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&&$摘要%&背景&"DC.>-? 有晶状体眼人工晶状体&L$:!'植入矫正高度近视术后早期是安全(有效的"由于

人工晶状体位于前房"术后对角膜内皮的影响值得关注)&目的&研究 "DC.>-? L$:!矫正高度近视术后角膜

内皮细胞密度&+P9'和形态的长期变化)&方法&对 2((A 年 ' 月至 2((H 年 '2 月在广东省人民医院眼科行
"DC.>-? L$:!植入术的高度近视 2) 例 A' 眼进行回顾性分析"采用角膜内皮计数仪测定角膜中央区的角膜
+P9"评估计算细胞面积变异系数&PR'和细胞面积标准差& #9'"比较并分析术前和术后 ; 个月及 '(2(*(I(

A(; 年上述各指标的变化"计算 +P9丢失率,&术前 +P9T术后 +P9' <术前 +P9v'((S-)&结果&术后 ; 年

时"*I 眼 QPR"!'N("'I 眼 QPR"较术前提高"H 眼 QPR"较术前降低+平均眼压为&'IN2*U2N'I',,1Z) 术

眼术前平均 +P9为&* 'HIN(AU2**NAA' <,,2 "术后 ; 个月及术后 '(2(*(I(A(; 年 +P9平均丢失率分别为
2N*IS(AN*2S(;N*2S(HN(;S('2NA@S('AN;*S和 '@NI@S) 术眼术前细胞面积 PR和细胞面积 #9分别为

*)N')U)N'2 和 ''HN))U2'N*@"术后 ; 年时分别为 *2N2IUIN;2 和 '2AN;(U'HNI@) 不同时间点细胞面积 PR和
#9总体比较"差异均有统计学意义&"V(N(((((N(*;') 术眼术后出现局限性虹膜色素脱失者 H 眼"发生 $:!

偏位者 ; 眼"术后 ' 个月出现一过性高眼压者 * 眼"出现黄斑出血者 2 眼)&结论&"DC.>-? L$:!植入术后随

着时间推移 +P9逐渐下降"且角膜内皮细胞形态进行重构"增加了细胞的稳定性"因此 "DC.>-? L$:!术后对术

眼角膜内皮细胞的长期影响值得关注)&

$关键词%&有晶体眼+ 人工晶状体+ 角膜内皮细胞+ 高度近视
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+P9_->&* 'HIN(AU2**NAA' <,,2 "-?O C5E+P9_->ZD-O[-//4DEO[8EO 6]EDC.,E_.C5 C5E8E///6>>2N*IS .? ;

