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$$$摘要%$背景$慢性高眼压动物模型的建立是青光眼发病机制研究的基础#以往激光光凝建立慢性高

眼压动物模型的方法存在模型眼压波动大#需要重复光凝和并发症多的问题#造模方法的改良对于顺利开展

相关的实验研究具有重要意义($目的$用经房角镜光凝小梁网法建立大鼠慢性高眼模型#并与以往的经角

膜缘光凝法进行比较($方法$选取 Y d!> 周龄清洁级 E(=4+0J8## 大鼠 8: 只#将动物分为正常对照组*经角

膜缘光凝组和经房角镜光凝组#每组 !> 只#经角膜缘光凝组采用 @8> -& ÙD激光经角膜缘光凝大鼠右眼小

梁网建立慢性高眼压模型#激光能量为 ##" d@"" &Q#激射光斑 #" d:" 个+经房角镜光凝组激光能量为 Y"" d

Y@" &Q#激射光斑 !"" d!>" 个( 光凝后用 P,-,)'O 眼压计测量并观察各组大鼠眼压变化+于光凝后第 8 周每

组处死 @ 只大鼠#分离视网膜#采用免疫荧光技术检测并比较各组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性的视网膜神经节

细胞&GDW='数目( 实验动物的使用及喂养遵循 UGC6声明($结果$造模后 8 周各组大鼠一般情况可#眼表

无明显损伤( 经角膜缘光凝组和房角镜光凝组慢性高眼压模型的成模率分别为 9@e和 !""e( 正常对照组*

经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组大鼠模型眼造模后 8 周的平均眼压分别为&!!f"g!f8'*&>8f#g!>f:'和

&>@f8g#f?'&&R.&! &&R.h"f!88 TF''#峰眼压分别为&!>f8g!f"'*&@"f@g9f8'和&##f8g!>f8'&&R.#组间

总体比较差异均有统计学意义&Mh>@f#?:*Y"f9:>#均 4i"f""!'#其中经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组大

鼠模型眼平均眼压均明显高于正常对照组#差异均有统计学意义&均4i"f""!'#而 > 个组间平均眼压和峰眼

压差异均无统计学意义&4h!f"""*"f!?@'( 正常对照组*经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组大鼠视网膜中
PI<A! 阳性 GDW=数目分别为&> "#Yf>g!#Yf@'*&:#@f>g!99f!'及&! >>8f9g!#Yf:' ;&&> #总体比较差异有统

计学意义&Mh?Yf9:9#4i"f""!'#其中经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数

目均明显少于正常对照组#且经角膜缘光凝组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数目明显少于经房角镜光凝组#

差异均有统计学意义&均 4i"f"!'($结论$经房角镜光凝小梁网能够诱导大鼠慢性高眼压并导致 GDW=损

害#但眼压升高模式及 GDW=损害程度与经角膜缘光凝法有所不同#经房角镜光凝法建立慢性高眼压模型成

模率更高($
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MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,-3$ L+/0).-$ P+(JMNA=(SY M,!>A/00TA,)2 4)0'- .J'20E(=4+0J8## J'M=/0J0

4,))04M02 '-2 2(H(202 (-M,-,J&')4,-MJ,).J,IL#MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 MJ'-=.,-(=4,L0)'=0J

L+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL#!> J'M=K,J0'4+ .J,IL3E(H0+I-2J02 '-2 M+(JMNAM/,-& ÙD)'=0J/'=I=02 M,L+,M,4,'.I)'M0

MJ'O04I)'J&0=+/,JT MJ'-=)(&O'))N(- M+0J(.+M0N0=,KJ'M=(- M+0MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL#/(M+ M+0)'=0J

L,/0J##"V@"" &Q '-2 =L,M=#"V:"#'-2 M+0L+,M,4,'.I)'M(,- /'=L0JK,J02 MJ'-=.,-(=4,L0)N(- M+0J(.+M0N0=,KJ'M=

(- M+0MJ'-=.,-(=4,L0)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL#/(M+ M+0)'=0JL,/0JY""VY@" &Q '-2 =L,M=!""V!>"376F/'=

&0'=IJ02 ONI=(-.P,-,)'O M,-,&0M0J(- '))M+0J'M='KM0J&,20)(-.3P+0J'M=/0J0='4J(K(402 8 /00T='KM0J&,20)(-.

