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$$$摘要%$背景$F0-M'4'&三维眼前节分析诊断系统&F0-M'4'&'在对原发性闭角型青光眼&FUWD'眼前

节的定量评估中比裂隙灯显微镜和超声生物显微镜&nc\'更为准确#但目前其在急性 FUWD临床前期眼和

慢性 FUWD对侧眼的 ÙD激光虹膜周边切开术&_F7'后前房测量中的应用仍较少($目的$评估 F0-M'4'&

在早期 FUWD眼 _F7手术前后前房形态变化及其应用价值($方法$采用前瞻性自身对照研究设计#纳入
>"!> 年 9 月至 >"!8 年 !> 月在河北医科大学第二医院确诊的 FUWD患者 9" 例 9" 眼#包括急性 FUWD对侧眼

&临床前期眼'和慢性 FUWD对侧眼各 8@ 眼#所有受检眼均行 _F7( 采用 F0-M'4'&测量受检眼 _F7术前与术

后 !*9 和 >Y 2 的前房深度&UW5'*前房容积&UWC'和前房夹角&UWU'#并比较急性 FUWD临床前期眼与慢性

FUWD对侧眼 _F7术后前房形态参数的变化幅度($结果$急性 FUWD临床前期眼各时间点 UW5和 UWC的

总体比较差异均有统计学意义&UW5"Mh:f9Y8#4h"f""#+UWC"Mh!?f"?"#4h"f"""'#各时间点 UWU值变化

差异无统计学意义&Mh"f!@8#4h"f?>Y'#其中 _F7术后各时间点 UW5较术前加深#UWC较术前增加#差异均

有统计学意义&均 4i"f"@'( 慢性 FUWD对侧眼各时间点 UW5和 UWC的总体比较差异有统计学意义&UW5"

Mh>!f@9:#4h"f"""+UWC"Mh#9f@":#4h"f"""'#而各时间点间 UWU比较差异无统计学意义 &Mh"f@Y!#

4h"f:>?'#其中 _F7术后各时间点 UW5较术前加深#UWC较术前增加#差异均有统计学意义&均 4i"f"@'(

急性 FUWD临床前期眼术后 >Y 2#UW5和 UWC与术前的变化值分别为&"f":#g"f">>'&&和&>9fY#"g#f?:8'&&8#明

显高于慢性 FUWD对侧眼的 &"f"#9g"f">"'&&和 &>!f"""g8f>9Y'&&8 #组间差异均有统计学意义 &UW5"

.h>f9Y8#4h"f""Y+UWC".h@f9#?#4h"f"""'($结论$F0-M'4'&可以用来量化评价 FUWD患者 _F7后的眼

前节形态和参数的变化#急性 FUWD临床前期眼术后 UW5和 UWC的增加值大于慢性 FUWD对侧眼($
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! 2'N#9 2'N=#>Y 2'N='KM0J,L0J'M(,-3P+(==MI2N/'='LLJ,H02 ONM+0%M+(4W,&&(MM00,KM+0眼04,-2 R,=L(M'),K

R0O0(\02(4')n-(H0J=(MN'-2 (-K,J&02 4,-=0-M/'=,OM'(-02 KJ,&'))=IO<04M=3$@+-1"/-$7- LJ0A4)(-(4')=M'.0,K

FUWD0N0=# M+0L,=M,L0J'M(H0UW5 '-2 UWC H')I0=/0J0(-4J0'=02 (- 4,&L'J(=,- /(M+ LJ0,L0J'M(,-# =+,/(-.

=(.-(K(4'-M2(KK0J0-40='&,-.H'J(,I=M(&0L,(-M=&UW5"Mh:f9Y8#4h"f""#+UWC" Mh!?f"?"#4h"f"""'#'-2 -,

=(.-(K(4'-M2(KK0J0-40/'=K,I-2 (- UWU'&,-.2(KK0J0-MM(&0L,(-M=&Mh"f!@8#4h"f?>Y'37- M+0K0)),/0N0=,K
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2(KK0J0-40='&,-.H'J(,I=M(&0L,(-M=&UW5"Mh>!f@9:#4h"f"""+UWC"Mh#9f@":#4h"f"""'#'-2 -,=(.-(K(4'-M