,6?C5>"AN*2S .? ' 4E-D";N*2S .? 2 4E-D>"HN(;S .? * 4E-D>"'2NA@S .? I 4E-D>"'AN;*S .? A 4E-D>-?O '@NI@S

.? ; 4E-D>-\CED6LED-C.6?NQE\6DE>[DZED4" 5̀E,E-? PR6\8E//[/-D-DE-_->*)N')U)N'2"-?O C5E#96\8E//[/-D-DE-

_->''HN))U2'N*@"-?O C56>E; 4E-D>-\CED>[DZED4_EDE*2N2IUIN;2 -?O '2AN;(U'HNI@"DE>LE8C.]E/47̀5E,E-? PR

-?O #96\8E//[/-D-DE-_EDE>.Z?.\.8-?C/4O.\\EDE?C-,6?ZO.\\EDE?CC.,EL6.?C>&"V(N((("(N(*;'7+.Z5CE4E>_.C5

/68-/.aEO .D.>OEL.Z,E?C-C.6?"; E4E>_.C5 $:!O4>>4,,ECD4"* E4E>_.C5 CD-?>.E?C5.Z5 .?CD-68[/-DLDE>>[DE-?O 2 E4E>

_.C5 G-8[/-D5E,6DD5-ZE_EDE6̂C-.?EO -\CED>[DZED47& !"$2'.+*"$+& P6D?E-/E?O6C5E/.-/8E//>-LLE-D6̂].6[>

85-?ZE>.? ^6C5 ?[,̂ ED-?O ,6DL56/6Z4-\CED"DC.>-? L$:!.,L/-?C-C.6? .? 5.Z5 ,46L.-7+P9.>ZD-O[-//4DEO[8EO

_.C5 C.,E/-L>E"-?O C5E>5-LE6\C5E8E//>688[DDE,6OE/.?ZO[D.?Z;B4E-D\E//6_B[L O[D-C.6?7:]ED-//"E?O6C5E/.-/

>LE8[/-D,.8D6>86L4.>,-?O-C6D4^E\6DE-?O -\CED>[DZED4\6D-/6?ZCED,7&

!7%B 8"#,+";m5-K.8+ $?CD-68[/-D/E?>+ P6D?E-E?O6C5E/.-/8E//+ 1.Z5 ,46L.-

P.$,/#"=#&1# #8.E?8E-?O È85?6/6Z4m/-? 6\#5E?a5E? &cP0c2('I(I';(@A)'2)(@'

&&近年来"随着眼科显微手术的发展"有晶状体眼人
工晶状体&L5-K.8.?CD-68[/-D/E?>"L$:!'植入术矫正屈
光不正的研究进展迅速) L$:!具有以下优点#&''不
损伤角膜"保留眼的生理结构完整性及晶状体原有的
调节功能) &2'手术可逆"可预测性好) &*'保持眼原
有的调节功能

,'- "适用于中高度屈光不正及角膜厚度
不足的患者) 虹膜固定型 L$:!是利用虹膜作为固定
依托"将人工晶状体&.?CD-68[/-D/E?>"$:!'植入到前房
以矫正屈光不正的方法"避免了 $:!与房角的接触)
研究证明""DC.>-? L$:!植入治疗高度近视术后早期是
安全(有效的"并且具有良好的可预测性和稳定
性

,2TI- "但其对角膜内皮细胞有一定程度的损伤 ,A- "其
长期安全性值得关注) 因此"本研究对 "DC.>-? L$:!
植入的高度近视患者进行长期随访"评价其远期的安
全性)

C;资料与方法

C7C;一般资料
对 2((A 年 ' 月至 2((H 年 '2 月于广东省人民医

院眼科行 "DC.>-? L$:!&荷兰 :LCE85 公司'植入术治疗
的高度近视患者 2) 例 A' 眼进行回顾性分析"其中男
@ 例 ') 眼"女 'H 例 *I 眼+双眼手术者 2I 例"单眼手术
者 * 例+患者年龄 '@ l*@ 岁"平均&2AN;UINH'岁+患
眼术前裸眼视力&标准对数视力'为 (N(' l(NI"平均
(N(HU(N(;+术前最佳矫正视力 & ^E>C86DDE8CEO ].>[-/
-8[.C4"QPR"'为 (NHIU(N2@+等效球镜度数为THN2A l
T2AN)A 9"平均&T'IN@'UINI('9+前房深度为 *N'2 l
IN2@ ,," 平 均 & *N;I U(N2A',,+ 眼 压 '(N(( l
'@N)( ,,1Z& ' ,,1ZV(N'** Km-'"平均 & 'IN)* U
2N'@',,1Z) 纳入标准#&''近视度数THN(( 9以上"
近 2 年内增加量 " (NA( 9<年+ & 2 ' 前房深度 !
2NH ,,+ & * ' 角 膜 内 皮 细 胞 密 度 & E?O6C5E/.-/8E//

OE?>.C4"+P9'W2 (((<,,2+&I'无周边视网膜变性(裂
孔和格子样变性灶"或视网膜裂孔和变性灶已行眼底
激光术光凝者+&A'暗环境下瞳孔直径";N( ,,+&)'
术前和术后 ; 个月及 '(2(*(I(A(; 年每个时间点 +P9
及细胞面积变异系数&86E\\.8.E?C6\]-D.-C.6?"PR'(细
胞面积标准差&>C-?O-DO O.\\EDE?8E"#9'记录完整+&H'
以 ; 年为截止时间点"视力(眼压和术后并发症等资料
完整者) 排除标准#&''年龄Y'H 岁或WA( 岁者+&2'
近视度数不稳定者+ &*'前房深度Y*N( ,,者+ &I '
+P9"2 (((<,,2