'-2 J0M(-'=/0J0(=,)'M02#M+0PI<A! L,=(M(H0J0M(-').'-.)(,- 40))=&GDW=' /0J04,I-M02 ON(&&I-,K)I,J0=40-40

M04+-,),.N3P+0I=0'-2 4'J0,KM+0'-(&')=K,)),/02 M+0眼M'M0&0-M,KUGC63$@+-1"/-$P+0=I440==KI)J'M0,K

0=M'O)(=+0&0-M,K&,20)=/'=9@e (- M+0MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 !""e (- M+0MJ'-=.,-(=4,L0

)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL3P+0&0'- 76F/'=&!!f"g!f8'#&>8f#g!>f:' '-2 &>@f8g#f?'&&R.#'-2 M+0L0'T

76F/'=&!>f8g!f" '# & @"f@g9f8 ' '-2 & ##f8g!>f8 ' &&R.(- M+0-,J&')4,-MJ,).J,IL#MJ'-=.,-(=4,L0)'=0J

L+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL#J0=L04M(H0)N#/(M+ =(.-(K(4'-M2(KK0J0-40='&,-.

M+0.J,IL=&Mh>@f#?:#Y"f9:>#O,M+ 'M4i"f""!'#'-2 M+0&0'- 76F/'==(.-(K(4'-M)N+(.+0J(- M+0MJ'-=.,-(=4,L0

)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL M+'- M+'M(- M+0-,J&')4,-MJ,).J,IL &'))'M

4i"f""!'#'-2 -,=(.-(K(4'-M2(KK0J0-40=(- M+0&0'- '-2 L0'T 76FO0M/00- MJ'-=.,-(=4,L0)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,-

.J,IL '-2 MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL &4h!f"""# 4h"f!?@'3P+0-I&O0J=,KPI<A! L,=(M(H0GDW=(-

M+0J0M(-'=/0J0&> "#Yf>g!#Yf@ '# &:#@f>g!99f! ' '-2 &! >>8f9g!#Yf: ' ;&&> (- M+0-,J&')4,-MJ,).J,IL#

MJ'-=.,-(=4,L0)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL# =+,/(-.'=(.-(K(4'-M

2(KK0J0-40'&,-.M+0.J,IL=&Mh?Yf9:9#4i"f""!'3P+0-I&O0J,KPI<A! L,=(M(H0GDW=/'=4,-=(20J'O)NJ02I402

(- M+0MJ'-=.,-(=4,L0)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL '-2 MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL 4,&L'J02 /(M+ M+0

-,J&')4,-MJ,).J,IL '-2 M+0-I&O0J,KPI<A! L,=M(H0GDW=/'=),/(- M+0MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- .J,IL
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)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- M'J.0M(-.MJ'O04I)'J&0=+/,JT 4'- (-2I404+J,-(4,4I)'J+NL0JM0-=(,- '-2 GDW=),=(-.3

R,/0H0J#(M=L'MM0J- (=2(KK0J0-MKJ,&MJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,-3PJ'-=.,-(=4,L0)'=0JL+,M,4,'.I)'M(,- +'='

+(.+0J=I440==KI)J'M0,K4+J,-(4,4I)'J+NL0JM0-M(,- M+'- M+'M,KMJ'-=)(&O'))'=0JL+,M,4,'.I)'M(,-3$

!7+8 9)(.-"6 5(=0'=0 &,20)=# '-(&')+ _'=0J 4,'.I)'M(,-+ PJ'O04I)'J &0=+/,JT;=IJ.0JN+ 64I)'J

+NL0JM0-=(,-;L'M+,),.N+ G0M(-').'-.)(,- 40))=;L'M+,),.N+ G'M# (-OJ02 E8##
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$$青光眼是一类以视神经受损以及特征性视野缺损
为特征的眼科疾病#其主要病理特征是多种因素导致
的视网膜神经节细胞&J0M(-').'-.)(')40))=#GDW='死亡
和凋亡#而病理性眼压升高是其主要的致病因素 ,!- (

