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!!$摘要%!目的!观察双眼先天性白内障儿童行白内障摘出联合人工晶状体&ME8'植入术后疗效的 $ 年
随访结果(!方法!采用系列病例观察研究"对 F##[ 年 " 月至 F#"F 年 " 月在郑州大学第一附属医院行超声
乳化白内障摘出联合后囊膜切除)前段玻璃体切割及 ME8植入术的 Fh[ 岁双眼先天性白内障患儿 [F 例 "--
眼进行连续 $ 年的随访观察"所有患儿均于第二眼术后 F 周行双眼屈光矫正和弱视训练( 患儿根据手术时年
龄不同分为 Fh5 岁组 5F 例 4- 眼)-h$ 岁组 F- 例 -R 眼和 4h[ 岁组 "4 例 5F 眼( 对术眼术前)术后最佳矫正
视力&B9e<')屈光度变化)眼轴增长值)角膜曲率)视功能及手术并发症等结果进行系统观察"并分析手术时
年龄与末次随访单眼 B9e<的关系(!结果!Fh5 岁组)-h$ 岁组和 4h[ 岁组术眼平均屈光度数变化值分别
为gFS"#&gFS%#"g"S%#')g"S[5&gFS$#"gFS"#'和g#S$F&gFS##"g#SFR'C"总体比较差异有统计学意义&+V
"%SR$"4W#S#"'*5 个组眼轴长度分别平均增长&"S-"T#S5F')&#S%4T#S$"'和&#S$FT#SF4'''"总体比较差异
有统计学意义&2V"5SF-"4W#S#$'*5 个组手术前后角膜曲率比较"差异均无统计学意义&均 4i#S#$'*5 个组
术眼术后 B9e<较术前均明显提高"且获得一定的立体视觉"Fh5 岁组术眼 B9e<优于 -h$ 岁组和 4h[ 岁
组"差异均有统计学意义 &均 4W#S#$'( 术眼术后 B9e<" #S5 者占 R#S$4U& ""4?"--'"B9e<i#SR 者占
"%S--U&FR?"--'( 对患儿手术时年龄与术后 B9e<进行回归分析"回归方程为术后 B9e<V#S%$%g#S"#-l手
术年龄"患儿手术的年龄越小"术后单眼 B9e<越好&0F V#S$5%"4W#S#"'(!结论!儿童双眼先天性白内障
患儿术后视功能的恢复与手术年龄有关"手术年龄越小"视功能恢复越好( 术后及时)系统)规范的屈光矫正)
弱视治疗和双眼视功能训练有助于视功能的发育和重建( !

$关键词%!先天性白内障?手术* 远期疗效* 眼轴* 角膜曲率* 视功能* 儿童
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表 ?6各组患儿基线特征比较
I&1%"?6;(43&)-2(/(+1&2"%-/".&'& &4(/# '0"'0)""#)($32

组别 眼数
性别构成比

(

&男?女"<'
术后 F 周屈光度 O

+'&Y" "Y5 ' "C,
眼轴长度

+

&'G(\T>C"'''
角膜曲率

+

&'G(\T>C"C'
术前 B9e<+

&'G(\T>C"87̂D<:'

Fg5 岁组 4- "R?"- n5S##&nFSF$"n5S[$' FFSFRT"S#% -5S%RT"SR[ "S#4T#S"%

-g$ 岁组 -R ""?"5 n"S[$&n"SF$"nFS$#' F5S#FT#SR- -5SR#T"S$5 "S""T#SF"

4g[ 岁组 5F %?[ n#SF$&g#S5#"n#S[$' F5S%5T"S"4 -5S5RT"S[F "S#RT#S#$

!F Z+Z2值 #S4R[ -$S%4# "%SF$# "S"RR g#S44#

4值 #S[#4 W#S#" #S#"# #S5#R #S$5#

!注#&(#!F 检验*O#ZQ,2a(*A_(**)2+检验*+#单因素方差分析'!B9e<#最佳矫正视力
!;7HG#&(#!FHG2H*O#ZQ,2a(*Am(**)2+HG2H*+#E\GA_(N<;Ee<'!B9e<#OG2H+7QQG+HGJ c)2,(*(+,)HN