2(KK0J0-40/'=K,I-2 (- UWU'&,-.2(KK0J0-MM(&0L,(-M=&Mh"f@Y!#4h"f:>? '3P+04+'-.0H')I0=,KUW5'-2

UWC/0J0&"f":#g"f">>'&&'-2 &>9fY#"g#f?:8'&&8 (- M+00N0=,KLJ0A4)(-(4')=M'.0,KFUWD#'-2 M+,=0(- M+0

K0)),/0N0=,K4+J,-(4FUWD/0J0&"f"#9g"f">"'&&'-2 &>!f"""g8f>9Y'&&8 #=+,/(-.=(.-(K(4'-M2(KK0J0-40=

O0M/00- M+0M/,.J,IL=&UW5" .h>f9Y8# 4h"f""Y+UWC".h@f9#?#4h"f"""'3$!)$%"1-#)$-$F0-M'4'&')),/=

0'=N#K'=M#'IM,&'M(4'-2 -,-A4,-M'4MqI'-M(K(4'M(,- '-2 M+J00A2(&0-=(,- (&'.0,KM+0'-M0J(,J4+'&O0JL'J'&0M0J=

O0K,J0'-2 'KM0J̀ UD_F7(- LJ0A4)(-(4')=M'.0,KFUWD0N0='-2 K0)),/0N0=,K4+J,-(4FUWD3P+0UW5200L0-='-2

UWC(-4J0'=0='KM0J_F7(- .)'I4,&,I=0N0=#0=L04('))N(- M+0LJ0A4)(-(4')=M'.0,KFUWD0N0=3$

!7+8 9)(.-"6D)'I4,&'# '-.)0A4),=IJ0;=IJ.0JN+ U-M0J(,J4+'&O0J;L'M+,),.N+ c(,&0MJN+ 7&'.(-.# M+J00A
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$$作为新型三维眼前节分析系统#F0-M'4'&可在 > =
内一次性获得完整的眼前节图像#并可提供较为全面
的眼前节生物学参数#如前房深度 &'-M0J(,J4+'&O0J
20LM+#UW5'* 前 房 容 积 & '-M0J(,J4+'&O0JH,)I&0#
UWC'和前房夹角&'-M0J(,J4+'&O0J'-.)0#UWU' ,!- #它
具有图像分辨率高*定位准确*测量结果精确*可数字
化储存等优点#有利于进行治疗前后的随访对比(
ÙD激光周边虹膜切开术&)'=0JL0J(L+0J')(J(2,M,&N#

_F7'已经成为原发性闭角型青光眼 & LJ(&'JN'-.)0A
4),=IJ0.)'I4,&'#FUWD'治疗的重要手段之一 ,>- ( 本
研究中应用 F0-M'4'& 三维眼前节分析诊断系统
&F0-M'4'&'测量急性 FUWD对侧眼&临床前期眼'*慢
性 FUWD对侧眼 ÙD_F7术前及术后眼前节参数的
变化#量化评价 ÙD_F7治疗早期 FUWD的效果(

:6资料与方法

:3:6一般资料
纳入 >"!> 年 9 月至 >"!8 年 !> 月就诊于河北医

科大学第二医院的 FUWD患者 9" 例 9" 眼#其中男 88
例 88 眼#女 89 例 89 眼+年龄 #Y d9? 岁#平均&:>f!:g
Yf@:'岁+眼压 !@ d>! &&R.&! &&R.h"f!88 TF''#平
均&!Yf8#g!f"?'&&R.( 患者中急性 FUWD8@ 例 8@
眼#主要选择其处于临床前期的一侧眼+慢性 FUWD8@
例#选取其对侧眼 8@ 眼( 依据文献,8-的标准#患者
纳入标准"&!'患者一眼为急性发作期或缓解期或慢
性期青光眼#其尚未发作的对侧眼定义为急性 FUWD
临床前期+患者一眼为慢性 FUWD进展期或晚期#对侧

