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##'摘要(#目的#研究高度近视黄斑裂孔 +QdAdQ,患者内界膜的超微结构及生物力学性能的变化*#

方法#收集 "%!G 年 '4!" 月在中山眼科中心确诊并行手术治疗的 QdAdQ患者 !& 例 !& 眼内界膜$另选择特

发性黄斑裂孔+FdQ,患者 !@ 例 !@ 眼内界膜作为对照组* 分别对内界膜标本进行$型胶原蛋白和层黏连蛋

白免疫荧光染色$并行透射电子显微镜和原子力显微镜检测*#结果#QdAdQ组与 FdQ组内界膜的超微结

构均为均质的网状结构$$型胶原蛋白均位于内界膜玻璃体面$层黏连蛋白位于内界膜的视网膜面* 透射电

子显微镜检测结果显示$QdAdQ组的平均内界膜厚度为+!Z%!g%Z!G,#*$较 FdQ组的+!Z("g%Z"!,#*明显

变薄$差异有统计学意义+<e!"Z''%R9i%Z%%!,%QdAdQ组内界膜的僵硬度为 + "Z'@g%Z$$,dW+$明显大于

FdQ组的+%Z''g%Z"$,dW+$差异有统计学意义+<e_!"Z@D%$9i%Z%%!,* QdAdQ组内界膜的僵硬度与眼轴

长度呈正相关+:e%Z'$"$9i%Z%%!,$但 FdQ组内界膜僵硬度与眼轴长度无明显相关性+:e%Z!%&$9e%Z'"D,*#

结论#与 FdQ患者相比$QdAdQ患者内界膜变薄)僵硬程度增加$该发现有助于更深入地了解 QdAdQ的发

病机制*#
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##高度近视黄斑裂孔 + 1,41 *O/J,;*+;0-+I1/-:$
QdAdQ,是由于黄斑中心凹处视网膜萎缩变性或囊样
变所致的黄斑全层缺损$是高度近视患者视力严重受
损的重要并发症之一$其在病理性近视合并后巩膜葡
萄肿患者中的发病率为 'Z&h- !. * 既往研究认为$视
网膜表面玻璃体切线方向的牵拉)后巩膜葡萄肿导致
后极部玻璃体的前后牵拉力)眼轴增长导致的视网膜
顺应性差以及视网膜萎缩造成的脉络膜视网膜黏连疏

松是 QdAdQ发生的重要因素 - "_&. * 玻璃体切割+ J+I6
J-+3+K,8I:;8/*O$WW\,联合内界膜剥离手术是治疗
QdAdQ的主要方法* 与特发性黄斑裂孔 +,2,/J+81,;
*+;0-+I1/-:$FdQ,相比较$QdAdQ具有发病年龄小)
裂孔闭合率低)易合并视网膜脱离)视力预后差等特
点* 目前研究多集中在 WW\手术中对内界膜的不同
处理办法$但对 QdAdQ内界膜的形态结构及生物力
学特征少有报道* 内界膜是特化的基底膜组织$主要
成分为$型胶原蛋白及层黏连蛋白$其超微结构)厚度
及僵硬程度在维持正常生理功能中发挥着举足轻重的

作用
- D. * 本研究中拟观察 QdAdQ内界膜超微结构及

生物力学性能的改变$为进一步揭示 QdAdQ的发病
机制提供分子细胞学及生物力学依据$并为 WW\手术
中内界膜的处理方法提供实验依据*

;6材料与方法

;9;#材料
;9;9;#标本来源#收集 "%!G 年 '4!" 月在中山大学
中山眼科中心行 WW\联合内界膜剥离的 QdAdQ患
者 !& 例 !& 眼的内界膜标本$其中男 & 例$女 !% 例%患
者年龄 $(k@D 岁* 收集同期行 FdQ手术患者 !@ 例
!@ 眼的内界膜标本作为对照* 入组标准&屈光度i
_@Z%% C=$或眼轴长度 r"@ **% 光相干断层扫描
+/J8,;+-;/1:I:3;:8/*/4I+J1O$EM?, +EJ8/K0:V?\0:
aV$美国 EJ8/K0:公司,确认为全层黄斑裂孔$并且不
伴有黄斑前膜* 排除标准&患有糖尿病)免疫系统疾
病)恶性肿瘤等全身性疾病$伴有青光眼)糖尿病视网
膜病变)葡萄膜炎等眼部疾病者%有眼部手术史者%有
眼外伤史者* " 个组患者年龄)性别构成比的比较$差
异均无统计学意义+均 9r%Z%D, +表 !,* 本研究遵循
赫尔辛基宣言并经中山大学中山眼科中心伦理委员会