!!先天性白内障是儿童主要的致盲眼病之一"国内
报道先天性白内障的群体发病率约为 #S#$U"其中以
双眼居多

+ "gF, ( 随着白内障超声乳化技术的日臻成熟
和人工晶状体&)\HQ(7+,*(Q*G\2"ME8'设计与材料的更
新"超声乳化白内障摘出联合后囊膜切开)前段玻璃体
切割及 ME8植入术逐渐成为治疗儿童白内障的优先选
择

+ 5, ( 然而"临床工作中我们发现"手术的成功并不
一定能给患儿带来令人满意的视功能恢复"迄今仍有
许多先天性白内障儿童术后处于盲或低视力状态( 手
术年龄的选择)术后是否及时行屈光矫正和坚持正确而
有效的弱视训练是视功能能否恢复的主要原因( 因此
客观评价手术后视功能的恢复情况)合理地选择手术时
机)术后及时进行屈光矫正以及科学地进行改善视功能
的训练将是治疗先天性白内障远期关注的重点和难点

问题
+-, ( 目前已有相关研究将单眼和双眼)先天性和外

伤性)M期或 MM期 ME8植入)同期是否行晶状体后囊膜
撕开或切开和前段玻璃体切割等情况混合在一起研究"
研究对象的同质性和可比性均不理想"且有关双眼先天
性白内障术后患儿视功能长期变化的报道甚少

+$, ( 本
研究对 Fh[ 岁双眼先天性白内障患儿的术后疗效进行
$ 年随访观察并对影响其预后的部分因素进行分析"为
儿童白内障术后视功能的重建方法提供参考依据(

?6资料与方法

?6?!一般资料
采用系列病例观察

研究方法"纳入 F##[ 年
" 月至 F#"F 年 " 月于郑
州大学第一附属医院行

白内障摘出联合 ME8植
入术的 Fh[ 岁双眼先天
性白内障患儿 [F 例 "--
眼"其中男 5R 例 [4 眼"
女 5- 例 4R 眼*手术年龄
为 -S# & FS#"[S#'岁"平

