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!!(摘要)!背景!青光眼睫状体炎综合征"Cbb$常反复发作'最终可致盲'目前病因尚未完全阐明* 研究

认为一些病原微生物感染引起的免疫炎症反应与 Cbb 的发病有一定的关联性'但大样本的临床研究鲜见报

道*!目的!探讨 Cbb 患者血清中巨细胞病毒"J\̀ $#单纯疱疹病毒" b̂ $̀ #风疹病毒" D̀ $#幽门螺旋杆菌

" Ĉ$及抗链球菌溶血素 :"[b:$相关抗体水平'为 Cbb 发病的影响因素及其防治研究提供依据*!方法!采

用前瞻性病例对照研究方法'于 "$01 年 0" 月至 "$0< 年 0" 月收集在深圳市眼科医院确诊的 F" 例 Cbb 患者的

外周血各 1 '*'同期采集 0$$ 名性别和年龄匹配的健康献血志愿者外周血作为对照* 采用间接 &d;b[法测定

各组受检者血清中 J\̀ # b̂ #̀D̀ 和 Ĉ的特异性 ;-j及 ;-\阳性率%采用免疫散射比浊法检测各组受检者

血清中 [b:抗体的阳性率*!结果!Cbb 组受检者血清 J\̀ @;-j#J\̀ @;-\# Ĉ@;-j# Ĉ@;-\和 [b:抗体阳

性率分别为 ""H$h#0/H0h#""H$h#0/H0h和 0/H0h'均明显高于正常对照组的 #H$h#$H$h#0$H$h#"H$h

和 /H$h'差异均有统计学意义 "!" N00H/"<#0FH1?<#1H?1%#0"H/<<#1H1/?'均 !M$H$#$* Cbb 组受检者血清

b̂ @̀;-j# b̂ @̀;-\#D̀ @;-j和 D̀ @;-\的阳性率与正常对照组比较差异均无统计学意义"!" N%H%$##$H?F<#

$HF?F#$H#$%'均 !O$H$#$*!结论!J\̀ # Ĉ和溶血性链球菌感染在 Cbb 的发生和发展中可能起到一定的

作用*!

(关键词)!青光眼睫状体炎综合征% 病原学% 巨细胞病毒% 单纯疱疹病毒% 风疹病毒% 幽门螺旋杆

菌% 抗链球菌溶血素 :% 抗体
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), QRP,8B'(*78,QB8*-B8U4 "!" N00H/"<'0FH1?<'1H?1%'0"H/<<'1H1/?'(**(Q!M$H$#$5ARP486)Q)3PB(QP68T6PBU'

b̂ @̀;-j' b̂ @̀;-\'D̀ @;-j(,S D̀ @;-\), QRPCbb -B8U4 +PBP,8Q6)-,)T)7(,Q*.S)TTPBP,QTB8'QR86P), QRP,8B'(*

78,QB8*-B8U4 " !" N%H%$#' $H?F<' $HF?F' $H#$%' (**(Q!O$H$# $5! !"$1'9/)"$/! J\̀ ' Ĉ(,S RP'8*.Q)7

6QBP4Q87877(*),TP7Q)8, '(.4(BQ)7)4(QP), QRP877UBBP,7P(,S SP3P*84'P,Q8TCbb5!

">%4 ?"#-/#7 C86,PB@b7R*866'(, 6.,SB8'P% &Q)8*8-.% J.Q8'P-(*83)BU6% P̂B4P66)'4*P_3)BU6% DUWP**(

3)BU6% P̂*)78W(7QPB4.*8B)% [,Q)@6QBP4Q8*.6), :% [,Q)W8S.