者+&A'暗光条件瞳孔直径W;N( ,,
者+&;'眼压W22 ,,1Z者+&)'有白内障(青光眼(影响
视力的角膜混浊(圆锥角膜(视网膜或黄斑部疾病者+
&H'有虹膜异常或慢性葡萄膜炎病史者+&@'有严重的
先天性心脏病(凝血功能异常(肝功能(肾功能异常等
严重的全身性疾病者)
C7E;方法
C7E7C;术前检查;所有患者均接受屈光手术前的常
规检查"包括裸眼视力(QPR"(扩瞳验光(中央角膜厚
度(角膜曲率(前房深度(眼底(角膜内皮细胞计数(瞳
孔直径等) $:!的选择和手术过程同本研究组前期研
究

,2";- ) 所有手术均由同一术者完成)
C7E7E;随访观察;分别在术前和术后 ' O(* 个月(;
个月(' 年(2 年及以后每年进行随访观察"评价指标包
括视力(屈光状态(眼压(前房深度(瞳孔(晶状体(眼底
情况+采用角膜内皮计数仪& #m2(((m"日本 6̀L86? 株
式会社'测定中央区 +P9(细胞面积 PR和细胞面积
#9+计算 +P9丢失率,&术前 +P9T术后 +P9' <术前
+P9v'((S-和并发症)
C7F;统计学方法

采用 #m## '*7( 统计学软件& #m## $?87"P5.8-Z6"
h#"'进行统计分析) 本研究中检测指标的数据资料
经 #5-L.D6Bg./K 检验呈正态分布"以 NU@表示"组间均
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数经 Q-DC/ECCE检验方差齐) 采用手术前后患眼自身对
照试验设计"术眼手术前后 +P9(细胞面积 PR和细胞
面积 #9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 !#9B6检验) "Y(N(A 为差异有统计
学意义)

E;结果

E7C;术眼术后视力和眼压的变化
本组 A' 眼随访至术后 ; 年时"QPR"!'N( 者 *I

眼"占 ;;N;;S+'I 眼 QPR"较术前提高"占 2)S"其
中 ) 眼 QPR"提高!2 行+H 眼 QPR"较术前降低"占
'AN;HS"其中 2 眼分别于术后 2 年(I 年发生黄斑出
血"视力均降至 (N') 术眼术后 ; 年时眼压为 '(N(( l
'HN(( ,,1Z"平均&'IN2*U2N'I',,1Z)
E7E;术眼术后角膜内皮细胞的变化

与术前相比"术眼术后各时间点 +P9均不同程度
减少"各时间点间 +P9值总体比较差异有统计学意义
&OVIANHA'""V(N((('"其中术后 2 l; 年平均 +P9
值均较术前明显下降"差异有统计学意义 &均 "V
(N(((') 术眼术后 ; 个月及术后 '(2(*(I(A(; 年+P9
平均丢失率分别为 2N*IS(AN*2S(;N*2S(HN(;S(
'2NA@S('AN;*S和 '@NI@S"随时间延长"丢失率逐
渐升高&表 '')

表 C;手术前后不同时间点角膜内皮细胞数量的变化

时间 眼数
+P9

&NU@" <,,2'
范围& <,,2'

细胞丢失数

&NU@"<,,2'
细胞丢失

率&S'

术前 A' * 'HIN(AU2**NAA 2 )@*N((T* )')N(( &(&& &&& ( &

术后 ; 个月 A' * '(HN*2U**'NI2 2 A))N)(TI *2@N(( )AN)IU*I*NI' 2N*I

术后 ' 年 A' * ('IN;(U2**N@H 2 I)*N*(T* ;;*N(( ';@NIAU2);NIA AN*2

术后 2 年 A' 2 @H2N@AU*(;NHI 2 I('NI(TI 2'@N(( 2('N'(U*I@N'I ;N*2

术后 * 年 A' 2 @('N)HU*'AN;I 2 *()N*(T* H@'N(( 2H2N2)U*A'N'' HN(;