批准+批文号&"%!GjXWT!%(,*

表 ;6< 个组患者基线资料比较
K*4$%;6F-"#*+(5-&-0'2%4*5%$(&%.*'*

4%'1%%&'2%'1- )+-:#5

组别 样本量
年龄

+*:+3g=C$岁,+

性别

+男>女$(, L

等效球镜度

+*:+3g=C$C,+

眼轴长度

+*:+3g=C$**,+

FdQ组 !@ D'Z"DgDZ'G G>( %Z"'g%ZG' ""ZGGg%Z@'

QdAdQ组 !& D"ZG!g'Z($ &>!% _!$Z%Gg@Z(! "(Z%Dg"Z@@

<值 "Z%$% _ GZ@(% _(Z!D%

9值 %Z%D" %Z&@@ i%Z%%! i%Z%%!

#注&++&独立样本 <检验%L &c,61:I确切概率法,#FdQ&特发性黄斑裂
孔%QdAdQ&高度近视黄斑裂孔
#S/8:&++&,32:J:32:386+*J-:<8:68%L &c,61:I:[+;8JI/L+L,-,8O,#FdQ&
,2,/J+81,;*+;0-+I1/-:%QdAdQ&1,41 *O/J,;*+;0-+I1/-:

;9;9<#主要试剂及仪器#兔抗人$型胶原蛋白多克
隆抗体++L@D'@$英国 HL;+*公司,%小鼠抗人层黏连
蛋白单克隆抗体 +Y=AM"D!%D$美国 Y,P:=J+3 公司 ,*
"D^内界膜镊+美国 H-;/3 公司,%激光扫描共焦免疫
荧光显微镜+M+I-B:,66Y=dG!%$德国蔡司公司,%透射
电子显微镜+W1,-,J6Md!%$荷兰飞利浦公司,%原子力
显微镜 + +8/*,;P/I;:*,;I/6;/J:$ Hcd, + C,*:36,/3
c+68=;+3$德国 ]I0R:I公司,*
;9<#方法
;9<9;#内界膜标本收集#常规球后麻醉后行 "D^经
睫状体平坦部三切口闭合式 WW\$术中使用质量分数
%Z"Dh吲哚菁绿+,32/;O+3,3:4I::3$FM̂ ,对内界膜染
色 !% 6$然后吸除$使用 "D^内界膜镊撕除黄斑区内界
膜$范围达上下血管弓$取出的内界膜组织立即放入
& l磷酸盐缓冲液+ J1/6J1+8:L0PP:I6/-08,/3$W]=,中*
所有患者术前均签署手术知情同意书$手术由同一医
师完成*
;9<9<#免疫荧光染色观察$型胶原蛋白及层黏连蛋
白的分布#取 FdQ组 G 例)QdAdQ组 @ 例内界膜组
织平铺后行免疫荧光染色* 质量分数 &h多聚甲醛固
定 $% *,3% 质 量 分 数 !%h蔗 糖 !% *,3) "%h蔗 糖
!% *,3)$%h蔗糖过夜行梯度蔗糖脱水%! 倍 W]=?漂
洗 $ 次$每次 Dk!% *,3%封闭液室温下封闭 @% *,3%加
入质 量 分 数 %Z!h牛 血 清 白 蛋 白 + L/K,3:6:I0*
+-L0*,3$]=H,W]=?溶液稀释的兔抗人$型胶原蛋白
+! b! %%%,及小鼠抗人层黏连蛋白 + ! b! %%%,一抗$
& l孵育过夜%复温 $% *,3 后$! 倍 W]=?漂洗 $ 次$每
次 D *,3%加入 %Z!h ]=H稀释的荧光二抗$室温下避
光孵育 ! 1$ ! 倍 W]=?漂洗 $ 次$每次 D *,3%加入
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&% #-CHWF+!%% 34>*-,室温下孵育 D *,3 染细胞核$
! 倍 W]=?漂洗 $ 次$每次 $ *,3%加入 D #-抗荧光猝
灭剂后封片$指甲油封盖玻片四周$避光保存$激光扫
描共焦免疫荧光显微镜下观察并拍照*

