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!!$摘要%!目的!探讨深板层角膜移植联合自体角膜层间垫片术治疗角膜穿孔的临床效果(!方法!采

用系列病例观察研究"收集 :$#> 年 # 月至 :$#; 年 ; 月于河南省人民医院眼科就诊的角膜穿孔患者 #% 例 #%

眼"所有患者均行深板层角膜移植术"术中取自体角膜基质片填垫于角膜穿孔处( 分别于术后第 #)>)#% 天"

第 #)=)C)<)#: 个月记录患者视力)眼压)角膜上皮愈合时间)感染是否复发)角膜植片及前房情况*术后第 #)

C)#: 个月行眼前节 H8J检查"查看角膜植床植片层间结构及前房与虹膜结构( 根据术后 # 年的随访情况评

估手术的安全性和有效性(!结果!术后角膜上皮愈合时间为 :c% O"平均&=?$#B$?"<'O( 术后第 # 天"所有

患者前房形成良好"无双前房出现( 角膜植片与植床贴服良好"植片轻度水肿( 术后 : 周"无角膜感染溃疡复

发"#% 例患者角膜溃疡愈合"前房形成良好( 术后 = 个月"角膜移植片透明"眼前节 H8J示角膜植床植片层间

贴附良好"前房情况稳定( 术后 # 年"< 眼最佳矫正视力!$?="所有患者视力显著提高"术后未见难治性青光

眼出现(!结论!深板层角膜移植联合自体角膜层间填垫可以安全)有效地治疗角膜穿孔(!

$关键词%!角膜穿孔* 板层角膜移植* 治疗
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!!角膜穿孔是各种角膜溃疡的严重并发症"如果不

及时治疗"可发生眼内容物脱出)眼内炎)继发性青光

眼等"严重影响患眼视力"甚至可致盲"因此需要及时

修复角膜"保持眼球完整性"挽救视功能( 一般根据角

膜溃疡穿孔的大小)位置)原发病选择合适的治疗方

法( 目前治疗角膜穿孔常用的手术方法是球结膜瓣遮

盖术)多层羊膜填塞术)穿透角膜移植术等
+ #b:,

( 结膜

瓣遮盖及羊膜填塞可暂时保留眼球的完整性"但术后

视力恢复不佳"还需行角膜移植术
+ =,

( 新鲜角膜供体

的缺乏限制了穿透角膜移植术的及时开展
+ %,

"但冷冻

保存的板层角膜材料尚不难得到"本研究采用深板层

角膜移植联合自体角膜层间垫片术治疗角膜穿孔"探

讨其临床疗效(

?7资料与方法

?3?!一般资料

采用系列病例观察研究方法( 收集 :$#> 年 # 月

至 :$#; 年 ; 月于河南省人民医院眼科就诊的角膜穿

孔患者 #% 例 #% 眼"其中男 #$ 例 #$ 眼"女 % 例 % 眼*

年龄 =#c># 岁"平均&"%?%B<?>'岁*其中角膜异物取

出术后角膜穿孔 = 眼"真菌性角膜溃疡穿孔 % 眼"病毒

性角膜炎角膜穿孔 " 眼"翼状胬肉术后角膜溶解穿孔

# 眼"不明原因角膜穿孔 # 眼"其中 ## 眼合并虹膜嵌

顿( 所有患者均有不同程度的混合型球结膜充血)畏

光)流泪)视力下降等症状*角膜病灶直径为 =c< ''"

穿孔呈圆形或类圆形*角膜穿孔直径E% ''"平均

&:?C%B$?;#'''*角膜溃疡直径 =c> ''"平均&%?"=B

:?::'''&表 #'( 纳入标准#& #'年龄s#; 岁*& :'角

膜穿孔直径E% ''*&='穿孔周围角膜感染未达全层"