迄今为止#青光眼的发病及视神经损害机制尚未完全
阐明( 慢性高眼压动物模型能够较好地模拟人青光眼
视网膜神经损伤的病理过程#对相关病理机制的研究
有重要作用( 目前#常用的鼠类慢性高眼压模型构建
方法包括激光光凝法*注射高渗盐水法及烧灼*结扎巩
膜浅层静脉法和前房注射微粒法等( 每种模型各有优
缺点

,>- #目前尚无一致公认的理想或标准模型#造模
方法的改良对于顺利开展相关的实验研究具有重要意

义( 激光光凝法诱导的慢性高眼压动物模型已经被多
次报道应用于实验研究#包括采用氩激光或二极管激
光光凝角巩膜缘小梁网对应的表区域*光凝角膜缘静
脉丛及经角膜以一定角度光凝周边房角及小梁网组织

等方法
,8V#- #具有易操作*省时*炎症反应轻*GDW=损

害明显及可通过调整激光能量控制眼压升高幅度的特

点#具有较好的代表性#但该方法需重复激光以维持眼
压

,8#@V:- #眼压波动明显#组内个体差异大#且易损害眼
部血液循环或者周围组织*引起前房出血*角膜病变等
并发症

,9- ( 既往有报道灵长类动物应用 UJ.,- 激光房
角镜下直接光凝小梁网组织可诱导慢性高眼压

,Y- #但
灵长类动物的价格昂贵#相关的鼠类慢性高眼压制作
方法和效果鲜见报道#探讨鼠慢性青光眼模型新的制
作方法可为慢性高眼压发病机制和治疗研究提供方法

学基础( 眼&(M+ 等 ,?-
应用房角镜成功观察鼠类房角结

构及形态#使得房角镜下激光光凝内部小梁网诱导慢
性高眼压模型方法应用于鼠类成为可能( 本研究拟建
立房角镜下激光光凝小梁网的方法诱导大鼠慢性高眼

压动物模型( 从诱导方法及实验条件的相似性等方面
考虑#本研究对经房角镜及经角膜缘激光光凝小梁网
两种慢性高眼压建模方法的效果进行比较(
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:6材料与方法

:3:6材料
:3:3:6实验动物及分组6选用 Y d!> 周龄健康成年
E(=4+0J8## 大鼠 8: 只#雌雄各半#由北京维通利华实验
动物技术有限公司供应( 实验动物按清洁级标准于 !> +
明;!> + 暗环境中饲养( 将实验动物分为正常对照组*
经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组#每组 !> 只( 实验
操作和实验动物的喂养均遵循 UGC6声明( 本研究通
过汕头国际眼科中心动物伦理委员&%W>"!!"8!"&>'A
F"!'会审核通过(
:3:3>6主要试剂及仪器6盐酸氯胺酮&福建古田药
业有限公司'+甲苯噻嗪&德国 眼(.&'公司'+小鼠抗大
鼠" #APIOI)(-&PI<A!'一抗 &\\眼A#8@F#! ]#""#美国
W,H'-40公司 '+兔抗小鼠 7.D& WN8 ' 二抗 & ?>:Y"#
! ]#""#美国 X'4T=,- 公司'( @8>C(MJ'型 ÙD激光&法
国光太公司 '+P,-,)'O 眼压计 &芬兰 P,()'M公司 '+
%!""" 型荧光显微镜&日本 B(T,- 公司'(
:3>6方法
:3>3:6慢性高眼压模型的制作6参照既往大鼠角膜
缘激光光凝小梁网诱导慢性高眼压模型&"f# d!f" Q#
"f> d"f9 =#@" $&'及灵长类动物房角镜下激光小梁
网诱导慢性高眼压模型&!f" d!f@ Q#"f@ =#@" $&'中
应用的激光参数

