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!!(摘要)!背景!围绝经期综合征# >̀@%是女性必经的重要时期"可伴随生理$病理及雌性激素水平的改
变"同时会伴随一系列眼部及全身健康问题* 眼部病变主要体现在眼表系统"影响患者的视觉和生活质量*!

目的!探讨 >̀@ 睑板腺功能障碍#>?5%患者眼表及睑板腺的形态和功能改变*!方法!采用病例对照研究
方法"收集 <%", 年 "+- 月在武警后勤学院附属医院 $< 例确诊为 >̀@=>?5的患者"进行眼表疾病指数评估
#6@57%问卷$裂隙灯显微镜检查$干眼相关指标检查$睑板腺相关指标检查等"全身检查包括妇科基本检查及
评分$围绝经期特征的性激素水平检查等"以 $- 名同龄健康妇女作为对照组"均将右眼检查数据纳入统计分
析"比较 >̀@=>?5组患者与对照组受检者的眼表及睑板腺形态和功能改变*!结果!与对照组受检者比较"
>̀@=>?5组患者血液卵泡刺激素 #c@[%$黄体生成激素 #g[%水平明显高于对照组"差异均有统计学意义

#!G,,E<".$.&E.&/"均 "I%E%"%&患者外周血中雌二醇 #'<%水平明显低于对照组"差异有统计学意义 #!G
H$&E#,-""I%E%"%* >̀@=>?5组患者 6@57评分为 <,E%%#"-E%%"#<E%%%"对照组为 "E%%#"E%%"<E%%%"差异
有统计学意义#$GH-E%$#""I%E%,%* 6@57问卷调查显示 >̀@=>?5组患者的主要主观症状为异物感"其次
依次为视物模糊$畏光$眼酸眼痛和视力下降&调查还显示患者中看电视时症状加重者 "& 例"占 #-E"%h"使
用计算机或自助提款机时加重者 "% 例"占 <#E-"h"阅读困难者 & 例"占 "$E</h"夜间开车困难者 $ 例"占
/E,<h"有风时症状加重者 $ 例"占 /E,<h"干燥环境下加重者 "$ 例"占 ##E##h"空调环境下加重者 "& 例"占
#-E"%h"有 "% 例患者在上述状况下未出现症状加重的表现"占 <#E-"h"< 例患者在有风环境及空调环境下
同时有自觉症状加重* >̀@=>?5组 6@57评分$角膜荧光染色评分均明显高于对照组"差异均有统计学意义
#均 "I%E%,%&患者泪膜破裂时间 #ABC%短于对照组"差异有统计学意义 #!GH"%E<.&""I%E%,%* >̀@=>?5

组患者睑缘异常评分$睑板腺缺失评分$睑板腺开口评分及睑板腺分泌物性质评分均明显高于对照组"差异均
有统计学意义#$GH.E<,-$H&E,".$H&E"/,$H&E/.#""I%E%,%* < 个组间受检眼泪液分泌试验比较差异无统
计学意义#"J%E%,%*!结论! >̀@=>?5组患者 >?5功能发生改变"眼表刺激症状明显"并影响正常生活"主
诉以异物感最多"看电视时及空调环境下症状加重的患者比例高"睑板腺形态明显异常*!
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!!围绝经期综合征# VKS*(K;4V)Q:)+:O;NS4(K" >̀@%
患者的临床症状比较复杂且多样化"表现为月经周期
改变$生育能力下降$绝经症状出现$发生各种慢性疾
病的风险上升等

,"H<- * 世界卫生组织将围绝经期定义
为自即将出现绝经的内分泌学$生物学表征和临床特
征起至绝经后的第 " 年* 眼科临床工作中发现" >̀@
患者可出现眼干$异物感$烧灼感等类似睑板腺功能障
碍#(K*L4(*); M+);N NO:PQ;3D*4;">?5%症状"治疗周期
长且效果差* 国外研究表明" >̀@ 患者干眼患病率较
高