或经过治疗病灶相对局限"无前房积脓等感染加重体

征( 排除标准#患有眼内炎及其他眼部疾病影响角膜

修复者( 本研究经河南省立眼科医院伦理委员会批准

+批文号#V\&&8[lI:$#<&#;',"所有患者均签署知

情同意书(

表 ?7角膜穿孔患者术前一般情况

C*1&0?7H#0"$0#*3(:020/"'#*$%()*+2)&(+()*&)%*#*)30#(-3()-".3%0$*3(0+3-4(3%)"#+0*&$0#."#*3("+

患者编号 性别 年龄&岁' 眼别 诊断 穿孔原因 病灶面积&''
:
' 穿孔直径&''' 病灶位置

# 男 =" 左 角膜穿孔 角膜异物取出术后 =e% #?" 周边区

: 女 %; 右 角膜溃疡穿孔 真菌性角膜溃疡结膜瓣遮盖术后 >e; =?" 中央区

= 女 C" 左 角膜溃疡穿孔 真菌性角膜溃疡 >eC :?" 中央区

% 男 =# 右 角膜穿孔 病毒性角膜炎 "e" :?$ 旁中央区

" 男 "> 右 角膜穿孔 病毒性角膜炎 "eC :?$ 旁中央区

C 男 "; 左 角膜穿孔 角膜异物取出术后 =e= #?" 周边区

> 男 "> 左 角膜穿孔 真菌性角膜溃疡结膜瓣遮盖术后 >e> =?$ 中央区

; 男 "< 右 角膜溃疡穿孔 病毒性角膜炎合并真菌感染 Ce> =?" 中央区

< 女 C: 左 角膜溃疡穿孔 翼状胬肉术后 =e% #?" 周边区

#$ 男 C> 右 角膜穿孔 病毒性角膜炎 Ce> :?" 旁中央区

## 男 "= 左 角膜溃疡穿孔 真菌性角膜溃疡结膜瓣遮盖术后 >e> =?$ 旁中央区

#: 男 =; 右 角膜穿孔 角膜异物取出术后 =e= #?" 周边区

#= 女 C% 左 角膜穿孔 病毒性角膜炎 >e> =?$ 周边区

#% 男 ># 右 角膜溃疡穿孔 原因不明 CeC :?$ 旁中央区
!

?3@!方法

?3@3?!手术方法!所有手术均由同一医师完成( 采

用全身麻醉" 植床直径大于溃疡浸润病灶直径

$?" ''"首先完成第 # 层剖切"剖切 :A= 角膜厚度"尽

量清除角膜感染病灶"再进行深层剖切"深板层剖切至

=A%c%A" 角膜厚度"剖切深度接近或达到后弹力层"取

角膜穿孔周围剖切的第 : 层角膜基质"修剪成与穿孔

范围大小相应的角膜基质垫片覆盖于角膜穿孔处&图

#'"制作大于植床 $?:" ''的全层供体角膜植片"缝

合于植床上"采用 #$I$ 尼龙线间断缝合 #Cc:% 针( 术

中保证角膜层间垫片始终覆盖于穿孔处"不能移位(

其中 # 眼角膜穿孔前房消失超过 # 周"为预防术后青

!"%#!中华实验眼科杂志 :$:# 年 : 月第 =< 卷第 : 期!8.)- Y&UN HN.M.(*'/*"_2R4Q(4K:$:#"7/*3=<"\/3:



光眼"术中联合行复合式小梁切除术( 如果术前角膜

穿孔范围大"虹膜嵌顿严重"为防止房水渗入角膜植床

植片层间形成术后双前房"术中不分离前粘连的虹膜

组织"术后采用阿托品眼用凝胶 &沈阳兴齐制药有限

公司'扩瞳&视频 #'(

BA BA

图 ?7深板层角膜移植联合自体角膜层间垫片术!FA术中剖切好

的角膜植床及穿孔部位!AA角膜基质片覆盖于穿孔部位

>('5#0?7I*/0&&*#G0#*3"$&*-3, )"/1(+024(3%*53"'0+"5-)"#+0*&

-3#"/*&$*22(+'!FA8/4-2(*)'N*(-M(M)/- R2O (-O N24P/4(M)/- 1)M2!AA

8/4-2(*1M4/'(*(QM/54(PM+/X242O M.2+/4-2(*N24P/4(M)/-

?3@3@!术后处理!术后 : 周采用左氧氟沙星滴眼液

&日本参天公司'点眼"每天 % 次*质量分数 $?$"@他

克莫司滴眼液 &河南省人民医院自制'点眼"每天 %

次"至少持续至术后 # 年( 为预防眼内炎发生"术后

= O 全身采用头孢唑啉 &河南省人民医院自制' #?$ 5

静脉点滴"每 #: 小时 # 次"如果患者有变态反应或饮

酒"改用左氧氟沙星 &江苏扬子江药业公司'静脉滴

注( 除真菌性角膜炎患者外"为减轻炎症反应"所有患

者术后 = O 采用地塞米松 &郑州卓峰制药有限公司'

" '5静脉滴注"每天 # 次( 病毒性角膜炎患者采用复

方阿昔洛韦滴眼液&河南省人民医院自制'点眼"每天

% 次": 周后改为每天 : 次"持续至术后半年( 真菌性

角膜炎术后采用质量分数 "@那他霉素滴眼液点眼

&河南省人民医院自制'"每小时 # 次"术后 # 周改为

每天 % 次"睫状肌麻痹滴眼液根据术后情况选用( 缝

线在术后半年拆除"如有松线及时拆除(

?3@3E!观察指标!分别于术后第 #)>)#% 天"第 #)=)