Ⅳ型胶原蛋白 层黏连蛋白 融合图
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Ⅳ型胶原蛋白 层黏连蛋白 融合图
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图 ;6各组内界膜免疫荧光染色图 +标尺e"% #*$m"%%,#内界膜的玻璃体面呈红色荧光
+H-:[+c-0/ID(&, $视网膜面呈绿色荧光+cF?M,#FdQ&特发性黄斑裂孔%QdAdQ&高度近视
黄斑裂孔

9():+%;6 !"":&-R:-+%5/%&/%-0'2%!JD5(&'1- )+-:#5+ 6;+-:L+Ie"% #*$m "%% , #
M/--+4:3 $ 68+,3 N+6JI/*,3:38,3 81:K,8I:+-6,2:/PFYd6+H-:[+c-0/ID(&, $N1:I:+6-+*,3,3 68+,3
N+6JI/*,3:38,3 81:I:8,3+-6,2:/PFYd6+cF?M,#FdQ&,2,/J+81,;*+;0-+I1/-:%QdAdQ& 1,41
*O/J,;*+;0-+I1/-:

;9<9=#透射电子显微镜下测量内界膜的厚度#取
FdQ组 ( 例)QdAdQ组 ' 例内界膜行透射电子显微镜
检查$具体方法如下&内界膜置于含体积分数 "ZDh戊
二醛)"h多聚甲醛的 %Z! */->YW]= 中固定 & 1%W]=
漂洗 $ 次$每次 !% *,3%置于含质量分数 !h锇酸的
W]= 中固定 !ZD 1%W]= 漂洗 $ 次$每次 !% *,3%体积分
数 D%h)G%h)'%h)(%h以及 !%%h乙醇梯度脱水$每
个梯度作用 !D *,3%体积分数 !%%h丙酮浸泡 " 次$每
次 !D *,3%丙酮和包埋剂体积比为 ! b!$浸透 ! 1%丙酮
和包埋剂体积比为 ! b"$浸透 $ 1%!%%h包埋剂浸透过
夜%样品放入包埋板中 @% l聚合约 &' 1 至硬化%行
!k" #*的半薄切片$对照定位后$行 @%k'% 3*的超
薄切片$捞于铜网上%饱和醋酸铀)枸橼酸铅染色$透射
电子显微镜下观察并拍照* 每个内界膜标本在 !' D%%
放大倍率下任意选择 "% 个点进行内界膜厚度测量$以
厚度的最大值)最小值及平均厚度作为观察指标*
;9<9>#Hcd检测内界膜的僵硬程度#取 FdQ组 G
例)QdAdQ组 @ 例部分内界膜行 Hcd检测* 将取下
的新鲜内界膜组织用 W]= 漂洗 $ 次$每次 D *,3%用免
疫组织化学笔在防滑载玻片上画圈$
直径约 ! ;*$将 W]= 加入所画圈内*
在眼科显微镜下将内界膜转移至 W]=
小滴内$铺平后吸出多余的液体%离心
半 径 !$ZD ;*$ ! %%% I>*,3 离 心

$ *,3$以确保内界膜牢固地附着在载
玻片上%W]= 漂洗 $ 次$每次 D *,3$然
后行 Hcd检测* Hcd微悬臂共振频
率为 GD RQ.$6JI,34常数为 %Z"& S>*$
氮化硅探针$直径为 "% 3** 使用 $
种模式衡量内界膜的生物力学特征&
高度感应模式 + 1:,4186:36/I,检测内
界膜表面胶原纤维形貌%峰值力误差
模式+J:+R P/I;::II/I,反映胶原表面的
卷曲%Cd?模量模式+Cd?d/20-06,测
量杨氏模量%根据三维图分辨内界膜
中的胶原纤维的形态)分布和走行*
杨氏模量反映在外界应力作用下发生