@9$- (#".#&,& b7)P,7P (,S AP7R,8*8-. C*(, CB8>P7Q 8T bRP,YRP, " j]̂m"$0<$""?0/$<$F"10'

]Ji]"$01$F"F0#"F%$<0$$

!!青光 眼 睫 状 体 炎 综 合 征 " C86,PB@b7R*866'(,
6.,SB8'P'Cbb$是具有青光眼和睫状体炎各部分特点
的综合征'病因尚不清楚'近年来研究发现Cbb 可导致
部分患者不可逆性视功能损害

-0. * 研究发现 Cbb 患
者房水中巨细胞病毒"7.Q8'P-(*83)BU6'J\̀ $@;-j为阳
性反应

-". 'Cbb 患者血清中幽门螺旋杆菌" 1(/'A$H*A6("
53/$"'' Ĉ$@;-j反应的阳性率明显高于正常人 -%. %也
有研究报道 Cbb 患者房水中单纯疱疹病毒 " RPB4P6
6)'4*P_3)BU6' b̂ $̀的阳性率为 0$$H$h'而白内障患
者中未发现阳性者

-1. '提示 Cbb 与 J\̀ # Ĉ及 b̂`
等多种病原微生物的关系密切'但上述研究设计中存
在影响实验数据分析的干扰因素'主要是 Cbb 样本数
量较少及部分研究选取了白内障患者作为对照组'而
非正常无眼疾者* 为了进一步确定和验证Cbb 发病与
相关病原菌感染的关系'本研究中对 Cbb 患者血清样
本中 J\̀ # b̂ #̀风疹病毒"BUWP**(3)BU6'D̀ $及 Ĉ的
特异 性 ;-j 及 ;-\ 和 抗 链 球 菌 溶 血 素 :" (,Q)@
6QBP4Q8*.6), :'[b:$抗体的阳性率情况进行检测'为
Cbb 的发病因素分析#临床诊断及治疗选择提供线索*

A7资料与方法

A5A7一般资料
采用前瞻性病例对照研究方法'收集 "$01 年 0"

月至 "$0< 年 0" 月在深圳市眼科医院确诊的 F" 例发
作期 Cbb 患者外周血标本'同期收集 0$$ 名深圳市血
液中心正常献血志愿者的外周血标本作为正常对照'"
个组间人口基线特征匹配"表 0$* Cbb 的诊断依据文
献-#G<.中的标准和特点&"0$单眼发病居多'青壮年
好发%""$反复发作的眼压升高'同时角膜内皮面出现
羊脂状角膜后沉着物"XPB(Q)74BP7)4)Q(QP6'EC$'无瞳孔
后粘连%"%$高眼压状态时房角呈开放状态%"1$眼部
轻度不适感'一般无明显眼痛及眼红'视力无明显下降
或轻度下降'病程较短者无视野及视神经损害的表现%
"#$除屈光不正外'无其他眼部疾病史* 本研究经深
圳市 眼 科 医 院 伦 理 委 员 会 批 准 " 批 文 号&
"$0%$%"F$<$'所有研究对象均签署知情同意书*

表 A7各组受检者人口基线特征比较

组别 样本量
性别

(

"男=女$
年龄

W

"SL;'岁$
眼压

W

"SL;'''̂ -$
Cbb 组 F" 1" =1$ 1%H#%L0"H11 1"H%<LFHF#

正常对照组 0$$ ## =1# 10H1"LFH<1 01H%1L%H"?

!" Z6值 $H"#? 0H%0F "FH1<<
!值 O$H$# O$H$# M$H$0

!注&Cbb&青光眼睫状体炎综合征 "(&!" 检验% W&独立样本 6检验 $

0 ''̂ -N$H0%% XC(

A5B7方法
A5B5A7血清标本的收集#制备#储存及使用!将受检
者外周血标本置于促凝干燥管'于 "$ I"# v条件下
放置 0 R'用 <$$J型低速医用离心机"北京白洋医疗
器械公司$% $$$ B='), 离心 # '),'离心半径 00 7''收
集血清'分装至已消毒的 &44P,S8BT管中'于GF$ v冰
箱中冻存备用*
A5B5B7间接 &d;b[法测定血清中 J\̀ # b̂ #̀D̀ 和

