萎缩面

积减小值与注射次数之间无明显线性相关&#$JN'H?((#"J'H6%M' & aU2+Q*+3 秩相关分析#)J%6'$

F"脉络膜厚度降低值与注射次数之间无明显线性相关 &#$J'H&%?#"J'H'(' & aU2+Q*+3 秩相关分析#

)J%6'$DE)"视网膜色素上皮
$

$$:CD后随访 6? 个月#患眼 DE)萎缩面积减小值与
脉络膜厚度降低值之间无明显线性相关&#$JN'H6MA#
"J'H?%M'）随访结束时#注射次数O( 次组&6A 眼'和注
射次数!( 次组&?( 眼'患眼的 DE)萎缩面积减小值分
别为 '&'#''**?

和 '&'#''**?#脉络膜厚度降低值分
别为 @&(#?&'!*和 (&%#66HA'!*#? 个组 DE)萎缩面
积与脉络膜厚度变化值间分别呈微弱正相关和负相关

&#$ J'H?@;) N'H&?; '# 但 差 异 均 无 统 计 学 意 义
&"J'H?M?)'H6'&'） 随访 6? 个月#DE)萎缩面积减小
值为 '&'#''**?#脉络膜厚度降低值为 ;&%#6%'!*#与

:CD次数分别呈弱的线性相关&#$JN'H?(()'H&%?'#但
差异均无统计学意义&"J'H6%M)'H'('&图 &'）

E9讨论

脉络膜是眼内的重要结构#可为 DE)层和外层视网

膜提供氧分和营养物质#并运输其产生的代谢废物+66, #脉

络膜灌注降低可直接导致 DE)层的缺血缺氧+6?N6&, ） 研

究表明#玻璃体腔注射抗 C)b\
药物后药物可穿透视网膜各层进

入脉络膜#从而对脉络膜功能产
生影响

+6%N6A, ） 近年发展的 )#:
技术和 DE)定量分析软件为脉
络膜厚度和 DE)萎缩面积的测
量提供了可能） 为此#本研究中
采用频域 9FG技术对 3!"#患
者:CD前后病灶处脉络膜厚度
和DE)萎缩面积进行测量#以观
察:CD对脉络膜厚度和 DE)萎
缩面积的影响#发现重复 :CD患
眼脉络膜厚度均明显变薄#而
DE)萎缩面积无明显变化#脉络
膜厚度降低值与 DE)萎缩面积
变化间无明显相关性）

"+QI8-,>等 +6(,
采 用 )#:B

9FG技术对人眼中心凹下脉络
膜厚度进行测量#发现随年龄
增长正常人中心凹下脉络膜厚

度值每年下降 6HA( !*#而 )#:
技术在 !"#研究方面也得到
了广泛应用#如预测 3!"#患
者 :CD治疗效果及区分 3!"#
与 非 3!"#+A#6;, ） )--+TT+3
等

+6M,
研究发现#3!"#患者的

脉络膜厚度每年下降 ?H% !*#
而 i+*+4+X,等 +%,

研究表明#3!"#患者接受 :CD后脉
络膜功能可能受到影响#中心凹下脉络膜厚度每年下
降 6M !*） 本研究结果表明#患眼 :CD后 &)()6? 个月
时中心凹下脉络膜厚度较治疗前均明显下降#:CD后
6? 个月脉络膜厚度平均下降 ;&%#6%'!*#推测可能与
脉络膜毛细血管血流量减少和通透性降低有关） 本研
究还发现#脉络膜厚度降低值与 :CD次数无关#这与
"1#8332--等 +6@,

和G,3I等 +?',
研究结果相似#即:CD治

疗并不会加快 3!"#患者脉络膜厚度下降的速度）
本研究结果显示 :CD治疗后黄斑区 DE)层萎缩

面积并未发生明显改变） 尽管脉络膜血供与 DE)功
能密切相关#但脉络膜厚度降低与 DE)萎缩面积之间
并无明显相关性） i803I等 +;,

回顾观察 ?AM 例 3!"#
患者和 6A; 例非 3!"#患者 ?H? 年#发现 :CD可加速
3!"#患者脉络膜萎缩和 DE)萎缩） 本研究中认为
这些研究结果存在差异可能与这些研究的方案不同)
纳入的样本量不同和患者的种族不同有关） 本研究中

!?6@! 中华实验眼科杂志 ?'6; 年 6' 月第 &A 卷第 6' 期$F/,3 )̂_U 9U/P/+-*8-#91P8T2Q?'6;#C8-7&A# 8̀76'
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采取了患者治疗前后自身对照的研究方法#而 i803I
等

+;,
的研究是将 3!"#患者与非 3!"#患者进行对

比#且其研究中多数患者眼内注射的药物为贝伐单抗#
而本研究中所用药物为雷珠单抗( a1/jP42等 +M,

采用

偏振相干 9FG& U8-+Q,4+P,83B>23>,P,R29FG#EaB9FG'检
测技术进行相关研究#也观察到大多数 3!"#患者接
受 :CD后 DE)呈现进行性萎缩#一方面可能与持续的
抗 C)b\治疗减弱了由 DE)产生的生理性 C)b\的
营养作用有关#另一方面 3!"#疾病本身的自然进程
也会伴随一定程度的 DE)萎缩*该研究的用药方案是
第 6 年每个月注射 6 次#第 ? 年则按需注射#且随访时
间为 ?% 个月( 因此#本研究中推测影响 DE)萎缩的
因素除了脉络膜循环之外#可能还与其他因素#如抗
C)b\药物注射方案)是否存在 DE)脱离)视网膜内积
液以及视网膜和脉络膜间隙是否存在液体或组织有

关
+?6, ( 本研究中还发现#末次随访时患眼 DE)萎缩

面积变化值与接受 :CD次数无明显相关性#而 g8,>
等

+??,
的研究认为患眼 DE)萎缩与接受 :CD注射次数

密切相关( 本研究中认为研究间结果的差异可能有以
下原因"&6'本研究纳入的 3!"#患者初诊时视力较
好#绝大多数未出现 DE)萎缩*&?'本研究随访时间较
短#有待进一步进行长时间的随访观察*&&'g8,>等 +??,

对 DE)萎缩的评估方法采用的是眼底自发荧光成像#
与本研究中所采用的 )#:B9FG技术评估方法不同(

综上所述#本研究中发现 )#:B9FG和 DE)高级分
析软件是定量和定性评估脉络膜和 DE)萎缩情况的有
用工具( 3!"#患者行短期 :CD治疗后中心凹下脉络
膜厚度明显变薄#但黄斑区 DE)萎缩面积无明显变化#
二者之间无明显相关性#此外 :CD并不加速 DE)或脉
络膜的萎缩( 本研究结果可为临床工作提供参考依据#
临床医生对 3!"#患者进行重复 :CD注射时可参考本
研究结果#以确保治疗过程的安全性和有效性( 此外#
临床医生在参考本研究结果时也应考虑到本研究存在

的以下不足"&6'本研究纳入的样本量偏小#对患眼的随
访时间偏短*&?'本研究中对脉络膜厚度的测量方法为
手动测量#不可避免地存在一定的误差*&&'DE)萎缩面
积为机器自带软件自动测量#其可靠性及可重复性仍有
待进一步验证( 总之#本研究结果仍需长期)多中心)大
样本的随机对照临床试验加以验证(
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