均& -SFR T#S[4 ' 岁*白内障术后随访时间为 $S-F
&$S##"4SF#'年"平均& $S-5T"S#['年*末次随访患儿
年龄为 RSR4& [S##""FS##'岁"平均 & RS[%T#S[5'岁*
术前患儿的最佳矫正视力&OG2H+7QQG+HGJ c)2,(*(+,)HN"
B9e<'为光感h#S5"单眼盲&B9e<W#S#$'的眼数为
FR 眼"单眼残&B9e<W#S5'的眼数为 "5- 眼( 纳入标
准#&"'双眼诊断为先天性白内障且晶状体完全混浊)
视轴区晶状体核或后极部致密混浊超过 5 ''范围*
&F'术前检查资料完整"包括病史)家族史)眼轴长度)
角膜曲率)ME8预留度数及植入屈光度"且术后按照要
求定期完成复诊)屈光矫正)坚持弱视训练并保存有完
整病例资料*&5'双眼手术间隔 - 周以上*&-'术后随
访 $ 年以上*&$'末次随访能够配合视力检查等( 排
除标准#&"'术前有先天性青光眼)原始玻璃体增生)
小角膜)早产儿视网膜病变等异常眼部合并症者*&F'
有早产史或智力发育障碍者( 根据患儿接受手术时年
龄不同分为 Fh5 岁组 5F 例 4- 眼)-h$ 岁组 F- 例 -R
眼和 4h[ 岁组 "4 例 5F 眼( 5 个组患者术前性别构成
比)角膜曲率)术前 B9e<比较差异均无统计学意义
&均 4i#S#$' &表 "'( 因患儿双眼的屈光度数植入
ME8后发生改变"故本研究中将术后 F 周的屈光度数
作为术后初始屈光度( 本研究遵循/赫尔辛基宣言0"经
郑州大学第一附属医院伦理委员会批准&审批号#F#F#A
ZYAF"%'( 治疗前所有患儿监护人均签署知情同意书(
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?6@!方法
?6@6?!手术方法!所有患儿的手术均在全身麻醉下
由同一临床经验丰富的高年资医师完成( 均采用角膜
缘隧道切口"于 "F### 位距角膜缘后 " ''处做一长
约 5S# ''主切口"于 F### 位做一长约 " ''侧切口
行前房灌注"前房注入黏弹剂"前囊膜做直径约
$S$ ''连续环形撕囊"M?<系统吸出晶状体皮质"抛
光晶状体囊袋*应用 F5 =玻切头在前房灌注下行后囊
膜直径 5S$h-S# ''圆形切开"同时行前段玻璃体切
割术"深度达睫状沟平面以下( 将一片式零球差非球
面 ME8&DM4#"美国博士伦公司'植于囊袋内"清除前
房内残留黏弹剂"平衡盐溶液注入前房"重建前房达水
密""#A# 尼龙线间断缝合切口 " 针"术后常规妥布霉素
地塞米松滴眼液&美国 <*+7\ 公司'点眼"每日 - 次"每
5h$ J 减少 " 次"F 周后停用*普拉洛芬滴眼液&日本
千寿制药株式会社'点眼"每日 - 次"连续点眼 F 周后
逐渐减量"- 周后停用*复方托吡卡胺滴眼液&沈阳兴
齐眼药股份有限公司'睡前点眼"每日 " 次"F 周后改
为每周 F 次"F 个月后停用(
?6@6@!ME8屈光度数的选择!术前均进行常规眼部
及全身检查"采用 ME8D(2HGQ$## 生物测量仪 &德国
pG)22公司'测量眼轴长度及角膜曲率"如患儿不能配
合则用 <型超声测量仪&天津迈达公司'测量眼轴长
度"综合电脑验光仪&:D R###"日本 L7I+7\ 公司'验
光"同时结合视网膜检影验光( 植入 ME8的屈光度数
选择参照文献 + 4,的标准#iF h- 岁保留n5S## C*i
-h4 岁保留nFS## C*i4hR 岁保留n"S## C"呈低度远
视状态( 同时参照双眼眼轴长度及屈光状态进行适当
调整(
?6@6A!术后视功能训练!所有患儿术后 F 周复诊即
进行屈光检查配戴矫正眼镜"同时根据年龄及双眼视
力情况进行相应的弱视训练和双眼视立体视训练*每
5 个月重复验光"根据屈光变化及时更换眼镜( 若双
眼视力不平衡则联合行优势眼遮盖治疗"根据患儿年
龄及弱视情况确定遮盖时间( 必要时联合数字化多媒
体系统进行知觉学习"训练内容包括单眼和双眼视功
能训练(
?6@6B!术后随访!术后连续随访 $ 年"术后首次复诊
时间为术后 F 周"术后前 5 个月每 F 周复诊 " 次"5 个
月后每个月复诊 " 次"4 个月后每 5 个月复诊 " 次(
复诊检查项目包括视力&裸眼视力及 B9e<')眼压)眼
位)眼轴长度)屈光度)角膜曲率)立体视)眼前节和眼
底等相关检查( 对末次检查时的 B9e<)双眼视功能)
屈光状态和手术并发症进行系统观察( W5 岁患儿行