眼压未升高眼定义为慢性 FUWD对侧眼( &>'周边前
房浅#房角为窄! d'级#部分周边虹膜前粘连及房角
关闭( &8'瞳孔阻滞及虹膜膨隆#眼压正常( 排除标
准"&!'有青光眼性视神经损伤及视野缺损等特征者(
&>'有影响角膜*前房*虹膜和瞳孔形态的眼部疾病
者( &8'有眼内手术史者( 本研究通过河北医科大学
第二医院伦理委员会批准&伦审号">"!@"9#'#并遵守
赫尔辛基宣言#所有受试者入选前均被告知试验目的
并签署知情同意书(
:3>6方法
:3>3:6前房参数的测量6患者取坐位#头部置于下颌
托#自然瞳孔状态下暗室中进行检测( 患者注视固视
目标#检查者使用操纵杆对焦#眼4+0(&LK)I.摄像机通
过旋转扫描获得矩阵样数据点#> =内完成 8:"j扫描#
拍摄 >@ 张三维 眼4+0(&LK)I.图像( F0-M'4'&自行内部
检测#经过计算机分析软件#系统自动产生质量因子
&qI')(MNK'4M,J#oE'( oEr?@e表明测量结果可靠#oE%
?@e则重新检查#直至 oEr?@e( 由同一技师通过
F0-M'4'&&德国 64I)I=公司'测量 UW5*UWC和 UWU
等参数

,#- ( 比较急性 FUWD临床前期组和慢性 FUWD
对侧眼组 ÙD_F7术前与术后 !*9 和 >Y 2 前房形态
参数#并对各组 ÙD_F7术后前房形态参数的变化值
&术后 >Y 2 值V术前值'进行比较(
:3>3>6_F7步骤$用质量分数 !e毛果芸香碱滴眼液
点术眼 : 次#盐酸丙美卡因滴眼液点眼表面麻醉后#患
者下颌置于头架上( 采用 眼0)04M'5I0M眼前节双波长
激光系统&美国 _I&0-(=公司'#选择周边虹膜组织较
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薄处发射激光#能量为 Y d!> &X#以观察到穿透处虹膜
的色素碎屑和房水由后房向前房涌出或直接看到虹膜

孔后的晶状体前囊膜为准(
:3A6统计学方法

采用 眼F眼眼 !93" 统计学软件进行统计分析( 本研
究中测量指标的数据资料以 Rg8表示#组间均数经
_0H0-0检验方差齐( 采用术眼手术前后自身对照研
究设计#术眼手术前及术后不同时间点间 UW5*UWC
和 UWU的差异比较采用重复测量单因素方差分析#多
重比较采用 眼B̂ AT检验+采用均衡分组两水平试验设
计#急性 FUWD临床前期眼与慢性 FUWD对侧眼间手
术前后变化值的差异比较采用独立样本 .检验(
4i"f"@为差异有统计学意义(

>6结果

>3:6急性FUWD临床前期眼*慢性FUWD对侧眼 ÙD
_F7术前和术后 !*9 和 >Y 2 前房形态参数的比较

术后术眼 UW5和 UWC值均较术前明显增加#手
术前及术后 !*9 和 >Y 2 UW5和 UWC值的总体比较差
异均有统计学意义&UW5"Mh:f9Y8#4h"f""#+UWC"
Mh!?f"?"#4h"f"""'#而术前及术后不同时间点间
UWU的变化差异无统计学意义&Mh"f!@8#4h"f?>Y'(
与 ÙD_F7术前值比较#术后各时间点急性 FUWD临
床前期眼 UW5加深#UWC增加#差异均有统计学意义
&均 4i"f"@ '#而 UWU值差异均无统计学意义 &均
4r"f"@'+急性 FUWD临床前期眼术后 !*9 和 >Y 2 的
UW5*UWC值比较差异均无统计学意义&均 4r"f"@'
&表 !#图 !'(

表 :6急性 ?5!=临床前期眼手术前后不同时间点
前房形态参数比较&!M"'

时间 眼数 UW5&&&' UWC&&&8' UWU&j'

术前 8@ !f:Y?g"f>:@ :"f:""g!@f9>9 >>f>"#g@f@:?

术后 ! 2 8@ !f9#9g"f>#@' Y:f:""g!@f>"?' >>f!@>g@f"!!

术后 9 2 8@ !f9@"g"f>@?' Y9f?>"g!@f:#:' >!fY?:g@f8!>

术后 >Y 2 8@ !f9:8g"f>9@' YYf##"g!@f#8>' >>f###g@f#8:

M :f9Y8 !?f"?" "f!@8

4 "f""# "f""" "f?>Y

$注"与各自的术前值比较#'4i"f"@&重复测量单因素方差分析#眼B̂ AT

检验'$FUWD"原发性闭角型青光眼+UW5"前房深度+UWC"前房容积+

UWU"前房夹角

术后不同时间点慢性 FUWD对侧眼的 UW5*UWC
值均明显较术前增加#总体比较差异均有统计学意义
&Mh>!f@9:#4h"f"""+Mh#9f@":#4h"f"""'#而术前