,#- "而目前对于 >̀@ 患者 >?5的发病和诊疗研究
较少"本研究分析 >̀@ 患者的眼表及睑板腺情况"为
探讨 >̀@ 患者 >?5发生的病因提供依据*

A8资料与方法

A2A8一般资料
采用病例对照研究设计"纳入 <%", 年 "+- 月在

武警后勤学院附属医院妇产科及眼科门诊确诊的

>̀@ 合并 >?5患者 $< 例 $< 眼"年龄 $" e,, 岁"平均
#$&E,%F,E"<%岁* 纳入标准'观察对象选择标准参照
全国高等学校教材.妇产科学/的标准 ,$- "评分标准采
用改良kQVVKS(); 评分法 ,<- * 月经紊乱 # 个月以上或
已绝经 " 年以内者&出现潮热$出汗等不同程度的血管

舒缩症状者&改良 kQVVKS(); 症状评分总分超过 & 分
者* 根据 <%"" 年睑板腺功能障碍国际研讨会建议"眼
部具备以下标准'眼部有干燥感$异物感$烧灼感$疲劳
感等主观症状之一&裂隙灯显微镜可见睑缘充血"睑缘
形态不规则$增厚或钝圆"睑板腺开口阻塞或脂栓形
成">)SZ线移位 ,,- * 排除标准'年龄 $% 岁以下或 ,,
岁以上者&有心脑血管$肝脏$肾脏和造血系统等原发
性疾病者&精神病患者&双侧卵巢切除$卵巢肿瘤或卵
巢功能早衰者&原发性高血压$原发性低血压及慢性贫
血者&近 # 个月内使用过性激素类药物者&有影响泪膜
稳定性或角结膜病变&眼部过敏史$近 " 个月眼部用药
史$眼部急性炎症反应或感染$角膜接触镜佩戴史$眼
部手术及外伤史$角膜缘干细胞异常或其他原因引起
的眼表疾病如热烧伤或化学伤等* 选择同期在体检中
心行健康检查的健康女性 $- 名 $- 眼作为对照组"年
龄 $% e,# 岁"平均#$.E,.F#E&.%岁"试验组与对照组
年龄差异无统计学意义#"J%E%,%* 所有试验严格遵
循赫尔辛基宣言"在取得患者知情同意后进行相关眼
部检查*
A2B8方法
A2B2A8性激素指标的测定8所有受检者静息 ", e
#% (*;后采集外周静脉血 # (+"采血时间为每日
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-'%% e"%'%%* 正常对照组受检者选择月经周期的
# e, N检测外周血中雌二醇 <#':DS)N*4+<"'<%$卵泡刺
激素#P4++*3+K=:D*(Q+)D*;MR4S(4;K"c@[%和黄体生成激
素#+QDK*;*Y*;MR4S(4;K"g[%*
A2B2B8眼表疾病指数问卷调查8采用眼表疾病指数
问卷调查#43Q+)S:QSP)3KN*:K):K*;NKZ"6@57% ,&-