弹性形变量的能力$是内界膜僵硬程
度的指标* 每例内界膜任意选择 !%%
个点进行杨氏模量检测$并取平均值*

测量数据由 S+3/=;/J:分析软件 +德国 ]I0R:I公司,
进行分析*
;9=#统计学方法

采用 =W== "&Z% 统计学软件进行统计分析* 定量
资料经 <检验呈正态分布$以 *:+3g=C表示$" 个组
间平均)最小)最大内界膜厚度及杨氏模量的比较采用
独立样本 <检验%定性资料比较采用 c,61:I确切概率
法%采用 W:+I6/3 线性相关分析检验各组内界膜杨氏
模量与眼轴长度的相关性* 9i%Z%D 为差异有统计学
意义*

<6结果

<9;#各组患者内界膜$型胶原蛋白和层黏连蛋白的
表达分布

免疫荧光染色结果显示$内界膜是由多聚化的层
黏连蛋白与$型胶原蛋白所组成的均质结构* $型胶
原蛋白主要位于内界膜的玻璃体面$层黏连蛋白位于
内界膜的视网膜面$呈两面性分布$QdAdQ组与 FdQ
组内界膜中层黏连蛋白和$型胶原蛋白的表达及分布
无明显差异+图 !,*
<9<#各组患者内界膜厚度及超微结构比较

透射电子显微镜下观察结果显示$QdAdQ组内界
膜与 FdQ组内界膜超微结构相似$但 QdAdQ组内界膜
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较 FdQ组薄+图 ",* QdAdQ组的平均内界膜厚度)最
小内界膜厚度和最大内界膜厚度分别为+!Z%!g%Z!G,)
+%ZD(g%Z%',和+!ZD'g%Z!",#*$均明显低于 FdQ组的
+!Z("g%Z"!,)+!Z%@g%Z!$,和+$Z%&g%Z&",#*$差异均有
统计学意义+均9i%Z%%!,+表 ",*
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图 <6!Dm组与 mDADm组内界膜透射电子显微镜下超微结构观
察#H&FdQ组内界膜超微结构 +标尺e%ZD #*$n!' D%%,#可见多
聚化的层黏连蛋白与交联$型胶原蛋白所组成的均质网状结构$内
界膜玻璃体面光滑$视网膜面有一定程度起伏#]&QdAdQ组内界
膜超微结构+标尺e%ZD #*$n!' D%%,#QdAdQ组内界膜超微结构
与 FdQ组内界膜相似$但较薄# M&]图放大图 +标尺 e"%% 3*$
!&@ %%%,#可见内界膜的均质网状结构
9():+%<6Q$'+*5'+:/':+*$-45%+,*'(-&-0!JD (&'2%!Dm*&.mDA
Dm )+-:#5 48 '+*&5"(55(-& %$%/'+-& "(/+-5/-#8 # H& ?1:
0-8I+68I0;80I:/PFYd,3 81:FdQ4I/0J +6;+-:L+Ie%ZD #*$n!' D%%,#
W/-O*:I,.:2 -+*,3,36+32 ;I/66A-,3R:2 ;/--+4:3 $ P,L:I6*+2:0J 81:
FYd$81:K,8I:+-6,2:/P81:FYd N+66*//81 N1,-:81:I:8,3+-6,2:/P81:
FYdN+6N+KO#]&?1:0-8I+68I0;80I:/P81:FYd ,3 81:QdAdQ 4I/0J
+6;+-:L+Ie%ZD #*$n!' D%%,#?1:68I0;80I:N+66,*,-+IN,81 81+8,3
81:FdQ4I/0J$N,81 +2:;I:+6:,3 81,;R3:66#M&)3-+I4:2 ,*+4:/PP,40I:
]+6;+-:L+Ie"%% 3*$!&@ %%%,#?1:1/*/4:3:/06*:61N/IR /P81:
FYdN+6;-:+I-O;/3P,I*:2

表 <6!Dm组与 mDADm组内界膜厚度比较+"%*&NmO$!",
K*4$%<6F-"#*+(5-&-0'2%(&'%+&*$$("('(&) "%"4+*&%

'2(/@&%554%'1%%&'2%'1- )+-:#5+"%*&NmO$!",

组别 样本量
平均内界

膜厚度

最小内界

膜厚度

最大内界

膜厚度

FdQ组 ( !Z("g%Z"! !Z%@g%Z!$ $Z%&g%Z&"

QdAdQ组 ' !Z%!g%Z!% %ZD(g%Z%' !ZD'g%Z!"

<值 !"Z''% !!ZD!% !"Z@@%

9值 i%Z%%! i%Z%%! i%Z%%!