,@#Y- #以激光激发后靶点出现轻微变
白或收缩作为有效激光光凝标准#激光后眼压能够达
到预期眼压而不会过多增加额外性损伤的最小能量及

最少点数为原则#经预实验进行调整后制定激光参数(
&!'经角膜缘激光光凝小梁网法$将 !"" &.;&)盐酸
氯胺酮和 >" &.;&)甲苯噻嗪等体积混合#按 !f@ &);T.
的剂量腹腔内注射混合液麻醉大鼠( 用波长为 @8> -&
ÙD激光光束经角膜缘光凝右眼小梁网#激光能量为

##" d@"" &Q#发射时间 "f9 =#光斑直径 !"" $&#共发
射 #" d:" 个激光斑( 光凝后 ! 周观察眼压变化#若激
光眼与对侧眼之间的眼压差小于 : &&R.&! &&R.h
"f!88 TF''则重复光凝( &>'房角镜下激光光凝小梁
网法$用与上述同样的方法麻醉大鼠#用上述激光仪
于房角镜下直接光凝大鼠右眼小梁网组织#激光能量
为 Y"" dY@" &Q#发射时间为 "f9 =#光斑直径为 !"" $&#
发射 !"" d!>" 个激光斑(
:3>3> 6眼压测量6大鼠于清醒平静状态下使用
P,-,)'O 眼压计测量眼压( 测量时保持眼压计置于角
膜水平位置#测量探头距离角膜顶点约 8 d@ &&#与视
轴之间的夹角小于 >@j( 分别于光凝后 ! 2 及此后每
周 > 次测量眼压#取连续 8 次测量的平均值( 眼压测

量均在 ?""" d!>""" 由同一检测人员完成#以减少测
量偏差及昼夜波动对眼压造成的影响( 参照 U(+'J'
等

,!"-
的造模后 # 周内平均眼压升高 8"e以上即为模

型成功的标准评价本研究的成模率(
:3>3A6免疫荧光染色法检测大鼠 GDW=的存活情况
$于大鼠造模后 >! 2 腹腔内注射麻醉后用生理盐水
及质量分数 #e多聚甲醛溶液心脏灌流法处死大鼠#
每组 @ 只#待上肢及头颈僵硬后摘出右侧眼球并完整
分离出视网膜#置于 #e多聚甲醛溶液中固定 :" &(-#
Fc眼 漂洗 8 次#每次 @ &(-#加封闭液&体积分数 !"e羊
血清*体积分数 #k PJ(M,-Ab!"" 的 Fc眼'#室温封闭
! +#吸去多余液体#添加小鼠抗大鼠 " #APIOI)(-
&PI<A!'一抗#湿盒 # l孵育 ! 2#Fc眼 洗 8 次#每次
@ &(-#添加兔抗小鼠 7.D&WN8'二抗#湿盒 # l过夜#
Fc眼 洗 8 次#每次 @ &(-#铺片#用体积分数 @"e甘油封
片#荧光显微镜下观察#在绿色荧光激发下显示红色荧
光者为存活的 GDW=( 由同一个未知实验分组的技术
人员在 >"" 倍视野下计数一定区域内&"f@ &&m"f@ &&
范围'呈现红色荧光的GDW=数量#参照文献,!!-的方
法从左到右*从上到下移动计数#上下左右间隔恒定区
域&"f@ &&m"f@ &&'#每个视网膜计数约 #" 个区域#
各象限及距离视神经不同部位均有一定数量的计数区

域纳入( 计算视网膜上所有计数区域阳性细胞的平均
值& ;&&>'代表该视网膜的 GDW=整体水平(
:3A6统计学方法

采用 眼F眼眼 !83" 统计学软件 & 眼F眼眼 7-4#W+(4'.,#
7_#n眼U'进行统计分析#本研究中测量指标的数据资
料经 眼+'L(J,AQ()T 检验呈正态分布#以 Rg8表示( 采
用均衡分组单因素干预三水平实验设计#正常对照组*
经房角镜光凝组和经角膜缘光凝组间大鼠眼压和 PI<A!
阳性 GDW=数目的总体差异比较均采用单因素方差分
析#组间两两比较采用 c,-K0JJ,-(检验( 以 !h"f"@ 为
检验水准(