对受检

者进行问卷调查"问卷含 "< 个问题"包含最近 " 周是
否出现畏光$异物感$眼痛$眼酸$视物模糊及视力下降
等症状&这些症状是否在阅读$夜间开车$使用计算机
或自助提款机及看电视时加重&在风吹时$干燥及空调
环境下是否加重* 分值为 % e"%% 分"调查由同一有经
验的医师完成*
A2B2C 8干眼的诊断性试验8 # " % 泪膜破裂时间
#LSK)_=QV D*(K4PDK)S"ABC%用 " 滴生理盐水湿润荧光
素钠试纸条"嘱受检者向上看"轻拉下眼睑"将湿润后
的试纸条与下睑结膜轻接触"嘱受检者轻眨眼数次"使
荧光素在眼表分布均匀后睁眼平视前方* 检查者把裂
隙灯显微镜光带调至最宽"并用 "% 倍钴蓝滤光片观察
患者泪膜情况"用秒表记录末次瞬目后睁眼至泪膜上
出现第 " 个黑斑的时间"重复测量 # 次"取其平均值*
#<%角膜荧光素染色评分为角膜 $ 个象限的总和"共
% e"<分"每个象限 % e# 分* % 分'无着染&" 分'散在
的轻微点状着染#" e#% 个点状着染%&< 分'J#% 个点
状着染"但染色未融合&# 分'角膜出现点状着色并融
合"呈丝状或溃疡等* ##%泪液分泌试验# @3R*S(KS!
DK:D"@!D% '所有受检者在暗室及安静的环境下进行
试验* 将宽 , (($长 #, ((的条状滤纸一端 , ((处
折叠放在下结膜囊中外 "8# 处"嘱患者轻闭眼", (*;
后取下滤纸条"测量滤纸条被泪液浸湿的长度*
A2B2D8睑板腺的相关检查8#"%睑板腺缺失评分参
照文献,.H--的方法对睑板腺缺失情况进行评分"使
用 kKS)D4MS)VR ,>眼表综合分析仪观察睑板腺缺失情
况"室内光源亮度保持一致"嘱患者下颚放置检查仪托
架上"眼与托架上的黑色圆环平行"充分暴露睑结膜"
记录图像并进行分析计算* % 分'无睑板腺缺失&" 分'
睑板腺缺失I"8#&< 分'睑板腺缺失 "8# e<8#&# 分'睑
板腺缺失J<8#* 根据上下睑板腺综合评分计算"每眼
评分为 % e& 分* #<%睑缘评分从睑缘不规则$睑缘充
血$睑板腺开口阻塞和皮肤黏膜交界处前移或后移 $
项进行评分* % 分'正常&其他各项异常均为 " 分"共
计 % e$ 分* ##%睑板腺开口评分对上睑中央的 , 条
睑板腺进行评估"观察每条睑板腺开口状况并进行评
分* % 分'轻压眼睑无腺口阻塞&" 分'轻压腺体"有分
泌物排出的腺体数量为 # e$ 条&< 分'轻压腺体有分

泌物排出的腺体数量为 " e< 条&# 分'轻压腺体"无睑
板腺腺体分泌* #$%睑板腺分泌物性状评分参照文献
,/-的方法"嘱患者向上看"使用大拇指中等力度按压
下眼睑中 "8# 区域 - 条睑板腺"对睑板腺分泌物性状
进行半定量评估并进行评分* % 分'正常"清亮$透明
的液体睑脂&" 分'睑脂污浊&< 分'睑脂呈浑浊颗粒状
液体&# 分'睑脂稠厚呈牙膏状"共 % e<$ 分*
A2C8统计学方法

采用 @ @̀@ "/2% 统计软件进行统计学分析* 本研
究中测量指标的数据资料经 k4+(4M4SU=@(*S;4U检验"
不符合正态分布"以 C#?""?# %表示& >̀@=>?5组与
正常对照组干眼相关指标$睑板腺相关指标符合正态
分布采用 !检验"不符合正态分布采用非参数检验""I
%E%, 为差异有统计学意义*

B8结果

B2A8< 个组间受检者性激素水平的比较
>̀@=>?5组的 c@[$g[水平明显高于对照组"差

异有统计学意义#!G,,E<".$.&E.&/""I%E%"%"而 '<
水平明显低于对照组"差异有统计学意义#!GH$&E#&"
"I%E%"%#表 "%*

表 A8M=FN=OG组与对照组性激素水平的比较 #!I"%

组别 例数 c@[#B8g% g[#B8g% '<# VM8(+%

>̀@=>?5组 $< $-E&.F,E"< ,$E/<F$E<< <&E&.F<E,.