C)<)#: 个月进行裂隙灯显微镜&日本 J/N+/- 公司'检

查"记录患者视力)眼压)角膜上皮愈合时间)感染是否

复发)角膜植片及前房情况( 术后第 #)C)#: 个月行眼

前节 H8J&德国 8(4*k2)11公司'检查"了解角膜层间

贴服情况及虹膜与前房结构( 根据随访时的体征"必

要时进行其他特殊眼科检查"术后 # 年复查最佳矫正

视力( 根据术后 # 年的随访情况评估手术的安全性和

有效性( 安全性评价指标A术后感染未复发"未发生植

床穿孔处渗漏形成双前房"前房形成良好"未发生难治

性青光眼( 有效性评价指标A术后最佳矫正视力s$?#(

@7结果

#% 眼均一次性成功施行板层角膜移植t自体角膜

层间垫片术"患者术后随访 #:c:% 个月(

@3?!术后早期随访

术后角膜上皮愈合时间为 : c% O"平均 & =?$#B

$?"<'O( 术后角膜感染无复发( 术后第 # 天"#% 眼前

房均已形成( > 眼术后第 # 天仍存在虹膜前粘连"周

边前房深度正常( 采用质量分数 #@阿托品眼用凝胶

扩瞳"每天 : 次"# 周复查"其中 % 眼虹膜前粘连消失"

瞳孔恢复正常"其余 = 眼仍存在虹膜前粘连( 部分患

者虹膜穿孔处有少许色素附着( 角膜植片轻中度水

肿)混浊"植片与植床对合良好"层间垫片无移位"层间

无积液( 术后第 >c#% 天"角膜水肿基本消退"移植片

基本透明( 术后 = 个月"角膜移植片透明"眼前节 H8J

示角膜植床植片层间贴附良好"前房情况稳定( # 眼

术后眼压高"应用卡替洛尔滴眼液 &中国大冢制药有

限公司'"每天 : 次"维持正常眼压"半年后停用"随访

期间眼压正常( 其余患者眼压正常"未见角膜感染复

发&表 :"图 :c%'(

@3@!术后 # 年随访

术后 # 年所有患者视力均较术前明显提高"眼压

正常( 术前所有患者视力均E$?=*术后 # 年"视力!

$?= 者 < 眼( # 眼角膜植片靠近角膜缘"新生血管长入

角膜植片"植片轻度混浊"但由于穿孔位于周边区"术

后最佳矫正视力为 $?<( 所有患者角膜穿孔均有效治

愈"术后视力提高明显( 随访期间除轻微疼痛和刺激

外"未发现其他并发症或免疫排斥反应"未见角膜感染

及穿孔复发&表 :"图 :c%'(

表 @7患者手术前后视力及虹膜粘连比较

C*1&0@7H#0J*+2$"-3J"$0#*3(:0#0)"#2-".:(-5*&*)5(3,

*+2(#(--,+0)%(* ".?A $*3(0+3-4(3%)"#+0*&$0#."#*3("+

患者编号
术前

视力

术后最佳

矫正视力

术前虹膜

嵌顿

术后虹膜

前粘连

# $?# $?< 有 无

: 光感 $?: 有 有

= 手动 $?#: 有 无

% 手动 $?C 无 无

" 光感 $?= 有 无

C $?#" #?$ 无 无

> 光感 $?#: 有 有

; 手动 $?# 有 无

< $?$C $?" 无 无

#$ 手动 $?= 无 无

## 光感 $?# 有 有

#: $?#: $?; 有 无

#= 光感 $?= 有 无

#% 手动 $?= 有 无
!
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图 @7患者 ?E 术前及术后眼前节照相!FD术前患眼角膜周边区溶解穿孔"穿孔范围为 : ''e= ''!AD术前裂隙照相可见前房消失)虹膜嵌顿!

8D术后第 = 天"角膜植片轻度水肿)混浊"角膜植片植床贴服良好"前房形成"未见房水渗漏及虹膜前粘连!GD术后 : 周"角膜植片水肿消失"前房

维持良好"瞳孔圆!&D术后 : 年"角膜植片透明

>('5#0@7H#0"$0#*3(:0*+2$"-3"$0#*3(:0(/*'0-1, *+30#("#-0'/0+3$%"3"'#*$%, ".$*3(0+3?E!FD]42/N24(M)X2N24)N.24(*+/4-2(N24P/4(M)/- S)M.