术后 I 年 A' 2 )H*NA'U2*;NA* 2 '2)NI(T* *2@N'( I((NAIU2);N') '2NA@

术后 A 年 A' 2 ;H;NIAU2IHN@H 2 'A*N2(T* 2')N;( I@)N;(U2H(N2* 'AN;*

术后 ; 年 A' 2 A;*N2@U2)HN(' 2 '(;N;(T* '@IN(( ;2(N);U*2*N(; '@NI@
O IANHA' T T T
" (N((( T T T

&注#+P9#角膜内皮细胞密度+T#未进行统计学分析

E7F;术眼术后细胞面积 PR和 #9的变化
术眼术后细胞面积 PR值随时间的延长而降低"

各时间点间总体比较差异有统计学意义 &OV;N2I2"
"V(N((('"其中术眼术后 ; 年的平均 PR值明显低于
术前值"差异有统计学意义&"V(N(2*') 术眼术后细
胞面积 #9值随着术后时间的延长而逐渐增加"各时
间点间总体比较差异有统计学意义 &OV2N*)A""V
(N(*;'&表 2')

表 E;术眼手术前后不同时间点细胞面积 !S和 5Q的变化

时间 眼数
PR #9

范围 NU@ 范围 NU@

术前 A' 2AN((TA*N(( *)N')U)N'2 H2N((T';)N(( ''HN))U2'N*@

术后 ; 个月 A' 2*N((TI@N(( *INH(UANI@ ))N((T'I@N(( ''IN2AU'ANH@

术后 ' 年 A' 2AN;(TAIN(( *;N);U;N** HIN*(T';HN(( '2*N((U'@N;;-

术后 2 年 A' 2ANA(TA(N(( *IN;'UANA) H(N((T'I@N(( ''AN2AU')N*(

术后 * 年 A' 2ANA(TA(N(( *ANIAUAN)) H)N'(T';)N(( '2IN''U'@NH(-

术后 I 年 A' 2AN'(TI2N*( *2NI)U*NHI H2N((T';AN;( ''HNA@U'@N*'

术后 A 年 A' 2*NI(TI)N(( *IN(HUAN*I ';N((T'H(N(( '2IN)'U'@N*'-

术后 ; 年 A' 2*N2(TI;N(( *2N2IUIN;2- @*N*(T'HIN*( '2AN;(U'HNI@-

O ;N2I2 2N*)A
" (N((( (N(*;

&注#与各自的术前值比较"-"Y(N(A&重复测量单因素方差分析"!#9B6

检验'&PR#变异系数+#9#标准差

E7G;术后并发症
术眼术后出现局限性虹膜色素脱失者 H 眼"占

'AN;HS+发生 $:!偏位者 ; 眼"占 ''N);S+术后 ' 个
月出现一过性高眼压者 * 眼"占 ANHHS"随访 2 周后
眼压恢复正常+出现黄斑出血者 2 眼"占 *N@2S) 黄
斑出血患者给予药物治疗"其余并发症加强随访"未做
进一步处理)

F;讨论

角膜内皮为单细胞层"是角膜基质层和房水间的
屏障"具有防止水分从前房进入角膜及将角膜过多的
水分泵入前房的作用"正常的角膜内皮细胞密度和形
态是维持角膜正常厚度和透明性的基本条件) 正常人
随着年龄的增加"角膜内皮细胞的增生能力降低"此
外"外伤(角膜病变(内眼手术等均可对角膜内皮造成
损害"角膜内皮细胞的损害不仅表现为细胞密度的异
常"还表现为细胞大小和形状的变化) 很多观察指标
可以用来描述角膜内皮细胞大小和形状的变化"本研
究中选择细胞面积 PR和 #9来描述细胞形态的变化"
这些指标在分析角膜内皮细胞的损害和功能储备方面

较 +P9更为敏感)
眼内 L$:!植入对角膜内皮细胞的损伤是综合性

的"包括手术操作造成的创伤(L$:!位置改变对角膜
内皮细胞的影响以及术后亚临床炎症反应对角膜内皮

的毒性作用
,)- ) 由于术后早期 +P9的丢失与手术创

伤有关"因此本研究从术后 ; 个月开始观察角膜内皮
细胞数量的改变"发现术眼在术后 ' 年内角膜内皮细
胞丢失率仍较高"说明手术创伤仍存在) 此外"本研究
中还发现术后 ; 个月和 ' 年时 +P9的丢失率分别为
2N*IS和 AN*2S"分别低于我们早期研究中的 AN))S
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和 )N*'S"表明随着手术技术的进步对角膜内皮细胞
的创伤减弱) 本研究中术眼在术后 '(2(*(I(A 年时
+P9丢失率均高于 QE?EOECC.等 ,H-