对照组 $- &E%/F%E&- .E/$F%E$, ,,E&#F#E<&
! ,,E<". .&E.&/ H$&E#,-
" %E%%% %E%%% %E%%%

!注' >̀@'围绝经期综合征&>?5'睑板腺功能障碍&c@['卵泡刺激素&

g['黄体生成素&'<'雌二醇 <&B'商品单位#独立样本 !检验%

B2B8< 个组受检者 6@57结果
>̀@=>?5组 的 6@57评 分 为 <,E%% # "-E%%"

#<E%%%"对照组为 "E%%#"E%%"<E%%%"差异有统计学意
义#"I%E%,%#表 <%* >̀@=>?5组主观症状中出现异
物感的比例最高"占 -,E."h&视力下降患者比例最
低"为 "/E%,h* 患者主观症状按照此顺序依次降低"
即异物感J视物模糊J畏光J眼酸眼痛J视力下降"部分
患者同时合并 < 种以上主观症状* 患者看电视时症状
加重者 "& 例"占 #-E"%h"使用计算机或 XC>加重者
"% 例"占 <#E-"h"阅读困难者 & 例"占 "$E</h"夜间
开车困难者 $ 例"占 /E,<h"& 例患者在上述状况下未
出现视功能加重的表现"占 "$E</h* 患者在有风时
症状加重者 $ 例"占 /E,<h"干燥环境下症状加重者
"$ 例"占 ##E##h"空调环境下症状加重者 "& 例"占
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#-E"%h""% 例患者在上述状况下未出现症状加重的
表现"占 <#E-"h"有 < 例患者在有风环境下及空调环
境下自觉症状均加重*
B2C8< 个组受检者干眼相关检查结果的比较

>̀@=>?5组和对照组患者 @!D差异无统计学意
义#!GH"E$#<""J%E%,% #表 <%"而 >̀@=>?5组 6@57
评分及角膜荧光染色评分明显高于对照组"ABC值低
于对照组"差异有统计学意义#"I%E%,%*

表 B8B 个组受检者干眼相关指标的比较

组别 例数
6@57评分

,C#?""?#% -
)

角膜荧光素染色

评分,C#?""?#% -
)

ABC
#PF8" :% L

@!D
#PF8" ((% L

>̀@=>?5组 $< <,E%%#"-E%%"#<E%%% $E%%#<E%%".E,%% ,E,%F#E&$ "%E%$F,E#%

对照组 $- "E%%# "E%%" <E%%% "E%%#%E%%""E%%% "<E/%F#E"/ "<E$<F#E%.

统计量值 H-E%$# H$E$#$ H"%E<.& H"E$#<
" %E%%% %E%%% %E%%% %E%,,

!注' >̀@=>?5'围绝经期综合征H睑板腺功能障碍&6@57'眼表疾病指

数问卷&ABC'泪膜破裂试验&@!D'泪液分泌试验&)'b*+34Z4; 秩和检

验&L'独立样本 !检验

B2D8< 个组受检者睑板腺形态和功能相关检查结果
的比较

>̀@=>?5组睑缘异常评分$睑板腺开口评分$睑
板腺缺失评分和睑板腺分泌物性质评分明显高于正常

对照组"差异有统计学意义#均 "I%E%,%#表 #%*

表 C8B 个组受检者睑板腺相关检查结果的比较,##$A "$C %-

组别 例数 睑缘形态评分 睑板腺开口评分 睑板腺分泌物性状评分 睑板腺缺失评分

>̀@=>?5组 $< <E%%#<E%%"#E%%% <E%%#"E%%"#E%%% "$E%%#""E,%""&E%%% #E%%#<E%%"#E%%%

对照组 $- "E%%#%E%%""E%%% "E%%#%E%%""E%%% $E%%# <E%%" &E%%% "E%%#"E%%""E%%%
$ H.E<,- H&E"/, H&E/.# H&E,".
" %E%%% %E%%% %E%%% %E%%%