M.2N24P/4(M)/- (42(/P: ''e= ''!ADF-M24)/4+.('R24O)1(NN2(42O (-O )4)1)-+(4+24(M)/- S(1/R124X2O RK1*)M*('N N./M/54(N.KN42/N24(M)X2*K!8DH-

M.2M.)4O O(K(PM24/N24(M)/-"M.2+/4-2(*54(PMS(11*)5.M*K2O2'(M/Q1(-O /N(mQ2"M.2+/4-2(*54(PMS(1S2**(MM(+.2O M/M.2)'N*(-M(M)/- R2O"M.2(-M24)/4

+.('R24S(1P/4'2O"(-O M.242S(1-/*2(W(52/P(mQ2/Q1.Q'/4/4(-M24)/41K-2+.)(/P)4)1!GDJS/S22W1(PM24/N24(M)/-"+/4-2(*54(PM2O2'(O)1(NN2(42O"

(-O (-M24)/4+.('R24'()-M()-2O S2**"(-O M.2NQN)*S(14/Q-O!&DJ.2+/4-2(*1QMQ421S24242'/X2O :% '/-M.1(PM24/N24(M)/-"(-O M.2+/4-2(*54(PMS(1

M4(-1N(42-M

BA C D E FBA C D E F

图 A7患者 @ 手术前后眼前节照相和眼前节8<C图像7FD真菌性角膜溃疡角膜病灶切除联合结膜瓣移植术后 : 周"角膜穿孔"佩戴角膜绷带镜"

前房部分形成!AD眼前节 H8J检查可见虹膜前粘连"角膜变薄"厚度不均!8D术后 # 个月"前房维持良好"角膜透明!GD裂隙照相可见虹膜前粘

连!&D术后 # 年"角膜植片透明"缝线已拆除"角膜穿孔区轻度混浊"伴有虹膜前粘连"眼压正常!_D眼前节 H8J示虹膜前粘连"角膜层间贴服良好

>('5#0A7H#0"$0#*3(:0*+2$"-3"$0#*3(:0(/*'0-1, *+30#("#-0'/0+3$%"3"'#*$%, *+28<C".$*3(0+3@7FD8/4-2(*N24P/4(M)/- S(1P/4'2O MS/S22W1

(PM24+/4-2(*P/+Q14212+M)/- +/'R)-2O S)M. +/-,Q-+M)X(*P*(N M4(-1N*(-M(M)/- P/4PQ-5(*+/4-2(*Q*+24"(-O M.2(-M24)/4+.('R24S(1N(4M)(**KP/4'2O (PM24S2(4)-5

+/4-2(*R(-O(52*2-1!ADF-M24)/4125'2-MH8J)'(521./S2O (-M24)/41K-2+.)((-O M.)--)-5+/4-2(S)M. )4425Q*(4M.)+W-211!8DH-2'/-M. (PM24/N24(M)/-"M.2

(-M24)/4+.('R24S(1S2**'()-M()-2O"(-O M.2+/4-2(S(1M4(-1N(42-M!GDJ.242S(11M)**(-M24)/41K-2+.)((PM24/N24(M)/-!&DH-2K2(4(PM24/N24(M)/-"M.2

+/4-2(*54(PMS(1M4(-1N(42-M"(-O M.21QMQ421S24242'/X2O3J.2+/4-2(*N24P/4(M)/- (42(S(11*)5.M*KMQ4R)O S)M. (-M24)/41K-2+.)((-O M.2)-M4(/+Q*(4N4211Q42