条栅视力测量"将条栅视力换算成 >\G**G\ 视力#
>\G**G\ 视力V条栅视力?5#( 5 岁之后开始让患儿家
长教患儿对儿童视力表的认知"之后进行常规 >\G**G\
视力检查"本研究中进行统计分析的视力数据均为
>\G**G\ 视力(
?6@6N!评估指标!&"'屈光度变化!记录术眼手术
后不同时间屈光度值"统计术眼随访期间屈光度变化
值( 屈光度变化量V术后 $ 年等效球镜度g术后 F 周
等效球镜度"年均屈光度变化值V屈光度总变化量?$(
差值为正数者表示近视度数减少或远视度增加"差值
为负数者表示近视度数增加或远视度数减少( &F'眼
轴长度变化!记录术眼手术前后不同时间眼轴长度
值"由于术眼术前)术后眼轴长度有统计学差异"故分
析随访期间眼轴长度变化量( 眼轴长度变化量V术后
$ 年眼轴长度g术前眼轴长度*&5'角膜曲率变化!角
膜曲率V"?F&平坦轴角膜曲率 Z"n陡峭轴角膜曲率
ZF'*&-'末次随访不同 B9e<眼数的分布*& $'获得
立体视的眼数( &4'以术眼手术前及手术后 $ 年为研
究对象#单眼脱盲率 V&术前盲眼数g术后 $ 年盲眼
数' ?术前盲眼数*单眼脱残率V&术前视力残疾眼数g

术后 $ 年视力残疾眼数' ?术前视力残疾眼数 + [, (
?6A!统计学方法

采用 >P>> F"6# 统计学软件进行统计分析( 计量
资料的数据经 >.(I)Q7Am)*a 检验证实接近正态分布"
以 'G(\T>C表示*屈光度值不满足正态分布"数据资
料以 '&Y""Y5'表示*计数资料的数据以频数和百分
数表示( Fh5 岁组)-h$ 岁组和 4h[ 岁组间术眼屈光
度变化值差异比较采用 ZQ,2a(*Am(**)2+检验"多重比
较采用 >;ZA[检验*5 个组手术前后不同时间点眼轴
长度变化值比较采用单因素方差分析"多重比较采用
8>CA6检验*5 个组手术前后角膜曲率差异比较采用重
复测量方差分析*术后 $ 年 5 个组术眼不同等级
B9e<眼数分布差异比较采用 ZQ,2a(*Am(**)2+检验*
5 个组患者性别构成比以及弱视训练后立体视恢复眼
数差异比较采用 !F

检验( 患儿接受手术时的年龄对
术后 B9e<的影响分析采用线性回归分析法"对确定
系数进行假设检验( 4W#S#$ 为差异有统计学意义(

@6结果

@6?!各组术眼白内障术后屈光度变化
Fh5 岁组)-h$ 岁组和 4h[ 岁组术眼术后平均屈

光度均向近视方向漂移*随年龄的增长"近视漂移的幅
度呈减少趋势"5 个组患儿屈光度变化值总体比较差
异均有统计学意义 &+V5S-R) "%SR$) "4S5-"均 4W
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#S#$'"-h$ 岁组和 4h[ 岁组患儿向近视漂移屈光度
变化值明显大于 Fh5 岁组"4h[ 岁组患儿向近视漂移
屈光度变化值明显大于 -h$ 岁组"差异均有统计学意
义&均 4W#S#$'&表 F'(

表 @6各组术眼白内障术后屈光度变化量比较+!&"?""A'"S,
I&1%"@6;(43&)-2(/(+.-(3'"),0&/#"2&'3(2'(3")&'-9"

N *"&)&4(/# '0"'0)""#)($32+!&"?""A'"S,

组别 眼数
术后 $ 年
屈光度

屈光度

变化量

年均屈光

度变化率

Fg5 岁组 4- n#S4R&g#S$#"n"S##' gFS"#&gFS%#"g"S%#' g#S-5&g#S44"g#S5$'