#注&+独立样本 <检验,#FdQ&特发性黄斑裂孔%QdAdQ&高度近视黄
斑裂孔

#S/8:&+F32:J:32:386+*J-:<8:68,#FdQ&,2,/J+81,;*+;0-+I1/-:%QdA
dQ&1,41 *O/J,;*+;0-+I1/-:

<9=#各组内界膜的僵硬程度比较
Hcd检测结果显示$QdAdQ组内界膜中$型胶

原蛋白呈条索状$略突出于内界膜表面$$型胶原蛋白
所在的位置杨氏模量大于周围组织+图 $,* QdAdQ

组内界膜的杨氏模量为+ "Z'@g%Z$$,dW+$明显大于

FdQ组的 + %Z''g%Z"$,dW+$差异有统计学意义 +<e
_!"Z@D%$9i%Z%%!,*
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图 =6一例 mDADm患者内界膜 39D检测图#H&高度感应模式下
$型胶原蛋白所在部位略高于周围组织$呈亮色线条#]&峰值力误
差模式表明胶原表面的卷曲状态#M&Cd?模量模式结果显示$$型
胶原蛋白所在部位的杨氏模量高于周围组织#C&$C图下可见内界
膜中的胶原纤维形态)分布和走行
9():+%=6K8#(/*$#+%5%&'*'(-&-039D "%*5:+%5(&* #*'(%&'1('2
mDADm#H&Q,4186:36/I*/2:61/N:2 81+881:81,;R3:66N+61,41 ,3
81:I:4,/3 N1:I:;/--+4:3 $ N+6-/;+8:2# ]&W:+R c/I;:)II/I*/2:
2:*/368I+8:2 81:I/--,3468+8:/P81:60IP+;:/P;/--+4:3 $ # M&Cd?
d/20-06*/2:61/N:2 81+881:X/034m6*/20-06N+61,41 ,3 81:I:4,/3
N1:I:;/--+4:3 $ N+6-/;+8:2#C&?1:*/IJ1/-/4O+32 2,68I,L08,/3 N+6
6::3 ,3 81:$C*/2:

#

<9>#各组杨氏模量与眼轴长度的相关性分析
QdAdQ组内界膜杨氏模量与眼轴长度呈明显正相

关+:e%Z'$"$9i%Z%%!,$但FdQ组内界膜杨氏模量与眼
轴长度无明显相关性+:e%Z!%&$9e%Z'"D,+图 &,*
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图 >6各组内界膜杨氏模量与眼轴长度的相关性散点图+W:+I6/3 线
性相关分析,#H&FdQ组内界膜的杨氏模量与眼轴无明显相关性
+:e%Z!%&$9e%Z'"D$(eG,#]&QdAdQ组内界膜杨氏模量与眼轴
长度呈明显正相关+:e%Z'$"$9i%Z%%!$(e@,
9():+%>6F-++%$*'(-&5/*''%+#$-'-0）-:&)U5"-.:$:5*&.*L(*$
$%&)'2-0!JD5(&'2%'1- )+-:#5+W:+I6/3 -,3:+I;/II:-+8,/3 +3+-O6,6,
#H&?1:X/034m6*/20-06N+63/86,43,P,;+38-O;/II:-+8:2 N,81 81:+[,+-
-:3481 ,3 81:FdQ 4I/0J +:e%Z!%&$9e%Z'"D$ ( eG, #]&X/034m6
*/20-06N+6J/6,8,K:-O;/II:-+8:2 N,81 81:+[,+--:3481 ,3 81:QdAdQ
4I/0J+:e%Z'$"$9i%Z%%!$(e@,

=6讨论

内界膜是位于玻璃体与视网膜神经上皮之间的一

!D'&!中华实验眼科杂志 "%"% 年 @ 月第 $' 卷第 @ 期#M1,3 T)[J EJ181+-*/-$T03:"%"%$\/-9$'$S/9@

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



层特化的基底膜组织
- @. * 本研究结果显示$QdAdQ

内界膜比 FdQ患者内界膜更薄$杨氏模量增加$说明
QdAdQ与 FdQ 的发病机制不同$同时也解释了
QdAdQ患者行 WW\联合内界膜剥离手术时$内界膜
易碎)不易完整撕除的现象*