>6结果

>3:6大鼠造模后一般情况
大鼠精神状态可#眼部组织完整#未发现上皮损

伤( 经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组光凝后 8 周的
成模率分别为 9@e和 !""e(
>3>6各组大鼠眼压变化

正常对照组眼压始终稳定于基线水平#平均眼压
&!!f" g!f8 ' &&R.& ! &&R.h"f!88 TF''#峰眼压
&!>f8g!f"'&&R.( 经角膜缘光凝组大鼠激光光凝眼
的眼压明显升高#其中 # 只眼首次光凝后眼压持续升
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高 > d8 周#其他 Y 只眼光凝后第 8 天眼压明显下降#
光凝后 ! 周眼压恢复到正常水平#需行二次激光光凝(
经角膜缘光凝组模型眼光凝后眼压波动幅度明显#呈
双峰曲线#> 次峰值点与 > 次光凝时间点相对应#8 周
平均眼压为&>8f#g!>f:'&&R.#眼压达峰时间为光凝
后第 ! 天和第 ! 周( 经房角镜光凝组大鼠单次激光光
凝后眼压升高持续约 8 周#所有模型眼未进行 > 次激
光#光凝后眼压呈小幅度波动曲线#走行趋势比经角膜
缘光凝组更为平稳#于光凝后第 8 周时仍然高于正常
对照组#眼压达峰时间为光凝后第 ! 天和第 !" 天(

100μm 100μm 100μmA B C

图 :6造模后 A 周各组大鼠视网膜中 @=!-存活情况&WN8 m>""#标尺h!"" $&'$U"正常对

照组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=较多#呈红色荧光$c"经房角镜光凝大鼠视网膜中 PI<A!

阳性 GDW=少于正常对照组$W"经角膜光凝组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=最少

正常对照组*经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组
大鼠造模后 8 周眼压值和峰眼压值的总体比较差异均
有统计学意义 &Mh>@f#?:#4i"f""!+MhY"f9:>#
4i"f""!'#其中经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组大
鼠造模后 8 周眼压值均明显高于正常对照组#差异均
有统计学意义&均 4i"f""!'#但经角膜缘光凝组和经
房角镜光凝组间模型眼的平均眼压值及峰眼压值相

近#差异均无统计学意义&4h!f"""*"f!?@'&表 !'(

表 :6各组大鼠造模后眼压值比较&!M"#,,N2'

组别 样本量 造模后 8 周眼压值 峰眼压值

正常对照组 !> !!f"g!f8 !>f8g!f"

经角膜缘光凝组 !> >8f#g!>f:' @"f@g9f8'

经房角镜光凝组 !> >@f8g#f?' ##f8g!>f8'

M >@f#?: Y"f9:>
4 i"f""! i"f""!

$注"与各自的正常对照组比较#'4i"f"!&单因素方差分析#c,-K0JJ,-(

检验'

>3A6各组大鼠存活的 GDW=数目比较
造模后 8 周荧光显微镜下可见#正常对照组大鼠

视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数目较多#呈红色荧光#经
角膜缘光凝组大鼠视网膜中呈红色荧光的细胞最少#
经房角镜光凝组大鼠视网膜中红色荧光细胞数多于经

角膜缘光凝组#但少于正常对照组&图 !'(

正常对照组*经角膜缘光凝组和经房角镜光凝组
大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数目分别为&> "#Yf>g
!#Yf@'*& :#@f> g!99f! '和 & ! >>8f9 g!#Yf: ' ;&&>#
8 个组间总体比较差异有统计学意义 &Mh?Yf9:9#
4i"f""!'#其中经房角镜光凝组*经角膜缘光凝组大
鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数目均明显低于正常对
照组#差异均有统计学意义&均 4i"f""!'#且经角膜
缘光凝组大鼠视网膜中 PI<A! 阳性 GDW=数目明显少
于经房角镜光凝组#差异有统计学意义&4i"f""!'(