-g$ 岁组 -R g#S5[&g"S##"g#S"#'( g"S[5&gFS$#"gFS"#'( g#SF[&g#S-F"g#SFF'(

4g[岁组 5F g#S[$&gFS"#"g#S5#'(O g#S$F&gFS##"g#SFR'(O g#S"F&g#S5-"g#S#R'(O

+值 5S-R "%SR$ "4S5-

4值 #S#5 W#S#" #S#"

!注#与各自 Fh5 岁组比较"(4W#S#$*与各自 -h$ 岁组比较"O4W#S#$
&ZQ,2a(*Am(**)2+检验">;ZA[检验'
!;7HG#97'I(QGJ _)H. H.GQG2IG+H)cGFg5 NG(Q2̂ Q7,I"(4W#S#$*97'I(QGJ
_)H. H.GQG2IG+H)cG-g$ NG(Q2̂Q7,I"O4W#S#$ &ZQ,2a(*Am(**)2+HG2H">;ZA
[HG2H'

@6@!各组术眼白内障术后眼轴长度变化
术后 Fh5 岁组)-h$ 岁组和 4h[ 岁组术眼眼轴长

度较术前均有所增长"与屈光度变化规律相似"术后眼
轴长度增长幅度随年龄增长呈减小趋势"差异均有统
计学意义&2VF#S"5)"5SF-"均 4W#S#$'"术后 -h$ 岁
组和 4h[ 岁组术眼眼轴增长幅度明显小于 Fh5 岁组"
4h[ 岁组术眼眼轴增长幅度明显小于 -h$ 岁组"差异
均有统计学意义&均 4W#S#$'&表 5'(

表 A6各组术眼白内障术后眼轴长度变化量比较&4"&/QRS"44'
I&1%"A6;(43&)-2(/(+&L-&%%"/#'0,0&/#"2&'3(2'(3")&'-9"

N *"&)&4(/# '0"'0)""#)($32&4"&/QRS"44'

组别 眼数 术后 $ 年眼轴长度 眼轴长度变化量

Fg5 岁组 4- FFSR"T"S[$ "S-"T#S5F

-g$ 岁组 -R F5S%4T"S%#( #S%4T#S$"(

4g[ 岁组 5F F-S4"T#S"4(O #S$FT#SF4(O

2值 F#S"5 "5SF-

4值 W#S#" #S#"

!注#与各自 Fh5 岁组比较"(4W#S#$*与各自 -h$ 岁组比较"O4W#S#$
&单因素方差分析"8>CA6检验'
!;7HG#97'I(QGJ _)H. H.GQG2IG+H)cGFg5 NG(Q2̂ Q7,I"(4W#S#$*97'I(QGJ
_)H. H.GQG2IG+H)cG-g$ NG(Q2 Q̂7,I"O4W#S#$ &E\GA_(N<;Ee<"8>CA6
HG2H'

@6A!各组术眼白内障手术前后角膜曲率变化
Fh5岁组)-h$岁组和 4h[ 岁组术眼手术前后不同

时间点角膜曲率总体比较差异均无统计学意义&2分组V
"S"RR"4V#S5#R*2时间V#S55%"4V#S$4"'&表 -'(

表 B6各组术眼白内障手术前后不同时间点角膜曲率比较
&4"&/QRS"S'

I&1%"B6;(43&)-2(/(+,()/"&%,$)9&'$)"1"'=""/
3)"(3")&'-9"&/.NF*"&)3(2'(3")&'-9"&4(/#

'0"'0)""#)($32&4"&/QRS"S'

组别 眼数

不同时间点角膜曲率

术前 术后 $ 年

Fg5 岁组 4- -5S%RT"SR[ -5SF$T"S4F

-g$ 岁组 -R -5SR#T"S$5 -5S$"T"S%-

4g[ 岁组 5F -5S5RT"S[F -5SF-T"S-[

!注#2分组 V"S"RR"4V#S5#R*2时间 V#S55%"4V#S$4"*2交互作用 V#S"#%"
4V#SR%[&重复测量方差分析'
!;7HG# 2̂Q7,I V"S"RR"4V#S5#R*2H)'GV#S55%"4V#S$4"*2)\HGQ(+H)7\ V