A B
图 :6急性 ?5!=临床前期眼手术前后 ?+$/&%&,的眼前节测量图
U"术前 UW5为 !f:9 &&#UWC为 @9 &&8 #UWU为 >>fYj$c"术后 >Y 2

时 UW5为 !f9# &&#UWC为 YY &&8 #UWU为 >>f!j

及术后 UWU变化 总 体 比 较 差 异 无 统 计 学 意 义
&Mh"f@Y!#4h"f:>?'+慢性 FUWD对侧眼术后 9 2*>Y 2
的 UW5*UWC值均明显低于术后 ! 2#差异均有统计
学意义&均 4i"f"@' +术后 9 2*>Y 2 间术眼的 UW5*
UWC比较差异均无统计学意义&均 4r"f"@ ' &表 >#
图 >' (

表 >6慢性 ?5!=对侧眼手术前后不同时间点
前房形态参数比较&!M"'

时间 例数 UW5&&&' UWC&&&8' UWU&j'

术前 8@ !f9@>g"f!#! @?f>#"gYf>Y> >8f!#"g#f"!8

术后 ! 2 8@ !fY@#g"f!:>' Y9f@>"gYf?Y:' >>f8!:g8f>@@

术后 9 2 8@ !fY"8g"f!@"'O 9?f9:"g?f#@>'O >8f"Y#g8f#!#

术后 >Y 2 8@ !fY""g"f!#@'O Y"f>#"gYf@>@'O >8fY:#g8f@>#

M >!f@9: #9f@": "f@Y!

4 "f""" "f""" "f:>?

$注"与各自的术前值比较#'4i"f"@#与各自的术后 ! 2 值比较#O 4i

"f"@&重复测量单因素方差分析#眼B̂ AT检验'$FUWD"原发性闭角型

青光眼+UW5"前房深度+UWC"前房容积+UWU"前房夹角

A B
图 >6慢性 ?5!=对侧眼手术前后 ?+$/&%&,的眼前节测量图像$

U"慢性 FUWD对侧眼术前可见 UW5为 !f9@ &&#UWC为 @? &&8 #
UWU为 >#f>j$c"慢性 FUWD对侧眼术后 >Y 2 可见 UW5为 !fY! &&#

UWC为 Y! &&8 #UWU为 >8fYj

>3>6急性 FUWD临床前期和慢性 FUWD对侧眼术后
前房参数的变化值比较

ÙD_F7术后 >Y 2#急性 FUWD临床前期眼术后
UW5*UWC的变化值显著大于慢性 FUWD对侧眼#差
异均有统计学意义 &UW5".h>f9Y8#4h"f""Y+UWC"
.h@f9#?#4h"f"""'&表 8'(
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表 A6急性和慢性 ?5!=患者术后
前房形态参数变化值的比较&!M"'

组别 例数 UW5&&&' UWC&&&8 '

急性 FUWD眼 8@ "f":#g"f">> >9fY#"g#f?:8

慢性 FUWD眼 8@ "f"#9g"f">" >!f"""g8f>9Y
. >f9Y8 @f9#?
4 "f""Y "f"""

$注"FUWD"原发性闭角型青光眼+UW5"前房深度+UWC"前房体积&独

立样本 .检验'

A6讨论

采用 ÙD _F7治疗青光眼已有 !#" 多年的历
史

,@- #目前仍是治疗和预防早期 FUWD发作的首选方
法( ÙD_F7疗效及安全性好#患者容易接受#目前普
遍用于 FUWD的早期干预 ,@- ( ÙD_F7的目的是重新
开放 FUWD患者的前房角#从而改善患眼浅前房*窄房
角的状态#避免虹膜周边前粘连#可在一定程度上降低
FUWD发作的风险 ,>- ( 但目前对于 ÙD_F7疗效的评
估大多是通过前房角镜*超声生物显微镜 & I)MJ'=,I-2
O(,&(4J,=4,L0#nc\'和 6WP等形态学观察手段来推测
的#评价结果较粗略( 前房角镜观察虽然直观*准确#
但需要直接接触患者#导致受检眼眼部不适感#而且测
量结果容易受到外界光线的影响#检查主观性强#不易
掌握#无法定量#结果易出现偏差( nc\避免了前房
角镜检查时要求一定照明度的缺陷#能更好地显示自
然状态下前房角的解剖结构#但 nc\检查时需接触眼
球并有液体浸泡#检查过程复杂且费时#会人为造成房
角结构的变化#影响检查结果( 6WP是一种具有高分
辨率的横断面成像系统#可快速*非接触式地对前房角
成像#但患者配合不佳时易出现伪像#影响结果的真实
性