A6讨论

慢性高眼压动物模型是青光眼基础研究的重要工

具#以往常用的鼠类慢性高眼压模型包括激光光凝法*
注射高渗盐水法及烧灼巩膜浅层静脉法#烧灼或结扎
巩膜浅层静脉法#以及通过前房注射微粒法诱导高眼
压

,!>V!@- #每种模型都具有各自的优缺点( 注射高渗盐
水法对手术操作技术要求高#眼压升高个体差异明显+
烧灼或结扎巩膜浅层静脉法#造模过程中组织创伤大#
炎症*缺血等反应重#以上大多需要重复操作 ,!:- ( 氩
激光或二极管激光光凝角巩膜缘小梁网或角膜缘静脉

丛#或经角膜缘光凝周边房角及小梁网组织等造模过
程中组织创伤及炎症反应较轻微#但模型眼并发症较
多#本研究中采用经房角镜光凝小梁网的方法建立慢
性高眼压模型#并与经角膜缘光凝法进行比较#发现 >
种方法均可成功诱导大鼠眼压升高#经角膜缘光凝组
和经房角镜光凝组大鼠造模后 8 周眼压分别为正常对
照组大鼠的 !f? 倍和 >f! 倍#经房角镜光凝法单次光
凝可诱导至少 8 周的持续高眼压#与激光直接*精确地
破坏小梁网组织有关#这种造模方法的眼压变化呈小
范围波动变化#推测这种眼压的波动与小梁网激光损
伤后炎症反应及瘢痕化等病理变化有关( 经角膜缘光
凝小梁网造模法操作相对简单#但眼压升高持续时间
短#多需二次光凝#眼压升高后波动更为明显#观察发

现 > 种模型都存在组内个体间眼压
差异较为明显的问题#与既往报道的
激光 诱 导 的 慢 性 高 眼 压 模 型 相

似
,!"- #考虑此现象与模型构建操作

中激光对小梁网光凝损伤效果及大

鼠对激光反应的个体差异性有一定

关系(
GDW=丢失是青光眼主要的病理

改变#也是评价青光眼动物模型构建
是否成功的指标之一#本研究中发现
经房角镜光凝组和经角膜缘光凝组
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大鼠眼压水平相近#但后者 GDW=损害程度较前者更
为显著#其原因可能为经房角镜直视下光凝法激光可
直接作用于小梁网#极少损伤房角周边的虹膜睫状体
等组织#所以因缺血*炎症等眼压以外的因素诱导的继
发性 GDW=损伤概率大大降低( 经角膜缘光凝组模型
眼眼压波动幅度大#尤其是 > 次激光的大鼠#很可能对
视网膜形成缺血V再灌注损伤#从而加剧视神经损伤(
这种不同的诱导高眼压方式和视网膜缺血特点不同#
也为相关的实验研究过程中针对不同青光眼损伤机制

进行干预或治疗提供了依据和选择(
本研究中发现#虽然经角膜缘光凝法与经房角镜

光凝法造模时所用的激光能量及发射点数不同#但诱
导的平均眼压水平相近#分析其原因如下"&!'角膜缘
周围血管较为丰富#对激光能量的吸收性强#反应较为
敏感#因此较低的激光能量即可产生明显的效应#而在
房角镜指引下光凝其激光可精准靶向小梁网组织#正
常情况下该部位无血管分布#且本实验用的是无色素大
鼠#其小梁网部位基本没有色素细胞#因而对激光的吸收
能力及作用效能均明显降低( 房角镜下激光光凝具有色
素组织的小梁网所需激光能量为 @"" d! @"" &Q,Y#!9- #
对于以形成小梁组织损伤为目的无色素大鼠而言#本
研究中采用的激光能量在合理范围内( 此外#激光在
经房角镜时能量可能会有部分减弱#而且由于经房角
镜光凝下定位准确#对周边组织的损伤可控制在可预
见的最小程度内#因此增加激光参数并未造成更多的
眼部并发症及加重 GDW=的损害(