Ĉ的特异性 ;-j及 ;-\阳性率!将血清标本按照
&d;b[试剂盒 ""$0#$F"1#"$0#$F"1#"$0#$F"1#"$0#$F"1#
"$0#$F"1#"$0#$F"1#"$0#$F"1 及 "$0#$F"1'深圳博卡生物
技术有限公司$说明书规定的稀释浓度 "检测 J\̀ #
b̂ #̀D̀ 和 Ĉ特异性 ;-j的样本稀释均为 0 l0$$%检
测 J\̀ # b̂ #̀D̀ 和 Ĉ特异性 ;-\的样本稀释均为
0 l#$$置于 %/ v恒温水箱内孵育'加入微孔板中反应
$H# R%滴加酶结合物反应 $H# R%加入 A\V显色液显
色'反应 0$ '),%加入终止液终止反应'采用 \8SP*<F$
型酶标仪"日本 V;:@D[9公司$测定波长 1#$ ,'处各
孔吸光度"[$值'通过临界值进行结果判定&临界值N
阴性对照孔 [值w"H0'待测标本 [值=临界值!0 者为
阳性'待测标本 [值=临界值M0 者为阴性'结果为阳性
的血清均以相同的方法进行复查'复查结果为阳性者
确定为反应阳性*
A5B5D7免疫散射比浊法检测受检者血清中 [b:抗体
阳性率!将[b:检测试剂"11/<"$'美国VP7X'(, J8U*QPB
公司$置于;\\[j&F$$ 特定蛋白分析仪"美国 VP7X'(,
J8U*QPB公司$中检测待测血清中 [b:抗体水平'[b:抗
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体含量高于正常上限值0 ?%%H/" !'8*="'*!'),$时为检
测结果阳性'低于正常上限值时为结果阴性* 检测结
果阳性血清以相同的方法复查'复查结果为阳性者确
定为 [b:抗体反应阳性*
A5D7统计学方法

采用 bCbb "$5$ 统计学软件" bCbb ;,75'JR)7(-8'
;d'eb[$进行统计分析* 采用均衡分组两水平研究设
计'正常对照组与 Cbb 组间受检者年龄和眼压的差异
比较采用独立样本 6检验%" 个组间性别构成比和血清
中 J\̀ @;-j# J\̀ @;-\# b̂ @̀;-j# b̂ @̀;-\# D̀ @;-j#
D̀ @;-\# Ĉ@;-j# Ĉ@;-\及 [b:抗体阳性率的差异比

较均采用 !"检验* !M$H$# 为差异有统计学意义*

B7结果

与正常对照组比较' Cbb 组血清中 J\̀ @;-j#
J\̀ @;-\# Ĉ@;-j# Ĉ@;-\及 [b:抗体的阳性率均明
显升高'组间差异均有统计学意义 "!" N00H/"<'!N
$H$$0%!" N0FH1?<'!N$H$$$%!" N1H?1%'!N$H$"<%
!" N0"H/<<'!N$H$$$%!" N1H1/?'!N$H$%1$'Cbb 组与
正常对照组受检者血清中 b̂ @̀;-j# b̂ @̀;-\#D̀ @;-j
及 D̀ @;-\阳性率的比较差异均无统计学意义 "!" N
%H%$##$H?F<#$HF?F#$H$#%'均 !O$H$#$"表 "$*

表 B7B 个组间病原微生物相关抗体阳性率的比较-#"S$.