通过对尸眼及手术取材的 FdQ内界膜标本行透
射电子显微镜观察发现$FdQ内界膜为一典型的基膜
组织$是由多聚化的层黏连蛋白和$型胶原蛋白组成
的均质网状结构

- G_'. * 大量研究表明$FdQ患者内界
膜组织可分为玻璃体面和视网膜面$玻璃体面光滑$主
要表达$型胶原蛋白$而视网膜面有一定程度起伏$主
要表达层黏连蛋白

- (_!%. * 但是$目前并未见到对 QdA
dQ内界膜超微结构的报道* 本实验中透射电子显微
镜下观察结果显示$QdAdQ患者内界膜的超微结构
与 FdQ患者相似$免疫荧光检测结果显示$$型胶原
蛋白主要分布于玻璃体面$而层黏连蛋白主要位于视
网膜面$与 FdQ组内界膜相一致*

本研究中 QdAdQ组患者内界膜明显较 FdQ组
薄* 眼轴过度增长对后极部结构施加的机械性牵拉是
导致脉络膜巩膜变薄的主要原因* 使用频域 EM?对
黄斑中心凹扫描后发现$与健康对照组相比$近视患者
中心凹下脉络膜厚度明显较薄$并且与年龄)近视的严
重程度均呈明显相关

- !!_!$. * 推测 QdAdQ内界膜的
变薄是由于病理性近视眼轴的过度延长)后巩膜葡萄
肿的存在以及眼球扩张所致

- !&_!D. *
适中的内界膜僵硬度对于维持玻璃体视网膜界面

的稳态及机械平衡起到重要作用
- @$!@. * 健康成年人的

内界膜杨氏模量为 %ZGDk!ZD dW+$并随年龄的增长而
增加

- !G. * 内界膜杨氏模量的增加可能会导致弥散速
率降低及对内界膜切线方向牵拉力增大等一系列不良

后果
- !'. * 本研究通过 Hcd检查发现$QdAdQ患者内

界膜的杨氏模量明显大于 FdQ组$且 QdAdQ内界膜
的杨氏模量与眼轴长度呈正相关$说明随着眼轴的延
长$内界膜的顺应性下降$引起对视网膜组织的不均匀
牵拉$在后巩膜葡萄肿离心性牵拉的共同作用下可能
会导致视网膜组织缺损以及黄斑裂孔形成*

综上所述$QdAdQ内界膜的超微结构与 FdQ相
似$但明显较薄$僵硬度增加$此发现有助于更加深入
了解 QdAdQ的发生机制* 当 QdAdQ患者行 WW\联
合内界膜剥离手术时$内界膜的这些特性使得内界膜
难以抓取和完整撕除$手术者操作需特别谨慎* 由于
本研究病例数较少且超微结构仅为定性观察$研究结
果存在一定的局限性$所得结果并不足以揭示高度近
视眼发生黄斑裂孔的所有原因* 未来仍需大样本)定

量的)前瞻性研究进一步验证*
利益冲突#所有作者均声明不存在利益冲突
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!临床经验!

两种新型扫频光相干生物测量仪对近视患者眼生物测量值一致性评价

李金#庞辰久#孟志红#代丽娟#张波#范琪
河南省人民医院眼科#河南省立眼科医院#河南省眼科研究所#郑州大学人民医院$郑州 &D%%%$
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##眼部生物测量对人工晶状体度数计算)原发性闭角型青光

眼早期诊断)屈光手术前适应证的筛选极为重要* FEYd+68:I是

临床上常用的眼部生物测量工具$近年来出现的 FEYd+68:IG%%

通过 扫 频 光 相 干 断 层 扫 描 + 6N:J86/0I;:/J8,;+-;/1:I:3;:

8/*/4I+J1O$==AEM?,技术在测量眼球参数的同时获取黄斑部

EM?图像$精确性高* EHA"%%% 作为另一种新型扫频光相干生

物测量仪$也通过快速扫描的扫频光源和光电探测器来识别波

长相关的干扰信号$扫描速度快$具有较高的检出率和可靠

度
-!_$. * 目前$关于这 " 种设备眼前节测量结果比较的研究鲜

有报道* 本研究旨在比较 FEYd+68:IG%% 与 EHA"%%% 的眼前节

生物测量值并分析其测量值的一致性$为临床应用提供参考*

;6资料与方法

;9;#一般资料

采用横断面研究方法* 纳入 "%!' 年 (4!! 月在河南省立

眼科医院拟行屈光手术的近视患者 D' 例 D' 眼$年龄 !' k&"