S(1-/4'(*!_DF-M24)/4125'2-MH8J)'(521./S2O (-M24)/41K-2+.)((-O +/4-2(*)'N*(-MR2O"(-O 54(PMS(1S2**(MM(+.2O M/M.2)'N*(-MR2O

B

C D

A B

C D

A

图 E7患者 ? 手术前后眼前节照相和眼前节 8<C图像!FD术前角

膜穿孔"虹膜脱出)嵌顿"瞳孔变形"前房深浅不一!AD术后 : 周"角

膜植片轻度混浊!8D术后 = 个月"眼前节 H8J检查可见角膜植床植

片贴服良好"未见虹膜前粘连!GD术后 # 年"角膜植片透明"缝线已

拆除"前房深度正常

>('5#0E 7 H#0"$0#*3(:0 *+2 $"-3"$0#*3(:0 (/*'0-1, *+30#("#

-0'/0+3$%"3"'#*$%, *+28<C".$*3(0+3?!FD8/4-2(*N24P/4(M)/-

S)M. )4)1N4/*(N12(-O )-+(4+24(M)/-" NQN)*O2P/4'(M)/-"(-M24)/4+.('R24

S)M. )4425Q*(4O2NM. N42/N24(M)X2*K! AD J.2+/4-2(*54(PMS(11*)5.M*K

/N(mQ2MS/S22W1(PM24/N24(M)/- ! 8D F-M24)/4125'2-MH8J )'(52

1./S2O +/4-2(*)'N*(-MR2O (-O 54(PMS242S2**(MM(+.2O S)M./QM(-M24)/4

1K-2+.)(M.422'/-M.1(PM24/N24(M)/-!GDH-2K2(4(PM24/N24(M)/-"M.2

+/4-2(*54(PMS(1M4(-1N(42-M"M.21QMQ421S24242'/X2O"(-O M.2(-M24)/4

+.('R24O2NM. S(1-/4'(*

E7讨论

角膜溃疡穿孔是各种角膜炎症的严重后果"可导

致眼内容物脱出)眼球塌陷)感染扩散至眼内等"最终

可能导致眼球摘除
A "b>,

( 穿透角膜移植术是治疗角膜

溃疡穿孔的有效手段"不仅可以修复角膜穿孔"还可以

使患眼获得良好的视力
A ;b#$,

"但由于新鲜角膜供体缺

乏"许多患者得不到及时治疗"并且穿透角膜移植术后

存在角膜内皮细胞功能慢性失代偿的问题"角膜植片

寿命有限"术后排斥反应发生率高( 有报道采用多层

羊膜联合纤维蛋白粘合剂修补角膜穿孔"但由于羊膜

的抗张力有限"对于穿孔及基质缺损直径s= ''的较

大穿孔往往不能进行有效地修补"且术后恢复较差"手

术适应证范围较窄
A ##,

( 也有报道采用多层角膜基质

透镜修补角膜穿孔"但多层角膜透镜抗张力不够"而且

在愈合后呈半透明状"在炎症反应明显的感染性角膜

溃疡中呈血管瘢痕性愈合"说明多层厚度不均的角膜

基质片经过叠合"板层纤维排列紊乱"不能保持透明状

态"术后视力差
A #:,

( 有研究采用自体板层角膜瓣转位

移植术治疗旁中心角膜溃疡穿孔"但要求角膜病灶无

浸润"为非进展性"溃疡周围必须有健康的角膜"如果

穿孔范围大"穿孔周围缺乏正常角膜基质"这种方法受

!>%#!中华实验眼科杂志 :$:# 年 : 月第 =< 卷第 : 期!8.)- Y&UN HN.M.(*'/*"_2R4Q(4K:$:#"7/*3=<"\/3:



到明显限制
+ #=,

( 冷冻保存的供体角膜植片在中国尚

不难得到"但如果单纯行前板层角膜移植术"不处理角

膜穿孔处"术后房水可能渗漏到角膜植床植片层间"形

成双前房"易导致手术失败
+ #%,

(

本研究中采用冷冻保存的供体角膜对角膜穿孔患

者行深板层角膜移植术"术中完全去除病变角膜"取植

床的正常角膜基质垫片填垫于角膜穿孔处"既能治疗

角膜感染"又能有效防止房水渗漏"避免术后出现双前

房( 本研究结果显示"术后 # 年"#% 眼中有 < 眼术后

最佳矫正视力!$?="未见角膜感染及穿孔复发"眼压

正常"对于穿孔范围E% ''的角膜溃疡患者"深板层

角膜移植联合自体角膜层间填垫术安全)有效(

深板层角膜移植联合自体角膜层间填垫术治疗角

膜穿孔术中应注意#&#'低眼压下剖切角膜"应注意保

护角膜内皮"避免形成医源性角膜穿孔*&:'对于穿孔

位于角膜中央区或旁中央区"同时穿孔范围大)虹膜脱

出较多的患眼"术中应剥离脱出虹膜组织表面的渗出

膜"不可强行恢复嵌顿的虹膜组织"避免形成双前房(

术后扩瞳可解除部分虹膜前粘连( 持续存在的虹膜前

粘连"虽然对视力恢复有部分影响"但可避免术后出现

严重并发症而导致的手术失败*&='术中角膜垫片面

积需稍大于角膜穿孔"缝合时不能移位*&%'长时间穿

孔的患者"术中可联合行小梁切除术"避免术后高眼

压( 深板层角膜移植联合自体角膜层间填垫术不依赖

于新鲜供体角膜"可使角膜穿孔患者及时得到救治"术

后视力恢复良好"且排斥反应发生率低( 但对于穿孔

范围s% '')穿孔周围角膜溃疡严重)无正常角膜基质

可作为层间垫片的患者"不能用此方法治疗(

利益冲突!所有作者均声明不存在利益冲突
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