#S"#%"4V#SR%[ &:GIG(HGJ 'G(2,QG'G\H<;Ee<'

@6B!各组术眼白内障术后视力比较
@6B6?!末次随访时 B9e<&小数视力'!至末次随访"
各组术眼术后 B9e<主要集中在 #S5 h#SR"B9e<"
#S#$ 共 "-F 眼"占 %RS4"U"Fh5 岁组)-h$ 岁组和 4h
[ 岁组分别为 4-)-[ 和 5" 眼*B9e<"#S5# 共 ""4 眼"
占 R#S$4U"Fh5 岁组)- h$ 岁组和 4 h[ 岁组分别为
$4)-# 和 F# 眼*B9e<i#S$ 共 [F 眼"占 $#U"F h5 岁
组)- h$ 岁组和 4 h[ 岁组分别为 -#) FF 和 "# 眼*
B9e<i#SR 共 FR 眼"占 "%S--U"Fh5 岁组)-h$ 岁组
和 4h[ 岁组分别为 "-)"# 和 - 眼( 术眼总体单眼脱
盲率为 %FSR4U"总体单眼脱残率为 [%S"#U&表 $'(

表 N6各组术眼白内障术后末次随访 G;K5比较&#'
I&1%"N6;(43&)-2(/(+G;K5&''0"%&2'+(%%(=F$3

&4(/# '0"'0)""#)($32&#'

组别 总眼数

不同 B9e<范围内眼数分布

W#S#$ #S#$g#S" #S"Fg#SF$ #S5g#S$ #S4g#SR i#SR

Fg5 岁组 4- # F $ "[ F4 "-

-g$ 岁组 -R " F $ "R "F "#

4g[ 岁组 5F " - R % 4 -

+值 "5S[4$

4值 #S##%

!注#&ZQ,2a(*Am(**)2+检验'!B9e<#最佳矫正视力
!;7HG#&ZQ,2a(*Am(**)2+HG2H'!B9e<#OG2H+7QQG+HGJ c)2,(*(+,)HN

@6B6@!患儿接受白内障手术时年龄对术后单眼
B9e<的影响!患儿手术时年龄越小"术后单眼B9e<

越好"以患儿接受手术时年龄为自变量"术后 $ 年
B9e<为因变量"回归方程为术后 B9e<V#S%$% g

#S"#-l手术年龄&0F V#S$5%"4W#S#"'&图 "'(
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图 ?6患儿接受白内障手术时年龄与术后 N 年 G;K5回归分析的散

点图!0F V#S$5%94W#S#"&线性回归分析'!B9e<#最佳矫正视力
>-#$)"? 6 R,&''")3%('(+)"#)"22-(/ &/&%*2-21"'=""/'0"&#"(+
,0-%.)"/$/.")#(-/# 2$)#")* &/.'0"G;K5&'N *"&)2&+'")2$)#")*6

0F V#S$5%94W#S#" &8)\G(QQĜQG22)7\ (\(*N2)2' !B9e<# OG2H+7QQG+HGJ
c)2,(*(+,)HN

@6N!各组患者白内障术后弱视训练立体视恢复情况
比较

至末次随访95 个组患儿均获得了一定程度的立
体视9Fh5 岁组)-h$ 岁组)4h[ 岁组立体视获得率分
别为 4RS[$U)-$SR5U和 5"SF$U9其中 Fh5 岁组立体
视获得率明显优于 -h$ 岁组和 4h[ 岁组9差异均有统
计学意义 & !F V#S$-[9 4V#S#"%* !F V[S$[59 4V

#S##4'9-h$ 岁组与 4h[ 岁组间获得立体视患儿例数
比较差异无统计学意义&!F V#S-5#94V#S$"F'&表 4'(

表 T6各组患者白内障术后末次随访时弱视训练立体视获得
例数比较+#&U',

I&1%"T6;(43&)-2(/(+'('&%/$41")(+3&'-"/'2=-'0
2'")"(32-2&,$-'* &+'")&43%*(3-& ')&-/-/# &''0"%&2'