既往应用房角镜下激光光凝小梁网主要是灵长类

动物#此种动物应用房角镜易于观察和操作#但也存在
检查困难*饲养成本及条件较高*只能小样本研究等缺
点( 本研究中应用 E(=4+0J8## 大鼠以相同方法进行模
型构建并取得成功#啮齿类动物的自身优点填补了以
往灵长类动物应用受限等方面的不足(

本研究中在房角镜辅助下采用激光光凝小梁网可

以诱导大鼠慢性高眼压模型#该模型高眼压状态和
GDW=损害情况稳定#较以往报道的激光诱导慢性高
眼压模型效果更好#为青光眼相关的实验研究提供了
一个新的造模方法( 但本研究中也存在一定的不足#
如尚未对 > 种造模方法诱导的模型眼眼压的波动情况
进行比较分析#也未对模型眼的视网膜功能改变进行
检测#此外本研究中对模型眼的观察时间较短#尚待在
后续的工作中进一步完善(
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,!>- Ì 眼#P'-'O0P# ,̀=+(&IJ'B3UJ'M&,20),K.)'I4,&'(-2I402 ON
0L(=4)0J')H0(- )(.'M(,-,X-3%SL %N0G0=#>"":#Y8&#' ]9@YV99"3

,!8-\,J0-,\W#\'J4,=RX#6=4'JWJ,S'MM,X#0M')3U -0/0SL0J(&0-M')
&,20),K.)'I4,&'(- J'M=M+J,I.+ (-MJ'4'&0J')(-<04M(,-=,K+N')IJ,-(4
'4(2,X-3%SL %N0G0=#>""@#Y!&!' ]9!VY"3

,!#-\(N'J'B# 眼+(-*'M,\# '̀&'=+(J, #̀0M')3FJ,M0,&(4'-')N=(=,KJ'M
J0M(-' (- ' =M0J,(2A(-2I402 ,4I)'J +NL0JM0-=(,- &,20)" L,M0-M(')
HI)-0J'O()(MNM,,S(2'M(H0=MJ0==,X-3XL- X6L+M+')&,)#>""Y#@> &> ' ]
Y#V?"3567"!"3!""9 ;=!"8Y#A""9A"@"9A@3

,!@- 眼'LL(-.M,- G\#W'J)=,- cX#WJ(=+ 眼5#0M')3P+0&(4J,O0'2 ,44)I=(,-
&,20)"'L'J'2(.&K,J(-2I402 ,4I)'J+NL0JM0-=(,- (- J'M='-2 &(40,X-3
7-H0=M6L+M+')&,)C(=眼4(#>"!"#@! & ! ' ]>"9 V>!:3567"!"3!!:9 ;
(,H=3"?A8?#93

,!:-F'-.7R#W)'JT UE3G,20-M&,20)=K,J.)'I4,&'J0M(-,L'M+N'-2 ,LM(4
-0IJ,L'M+N,X-3XD)'I4,&'#>""9#!:&@' ]#Y8V@"@3

,!9-oI(.)0NRU#R,+&'- G\3_'=0J0-0J.N)0H0)=K,JMJ'O04I)'J&0=+/,JT
2'&'.0(- M+0LJ(&'M00N0,X-37-H0=M6L+M+')&,)C(=眼4(#!?Y8#>#&?' ]
!8"@V!8"93

&收稿日期">"!:V">V>!'

&本文编辑"尹卫靖'

!#Y@! 中华实验眼科杂志 >"!: 年 9 月第 8# 卷第 9 期$W+(- X%SL 6L+M+')&,)#XI)N>"!:#C,)38##B,39

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?


	55_中华实验眼科杂志2016-7期封插
	55_中华实验眼科杂志2016-7期