组别 样本量 J\̀ @;-j J\̀ @;-\ b̂ @̀;-j b̂ @̀;-\ D̀ @;-j D̀ @;-\ Ĉ@;-j Ĉ@;-\ [b:抗体

Cbb 组 F" 0F"""5$$ 01"0/50$ ?"005$$ <"/5%$ 00"0%51$ %"%5/$ 0F"""5$$ 01"0/50$ 01"0/50$

正常对照组 0$$ #" #5$$ $" $5$$ 1" 15$$ %"%5$$ ?" ?5$$ 0"05$$ 0$"0$5$$ "" "5$$ /" /5$$

!"值 00H/"< 0FH1?< %H%$# $H?F< $HF?F $H#$% 1H?1% 0"H/<< 1H1/?
!值 $H$$0 $H$$$ $H$<? $H%"0 $H%1% $H1/F $H$"< $H$$$ $H$%1

!注&Cbb&青光眼睫状体炎综合征%J\̀ &巨细胞病毒% b̂ &̀单纯疱疹病毒%D̀ &风疹病毒% Ĉ&幽门螺旋杆菌%[b:&抗链球菌溶血素 :"!"检验$

D7讨论

目前'Cbb 的发病机制仍不明确'病原微生物感染
学说是探讨 Cbb 发病机制的研究热点之一* A:DĴ

是一组人群普遍易感的病原微生物'其中 A为刚地弓
形虫"6$S$5/*;7$;';$':为其他病原微生物'D为 D̀ 'J

为 J\̀ '^为 b̂ *̀ 本研究对 A:DĴ 中可能与 Cbb

相关的病原微生物进行检测'结果发现 Cbb 组血清中
J\̀ @;-j#J\̀ @;-\# Ĉ@;-j# Ĉ@;-\和 [b:抗体的阳
性率明显高于正常对照组' b̂ @̀;-j# b̂ @̀;-\#D̀ @;-j

和 D̀ @;-\的阳性率与正常对照组比较差异均无统计
学意义* ;-\和 ;-j分别是首次感染和再次感染免疫
应答的主要抗体'分别提示机体近期受到病原微生物
感染和既往曾受到感染'因此本研究结果表明 Cbb 患
者可能与相关病原微生物感染有关*

J\̀ 和 b̂`均属于疱疹病毒科'为有包膜的双
链 9a[病毒'能诱导房水中白细胞介素"),QPB*PUX),'
;d$@<#;d@0$ 和 %干扰素水平的升高 -/. '是导致疱疹性
葡萄膜炎的常见病原微生物* 疱疹性葡萄膜炎的临床
表现多为单眼反复发作#发作时眼压急剧升高及羊脂
状 EC等 -F. * J\̀ 具有调节主要组织相容性复合体#

自然杀伤细胞功能及细胞因子网络等功能* JRPP

等
-?.
报道 Cbb 患者房水中 J\̀ 的阳性检出率明显高

于正常对照组* 本研究结果显示'Cbb 患者血清中
J\̀ 特异性 ;-j及 ;-\阳性检出率均明显升高'与本

研究团队既往的报道结果一致
-0$. '提示 J\̀ 感染可

能与 Cbb 的发病相关* 研究表明'J\̀ 感染是导致眼

前节炎症反应及眼压升高的危险因素
-00. '但 J\̀ 感

染与Cbb 的眼前节炎症反应及眼压升高等临床表现是
否具有一定的关联值得进一步研究*

b̂`包括 b̂ @̀0 亚型和 b̂ @̀" 亚型' b̂ @̀0 常见
于口唇及颜面等部位的感染' b̂ @̀" 常见于生殖系统
感染* i('('8Q8等 -1.

利用 CJD法检测发现'Cbb 组 %

例患者房水中 b̂`抗体检测结果均为阳性'而白内障
组患者房水中均未检出 b̂`抗体* 本研究采用
&d;b[法检测发现'Cbb 组患者血清中 b̂ @̀;-j和
b̂ @̀;-\的阳性检出率与正常对照组比较均无明显变
化'但 &d;b[法的敏感度低于 CJD法 -0". '因此不能完
全排除 b̂`感染与 Cbb 发病的相关性*