岁$平均+"DZG"g@Z(',岁$均选取右眼数据进行分析%其中男 "'

例 "' 眼$女 $% 例 $% 眼$等效球镜度为_!Z%%k_!%Z%% C$平均
+_DZ@&g"Z&(,C* 纳入标准&最佳矫正视力达到 !Z%%除屈光不正

外$无其他眼部疾病* 排除标准&有干眼及角膜混浊等并发症者%

球性软性角膜接触镜停戴i! 周$硬性透气性角膜接触镜停戴i$

周%既往有眼病史)眼部手术史)外伤史者* 本研究遵守赫尔辛基

宣言$并经河南省立眼科医院伦理委员会批准 +批文号&

QS))MjXA"%!(A$,*

;9<#方法

受检眼均进行视力)主觉验光及眼压测量)裂隙灯显微镜

检查)FEYd+68:IG%% 测量)EHA"%%% 及眼底检查* " 种新型眼生

物测量仪分别测量受检者平均角膜曲率 ++K:I+4:R:I+8/*:8IO$

j*,)眼轴长度++[,+--:3481$HY,)中央角膜厚度+;:38I+-;/I3:+-

81,;R3:66$MM?,)角膜前表面顶点至晶状体前囊膜的距离

++38:I,/I;1+*L:I2:J81$HMC:J,,)角膜直径 + N1,8:8/N1,8:$

<?<,和晶状体厚度+-:3681,;R3:66$Y?,* " 种仪器检查间隔不

超过 ! 1* 检查及参数测量均由同一医师完成*

;9<9;#FEYd+68:IG%% 检查#采用 FEYd+68:IG%%+德国 M+I-B:,66

d:2,8:;Ĥ 公司$光源波长为 ! %DD 3*,在自然光线下对受检

者进行测量$测量头初步对准瞳孔中心$并由远处向受检者瞳

孔方向推近$@ 个 Y)C测量标记点以十字线居中分布并聚焦以

捕获 <?<图像* 嘱受检者注视中心固视红灯$使 !' 个 Y)C测

量标记的反射点聚焦$开始自动触发测量$并导出测量数据*

;9<9<#EHA"%%% 检查#采用 EHA"%%%+日本 ?/*:O公司$光源

波长为 ! %@% 3*,在自然瞳孔状态下进行测量$嘱受检者注视

黄色注视标$通过清晰的眼前部外观及 /绿眼0质量控制图像$

进行瞄准和对焦$应用 EHA"%%% 自带分析程序进行分析计算并

导出各项眼前节生物测量参数的平均值*

;9=#统计学方法

采用 =W== !(Z%统计学软件+美国 F]d公司,进行统计分析*

本研究中计量数据经 <检验证实符合正态分布$以 *:+3g=C表

示* " 种仪器测量各眼前节生物测量参数比较采用配对 <检验$

采用 ]-+32AH-8*+3 分析评价 " 种仪器测量结果的一致性$并计算
(Dh一致性区间+-,*,8/P+4I::*:38$Y/H,$采用 d:2M+-;!DZ% 软

件绘制 ]-+32AH-8*+3 散点图* 9i%Z%D 为差异有统计学意义*

<6结果

<9;#FEYd+68:IG%% 与 EHA"%%% 测量参数的比较
FEYd+68:IG%% 与 EHA"%%% 的 j*和 HY测量值比较$差异均

无统计学意义+<e!Z"$()%Z%('$均 9r%Z%D,%FEYd+68:IG%% 测得

的 MM?和 <?<值明显高于 EHA"%%%$HMC:J,和 Y?测量值明

显低于 EHA"%%%$差异均有统计学意义 + <e!!Z(D&) $Z!'")

(ZGDG)GZ%@@$均 9i%Z%D,+表 !,*

<9<#FEYd+68:IG%% 与 EHA"%%% 测量参数结果的一致性分析

!G'&!中华实验眼科杂志 "%"% 年 @ 月第 $' 卷第 @ 期#M1,3 T)[J EJ181+-*/-$T03:"%"%$\/-9$'$S/9@

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?