,:V!8- ( F0-M'4'&是一种新型的*应用 眼4+0(&LK)I.光
学原理进行眼前节断层扫描的*非接触性三维测量的
眼用图像诊断系统#> =内即可生成完整眼前节图像#
能清楚显示眼前节的组织结构#定量获取 UW5*UWC
和 UWU等生物学参数#结果客观准确#尤其适用于治
疗前后各参数的对比

,!#V>!- (

本研究中应用 F0-M'4'&测量急性 FUWD临床前
期和慢性 FUWD对侧眼 ÙD_F7手术前后前房形态
参数#对 ÙD_F7治疗 FUWD患者的效果进行量化评
价#为预后的评估提供参考依据( 本研究结果表明#急
性 FUWD临床前期眼和慢性FUWD对侧眼 ÙD_F7术
后 UW5*UWC较术前增加#与 _wL0*AW'O'))0J,等 ,>>-

的

研究结果一致( 但也有研究者观察发现急性 FUWD临
床前期眼*慢性 FUWD对侧眼 ÙD_F7术后仅周边前
房加深及 UWC增大#而中央 UW5并无改变 ,>8- ( 此

外#_0(等 ,>#-
应用眼前节 6WP计算软件发现#_F7术后

的 UWC显著增加# ÙD_F7术后 UW5*UWC的增加也
从另一侧面证实了 FUWD发病机制中瞳孔阻滞因素发
挥着重要作用( 以往的研究结果发现#中国 FUWD患
者中约 ?>f?e存在瞳孔阻滞因素 ,>@- (

本研究中对急性 FUWD临床前期眼与慢性 FUWD
对侧眼 ÙD_F7术后 UW5*UWC增加幅度进行比较#
发现急性 FUWD临床前期眼较慢性 FUWD对侧眼 UW5
和 UWC的增加幅度更为明显#说明急性 FUWD临床前
期眼术后治疗效果好于慢性 FUWD对侧眼#这可能与
急性 FUWD患者的房角关闭机制中单纯瞳孔阻滞因素
起决定性作用有关( 慢性 FUWD的发病机制中多种机
制共存# ÙD_F7术后虽解除瞳孔阻滞因素#但造成房
角关闭的非瞳孔阻滞因素仍存在

,>:- #因此前房形态的
变化不如急性 FUWD临床前期眼显著(

ÙD_F7术后 !*9 和 >Y 2#急性 FUWD临床前期
眼间 UW5和 UWC差异均无统计学意义#术后前房形
态较稳定#提示 ÙD_F7疗效可靠( 慢性 FUWD对侧
眼 ÙD_F7术后 9 2*>Y 2 UW5和 UWC变化不及术后
! 2#其原因还有待探讨( 本研究结果还显示# ÙD_F7
术后 UWU与术前无明显变化# 而 _wL0*AW'O'))0J,
等

,>>-
和吴慧娟等

,>8-
关于前房角改变的观察结果则相

反( 本研究中治疗前后 UWU无显著变化的原因可能
为"&!'非瞳孔阻滞因素的存在( &>'F0-M'4'&是一种
光学照相系统#光学切面在角巩膜缘成像不理想#无法
显示不透明组织后的结构#且前房角的测量数值为三
维模型下的数字拟合值#前房角测量的可靠性和重复
性较差( 所以 F0-M'4'&对 UWU的测量不是评价 ÙD
_F7术前*术后前房形态变化的敏感指标#不适于对
ÙD_F7对 FUWD患者治疗效果的量化评价(
综上所述#本研究中应用 F0-M'4'&对 ÙD_F7手

术前后患者的前房形态参数进行评估#证明 ÙD_F7
可改善急性 FUWD临床前期眼和慢性 FUWD对侧眼的
UW5和 UWC#是治疗早期 FUWD的有效方法( ÙD
_F7术后急性 FUWD临床前期眼较慢性 FUWD对侧眼
患者前房形态的变化更为显著#预后较好( F0-M'4'&
可用来量化评价 FUWD患者 ÙD_F7术后的眼前节
形态变化#为患眼的预后评估提供参考(
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