的研究"术后 '(2(*
年 +P9的丢失率低于 .̀C.4-/等 ,@-

的研究"而术后 I 年
时 +P9的丢失率与该研究相似"此外"本研究中术眼
术后 2 年时的 +P9丢失率与 G6>5.D\-D等 ,'(-

报道的

T;N2S相似"I 年时 +P9的平均丢失率与董喆等 ,A-
的

研究相近) 考虑到角膜内皮细胞的平均自然丢失率每
年为&(N;SU(NA'S ,''- "而白内障术后 +P9的丢失率
为 *S lAS""DC.>-? L$:!术后 +P9的丢失明显增多)
966D>等,'2-

分析了 "DC.>-? L$:!植入术后影响角膜内皮
细胞的相关因素"在术后 L$:!边缘距角膜内皮 'NI* ,,
时"术前 +P9分别为* ((((2 A((和2 (((<,,2

时"则术
后达到危机值' A((<,,2

的时间分别为 A;(*) 和 'H 年)
由于本研究术前严格掌握适应证"除 ' 眼术前 +P9为
2 )@*<,,2

外"其余均大于2 H((<,,2"术后随访 ; 年时
仍有&2 A;*N2@U2)HN('' <,,2"均在安全范围内)

细胞面积 PR是一个无单位的变量&PRV标准差<
平均细胞面积'"反映了内皮细胞平均大小的变异程
度"正常值"(N** ,'*- ) 随时间推移"PR值降低"由术
前的 *)N')U)N'2 降为 ; 年后的 *2N2IUIN;2+而细胞面
积 #9则增加"由术前的 ''HN))U2'N*@ 增加到 '2AN;(U
'HNI@"表明当手术创伤和慢性炎症导致 +P9丢失时"
角膜内皮细胞已开始重构"增加了内皮细胞的稳定性)

功能良好的角膜内皮细胞应呈规则六边形"六角
形细胞百分比降低说明内皮细胞受到损伤"是分析
+P9变化的一个指标) 由于本研究中该组数据不完
善"未纳入分析"这是本研究的不足) 同时"对术后前
房深度&-?CED.6D85-,̂ EDOELC5""P9'数据的收集也不
完善"影响对术后 +P9丢失的相关性分析) #-dE?-
等

,'I-
研究认为"在分析 "P9与 +P9丢失的相关性

时"不能单看 "P9值"应结合患者的年龄"建议术前
"P9!*NA ,,是安全的) 本研究术前平均 "P9为
&*N;IU(N2A',,)

部分患者依从性差"术后随访不能坚持"这是造成
本研究符合纳入标准的病例偏少的原因"也是长期随
访研究的不足之处) .̀C.4-/等 ,@-

将全部术前患者 II
例 HA 眼纳入研究"术后 * 年有 ;H 眼"I 年有 A' 眼"A 年
时则 2H 眼完成随访) #-dE?-等,'I-

对术前 *'H 眼进行
+P9的研究"术后 * 年有 '22 眼"A 年有 A' 眼"; 年时则
有 2H 眼完成随访"远期随访眼数与本研究类似) 为方便
研究"本研究将符合纳入标准并完成长期随访的患者进
行研究"导致病例偏少"这也是本研究的相对不足之处)

本研究结果表明""DC.>-? L$:!植入术是安全的"

但术后对 +P9的影响始终存在) 因此除术前严格掌
握手术适应证(术中应规范操作外"术后长期随访是必
要的+同时"结合眼前节 :P̀ 或 mE?C-8-,眼前节分析
系统对 L$:!在眼内的位置进行动态观察"分析可能出
现的并发症"及时进行必要处理"这些对于提高该手术
的长期安全性有重要意义)
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