D̀ 属于披膜病毒科'为单股正链Da[病毒'具有
诱导细胞凋亡作用* 风疹病毒性前葡萄膜炎的临床表
现多为慢性病程'发病年龄轻'晶状体混浊及虹膜脱色
素等

-0%. * DU8X8,P, 等 -01.
研究显示'葡萄膜炎患者房

水及血清中 D̀ @;-j水平与 Cbb 发病均无明显相关
性'这与本研究的 Cbb 组血清中 D̀ @;-j及 D̀ @;-\的
阳性率与正常对照组比较均无明显变化的结果一致*

Ĉ属于革兰阴性菌'是诱发慢性胃炎和胃癌的主
要危险因素'与多种自身免疫性疾病关系密切 -0#. * 研
究表明' Ĉ能诱导体液免疫及细胞免疫反应'从而激
活巨噬细胞而产生 ;d@01 等炎性细胞因子'进而导致
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前葡萄膜炎患者眼压升高
-0<. * mP,-等 -0/.

研究表明'
Ĉ感染是原发性开角型青光眼的危险因素* JR8)
等

-%.
研究表明'韩国 Cbb 患者血清中 Ĉ@;-j的阳性

检出率为 F$H$h'明显高于正常对照组的 #<H"h'本
研究中 Ĉ@;-j及 Ĉ@;-\的阳性检出率 " ""H$h和
0/H0h$亦明显高于正常对照组"0$H$h和 "H$h$'与
上述研究结果一致* 不同国家和地域 A:DĴ 的感染

率差异很大'感染率与当地的卫生环境#生活条件及研
究对象的职业等因素相关

-0F. * 病原体的检测方式日
趋多样化'各种检测方法各有其优缺点'其敏感性和特
异性也不相同

-0?. *
[b:是溶血性链球菌产生的一种外毒素'是近期

受到溶血性链球菌感染的判断指标* 溶血性链球菌可
直接使 A淋巴细胞活化'从而促进肿瘤坏死因子#干
扰素和 ;d的分泌'加重受感染组织的损伤程度 -"$. *
)̀P*等 -"0.

研究提示'葡萄膜炎可能是链球菌感染后的
表现之一* 另有研究表明'链球菌感染后葡萄膜炎患
者具有眼前节炎症反应及眼压升高等特点

-"". * 本研
究发现'Cbb 血清中 [b:抗体的阳性检出率均明显高
于正常对照组'但某些与溶血性链球菌无明显关系的
疾病也可能出现 [b:抗体的升高'故溶血性链球菌感
染与 Cbb 的发生和发展是否有关仍有待进一步研究*

综上所述'本研究发现 Cbb 患者发病时血清中
J\̀ # Ĉ及 [b:抗体的阳性检出率高于正常对照组'
提示其在Cbb 的作用机制值得深入探讨* 由于本研究
的正常对照组仅纳入了健康人群'尚不能完全了解
Cbb 患者上述病原菌抗体阳性率与葡萄膜炎或单纯开
角型青光眼患者是否有关'今后的研究应进一步探讨
这 # 种常见病原微生物相关抗体在 Cbb 发病中的作用
及其机制*
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-0$.mR(8]'JRP, n' Û(,-k'PQ(*5bPBU'AR0 (,S AR0/ BP*(QPS 7.Q8X),P6
(,S (UQ8(,Q)W8S)P6), 4(Q)P,Q6+)QR C86,PB@b7R*866'(, 6.,SB8'P-]=:d.5
Cd8b :,P'"$0/'0""1$ lP$0/##0?-"$0/G$<G$0.5RQQ46&==+++5,7W)5,*'5
,)R5-83=4'7=(BQ)7*P6=C\J#%F%%$0=59:;& 0$50%/0 =>8UB,(*548,P5
$0/##0?5