!注' >̀@=>?5'围绝经期综合征H睑板腺功能障碍#b*+34Z4; 秩和检验%

C8讨论

围绝经期是妇女自生殖旺盛的性成熟期步入老年

期的生理过渡阶段"一般发生在 $% e&% 岁* >̀@ 是围
绝经期妇女由于内分泌系统发生异常改变"出现以植
物神经功能紊乱症状为主的症候群* >̀@ 本质是卵
巢功能的动态衰退$卵巢储备加速下降和生殖激素波
动性变化* 随着年龄增长"卵巢功能续渐衰退"其所分
泌的雌$孕激素水平逐步下降"引致垂体前叶所分泌的
促性腺激素大幅度上升* 雌激素水平下降"对 c@[的
反馈作用减弱"导致血液中 c@[水平升高"加速卵泡
消耗"亦抑制卵泡闭锁功能"从而绝经 ,<- * 性激素水
平下降对身体产生多方面影响"如雌激素水平下降可

引起血脂水平升高及增强胰岛素抵抗"继而诱发 < 型
糖尿病等"从而出现潮热$盗汗$骨关节痛$疲乏$易激
动$眩晕及感觉异常等临床症状 ,$- *

近年来">?5患病率逐渐上升"已成为眼科常见
病之一

,"%- * 流行病学调查显示"欧洲人群 >?5患病
率已达 <%h"亚洲人群则已超过 &%h ,""- * 但在日常
临床工作中"我们发现这一特殊阶段的 >?5患者逐
渐增加"因此研究围绝经期患者 >?5的病因和发病
机制对 >?5和干眼的防治具有重要意义* 在评价
>̀@=>?5患者的眼表状况时"我们采用 "//. 年美国
爱力根研究小组提出的 6@57,&- * 6@57评分是国际公
认的眼表疾病严重程度的评价指标"相比于 <, 项视功
能问卷

,"<- "6@57更多用于眼表疾病的研究* 本研究
中 >̀@=>?5患者主观症状主要表现异物感"其次依
次为视物模糊$畏光$眼酸眼痛和视力下降"-,E."h的
>̀@=>?5患者以异物感为首诊原因"提示我们对围绝
经期妇女眼表症状应加以重视* 值得一提的是"
,.E"$h的患者视物模糊为首诊症状"提示在临床中排
除其他引起视力下降眼病的同时应考虑到 >?5的可
能性* 本研究还发现"围绝经期患者看电视时症状加
重者最多"夜间开车的人数最少"这可能与此年龄段妇
女的生活习惯及工作状态有一定关系*

眼表是一个不断变化$复杂的生物器官和系统"绝
经后由于雌激素水平降低$干眼及睑板腺
功能障碍而发病率明显上升"性激素水平
变化可引起泪膜的不稳定及泪液成分改

变
,"#"".H"-- * @Q++*U); 等 ,"/-

认为睑板腺是雄

激素的靶器官"雄激素缺乏可导致睑板腺
功能障碍和蒸发过强型干眼的发生* 雄激
素影响睑脂的分泌"然而雄激素具体如何
调节睑脂的分泌有待进一步研究

,<%- * 性
激素水平的变化及紊乱可能是引起 >?5的重要原
因"本研究中发现" >̀@=>?5患者 @!D检查结果与正
常对照组无明显差异"但 6@57评分$角膜荧光染色评
分均明显高于正常对照组"ABC值则低于正常对照
组* 在睑板腺相关检查中" >̀@=>?5组睑缘异常评
分$睑板腺开口评分$睑板腺缺失评分及睑板腺分泌物
性质评分等均明显高于正常组* 年龄和激素水平是围
绝经期女性 >?5的主要高危因素"应注意个体化诊
治和随诊观察"找出个体化治疗方案*
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X>5'年龄相关性黄斑变性#)MK=SK+)DKN ()3Q+)SNKMK;KS)D*4;%
X]6̂ X'单因素方差分析#4;K=W)O);)+O:*:4PU)S*);3K%
ABC'泪膜破裂时间#LSK)_QV D*(K4PDK)SP*+(%
5a'糖尿病视网膜病变#N*)LKD*3SKD*;4V)DRO%
'XB'实验性自身免疫性葡萄膜炎#KZVKS*(K;D)+)QD4*((Q;KQUK*D*:%
'?c'表皮生长因子#KV*NKS()+MS4WDR P)3D4S%
'g7@X'酶 联 免 疫 吸 附 测 定 # K;YO(K=+*;_KN *((Q;4:4SLK;D

)::)O%
'a?'视网膜电图#K+K3DS4SKD*;4MS)(%
ccX'荧光素眼底血管造影#PQ;NQ:P+Q4SK:3K*; );M*4MS)VRO%
c?c'成纤维细胞生长因子#P*LS4L+):DMS4WDR P)3D4S%
?c̀ '绿色荧光蛋白#MSKK; P+Q4SK:3K;DVS4DK*;%
7c]=#'#干扰素#*;DKSPKS4;=#%
7g'白细胞介素#*;DKS+KQ_*;%
76g'人工晶状体#*;DS)43Q+)S+K;:%
7aÀ '光间受体视黄类物质结合蛋白#*;DKSVR4D4SK3KVD4SSKD*;4*N

L*;N*;MVS4DK*;%
gX@7k'准分子激光原位角膜磨镶术#+):KS*; :*DQ _KS)D4(*+KQ:*:%
7T?X'吲哚青绿血管造影#*;N43O);*;KMSKK; );M*4MS)VRO%
g'T:'晶状体上皮细胞#+K;:KV*DRK+*)+3K++:%
(*a]X'微小 a]X#(*3S4a]X%
>>̀ '基质金属蛋白酶#()DS*Z(KD)++4VS4DK*;):K%
(C6a'哺乳 动 物 类 雷 帕 霉 素 靶 蛋 白 # ()(()+*); D)SMKD4P

S)V)(O3*;%
>CC'四甲基偶氮唑盐#(KDRO+DR*)Y4+O+DKDS)Y4+*Q(%
]c'核录因子#;Q3+K)SP)3D4S%
6TC'光学相干断层扫描#4VD*3)+34RKSK;3KD4(4MS)VRO%
6a'优势比#4NN:S)D*4%
X̀T?'原发性闭角型青光眼#VS*()SO);M+K=3+4:QSKM+)Q34()%
T̀a'聚合酶链式反应#V4+O(KS):K3R)*; SK)3D*4;%

a?T:'视网膜节细胞#SKD*;)+M);M+*4; 3K++:%
6̀X?'原发性开角型青光眼#VS*()SO4VK; );M+KM+)Q34()%

à ''视网膜色素上皮#SKD*;)+V*M(K;DKV*DRK+*Q(%
a]̂ '视网膜新生血管#SKD*;)+;K4U):3Q+)S*Y)D*4;%
à '视网膜色素变性#SKD*;*D*:V*M(K;D4:)%
@!D'泪液分泌试验#@3R*S(KS! DK:D%
:Ra]X'小发夹 a]X#:R4SDR)*SV*; a]X%
:*a]X'小干扰 a]X#:()++*;DKSPKS*;Ma]X%
$=@>X'$=平滑肌肌动蛋白#$=:(44DR (Q:3+K)3D*;%
CX6'甲状腺相关眼病#DROS4*N=)::43*)DKN 4VRDR)+(4V)DRO%
C?c'转化生长因子#DS);:P4S(*;MMS4WDR P)3D4S%
C]c'肿瘤坏死因子#DQ(4S;K3S4:*:P)3D4S%
BA>'超声生物显微镜#Q+DS):4Q;N L*4(*3S4:34VK%
'̂?c'血管内皮生长因子#U):3Q+)SK;N4DRK+*)+MS4WDR P)3D4S%
'̂̀ '视觉诱发电位#U*:Q)+KU4_KN V4DK;D*)+%
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