-00.E(,S8B)\' \).(Y(X)9' i(XUB(E' PQ(*5DP*(Q)8,6R)4 WPQ+PP, QRP
,U'WPB8T7.Q8'P-(*83)BU6), (,QPB)8B7R('WPB(,S 6P3PB)Q.8T(,QPB)8B
6P-'P,Q),T*(''(Q)8,-].5]4, ]:4RQR(*'8*'"$0%'#/"<$ l1?/G#$"5
9:;&0$50$$/ =60$%F1@$0%@$"<F@"5
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-0?.程璐'陈晓光5A:DĴ 病原及其检测技术研究进展-].5中国病原
生物学杂志'"$$F'%"%$ l""%G""<5

!F000! 中华实验眼科杂志 "$0/ 年 0" 月第 %# 卷第 0" 期!JR), ]&_4 :4RQR(*'8*'9P7P'WPB"$0/' 8̀*5%#'a850"

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



JRP,-d'JRP, kj5[S3(,7P6), 4(QR8-P,6(,S SPQP7Q)3PQP7R,)ZUP68T
A:DĴ -].5]C(QR8-P, V)8*'"$$F'%"%$ l""%G""<5

-"$.c(rEJ' :6R)B8b&' A8UWPBQ[' PQ(*5̂ 8+ (, (UQ8)''U,PBP(7Q)8,
QB)--PBPS W.'8*P7U*(B')')7B.WPQ+PP, 6QBP4Q87877(*\ 4B8QP), (,S
7(BS)(7Q)66UP4B8QP),6*P(S6Q8RP(BQ*P6)8,6), BRPU'(Q)7RP(BQS)6P(6P
-].5][UQ8)''U,'"$$#'"1 " " $ l0$0 G0$?59:;&0$50$0< =>5>(UQ5
"$$#5$05$$/5

-"0. )̀P*['E8*.3B(6a'J(QRPB),P]'PQ(*5C86Q@6QBP4Q87877(*U3P)Q)6-]=:d.5]
cB:4RQ(*'8*'"$00'%1"1$ l"#<5P0G<-"$0/G$1G0%.5RQQ4&==+++5
P'@78,6U*QP578'=(BQ)7*P="F<1"0 =(*PBQPC\59:;& 0$50$0< =>5>T85

"$0$5005$$"5
-"".VP6(S(&' cB(UP,6V]5e,)*(QPB(*-B(,U*8'(Q8U6486Q@6QBP4Q87877(*

U3P)Q)6+)QR P*P3(QPS QP,6)8, -]=:d.5:4Q8' )̀6b7)'"$$F'F# "00 $ l
&000$G000# - "$0/ G$< G0$ .5RQQ46&==),6)-RQ6583)S578'=4UW'PS2
4')SN0F?F0?0#59:;&0$50$?/ =:Ck5$W$0%P%0F0FW?<""5

"收稿日期&"$0/G$/G"0!修回日期&"$0/G0$G%$$

"本文编辑&尹卫靖!刘艳$

消!息

BTAU 眼科诊疗技术新进展高峰论坛暨眼科诊疗规范及新进展高级研讨会纪要

!!为更好地拓展更新眼科知识'提高我国眼科诊疗水平'促进眼科学术交流'"$0/ 年 F 月 1/< 日'"$0/ 眼科诊疗技术新进展高峰

论坛暨眼科诊疗规范及新进展高级研讨会在中国郑州河南省立眼科医院 0" 楼会议中心举行* 此次会议由0中华实验眼科杂志1编

辑部和河南省立眼科医院"河南省眼科研究所$主办'由中国医药教育协会继续医学教育部协办*

本次会议邀请了我国 "$ 余位眼科各专业著名专家莅临做专题报告'传授当前眼科各亚专业诊疗的新概念#新技术和新进展'

视频展示手术操作技巧'并围绕眼科临床的热点问题和前沿问题进行讲解和讨论'为一线临床医生答疑解惑'共有来自全国各地的

"$$ 余位眼科医师参与* 河南省人民医院院长兼河南省立眼科医院院长顾建钦致词并讲话'河南省立眼科医院党总支书记赵东卿

主持了开幕式'热烈欢迎受邀的全国各地知名专家到河南传经送宝*

此次会议邀请了中华医学会眼科分会候任主任委员#复旦大学附属眼耳鼻喉科医院孙兴怀教授'中华医学会眼科分会全国委

员#中华医学会眼科分会视觉生理学组组长#西南眼科医院院长阴正勤教授'中华医学会眼科分会副主任委员#中华医学会眼科分

会眼底病学组组长#上海市第一医院眼科主任许迅教授'中华医学会眼科分会全国委员 #中华医学会眼科分会眼外伤学组组长#天

津医科大学校长#天津医科大学总医院党委书记颜华教授'中华医学会眼科分会常委#厦门大学医学院院长#厦门大学眼科中心主

任刘祖国教授'山东省中医药大学附属施尔明眼科医院院长毕宏生教授'天津市眼科医院汤欣教授'天津医科大学眼科医院李筱荣

教授'中山大学中山眼科中心陈伟蓉教授'汕头大学!香港中文大学联合汕头国际眼科中心张铭志教授'北京大学人民医院赵明威

教授'北京协和医院陈有信教授'北京同仁医院眼科李彬教授'北京同仁医院眼科马建民教授'山西省眼科医院李俊红教授'徐州市

第一人民医院李甦雁教授'复旦大学附属眼耳鼻喉科医院褚仁远教授'温州医科大学眼视光医院杭州分院王勤美教授'西安西京医

院王雨生教授'以及河南省立眼科医院宋宗明教授#雷博教授#金学民教授#王丽娅教授等专家'为来自河南和其他地区的学员带来

了学术上的饕餮大餐*

本次会议上的授课内容覆盖面广'涵盖了应用 [,-)8:JA观察青光眼神经损害血流灌注的研究'玻璃体切割手术前#中#后药物

注射的注意事项'对高度近视合并白内障的特点以及精准屈光性白内障手术规划策略'利用 :;D模型研究 Jà 的实验'如何运用

新型虹膜嵌顿术治疗先天性难治性青光眼'复杂斜视手术的发病原因及手术方法'人工晶状体的取出#复位和置换技术'提高视觉

质量对于屈光手术的重要性':K[b 在白内障手术的临床应用'复杂白内障手术的处理对策'导致夜盲的不同原因以及相应对策'干

眼的临床进展'CJ̀ 之脉络膜的改变及眼内光凝技巧'不同直径大小黄斑裂孔的手术选择'高度近视眼 %9@\D;及应用'干眼的定义

及危险因素'视网膜母细胞瘤玻璃体切割术后眼球组织病理学改变及高危因素'眼肿瘤眼眶病手术并发症的防治'经角膜入路的微

创玻璃体手术治疗婴儿白内障'眼结节病的临床诊断要点':JA[如何改变眼科的临床研究等'参会医生受益匪浅* 会上'前卫生部

近视眼重点实验室主任#复旦大学附属眼耳鼻喉科医院褚仁远教授用诙谐的语言讲解了青少年近视的防治方法并现场与专家#学

员互动'对 D̀视力训练仪"眼护士$的科学使用进行指导'邀请一些专家亲临活动现场进行体验并就训练仪的改进提出了合理化

建议'场面生动'为学习班增添了趣味性*

学术会议后'河南省立眼科医院常务副院长宋宗明进行了总结发言'对各位专家不辞辛苦莅临河南省立眼科

医院进行授课表示衷心感谢'充分肯定了这次会议的成效'授课专家与学员在短短的两天时间内互相交流'并与现

场的学员进行思维的碰撞'为多种眼科疾病的预防和治疗提供了新的思路* 大家纷纷表示通过学习收获颇多'对

于解决常见及疑难临床问题都有着极大的帮助* "会议更多详情'请扫描下方二维码$
"本刊编辑部$
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