+(%%(=F$3&4(/# '0"'0)""#)($32+#&U',

组别 例数 存在立体视 无立体视

Fg5 岁组 5F FF&4RS[$' "#&5"SF$'

-g$ 岁组 F- ""&-$SR5'( "#&$-S"['(

4g[ 岁组 "4 $&5"SF$' O ""&4RS[$' O

!F 值 -SR4$

4值 #S##%

!注#与各自 Fh5 岁组比较9(4W#S#$*O4W#S#"&!F 检验'
!;7HG#97'I(QGJ _)H. H.GFg5 NG(Q2̂ Q7,I9(4W#S#$*O4W#S#" &!FHG2H'

@6T!白内障术后并发症情况
截至末次随访9 5 个组术后出现后囊膜混浊

&I72HGQ)7Q+(I2,*(Q7I(+)HN9P9E'共 4 例 4 眼9其中 F 例
F 眼分别发生于术后 4 个月和术后 " 年9均行前段玻
璃体切割术9F 例 F 眼在术后 -F 个月出现9行 ;J#Y<=

激光后囊膜切开术*F 例 F 眼P9E不在瞳孔区9未予处
置( 术后高眼压 $ 例 [ 眼9其中 " 例 " 眼发生于术后 5
周9考虑与术后糖皮质激素滴眼液点眼有关9逐渐停用
糖皮质激素局部用药9给予降眼压药物点眼9眼压恢复
正常*F 例 - 眼发生于术后半年9给予局部降眼压药物
应用9眼压控制良好*F 例 F 眼分别于术后 F 年)- 年时
发现9给予碳酸酐酶抑制剂联合 #A受体阻断剂后眼压
控制不佳9其中 " 眼行小梁切开术9" 眼行青光眼引流
阀植入术9术后眼压控制良好9至末次随访眼压维持在
F" ''@̂ &" ''@̂ V#S"55 aP('以内( 4 例 4 眼出现
瞳孔缘虹膜后粘连和瞳孔变形9其中 - 例 - 眼为术后
早期 ME8前膜形成9术后 " 个月内扩瞳检查时患儿的
瞳孔不能充分散大9提示为虹膜组织炎症的持续9延长
妥布霉素地塞米松滴眼液点眼至术后 4 周9普拉洛芬
滴眼液点眼至术后 R 周9虹膜炎症消失(

A6讨论

A6?!手术时机对术后视功能的影响
婴儿期是视觉发育的关键期9也是视功能发育的

敏感期
+ R, 9在此阶段出现任何形觉剥夺的因素都会形

成严重的弱视( 因此9对有手术指征的先天性白内障
进行早期诊断和早期手术治疗是改善患儿视功能预后

的关键( 8('OGQH等 + %,
对 -5 例双眼严重先天性白内障

患儿的视力进行长期观察9结果显示患儿手术时年龄
越大其视力预后越差( 鉴于患儿眼部及全身发育的成
熟程度以及手术麻醉的安全性等问题9国内外白内障
手术专家建议单眼白内障者出生后 4 周内)双眼白内
障者出生后 "# 周内完成白内障手术 + "#g"", ( 本研究结
果显示9患儿接受手术时的年龄越小9视功能的恢复相
对越好( 对于明显影响视轴的白内障9理想的手术时
间应在儿童视觉发育的关键期之前9无论患儿年龄是
否超过视觉发育关键期9及早手术使视轴恢复透明是
最大限度提高视力的关键( 白内障术后的屈光矫正和
弱视治疗对白内障患者的视力恢复更为重要9可能直
接影响患儿的终身生活质量(

本研究手术治疗婴幼儿先天性白内障的长期随访

中9总体单眼脱盲率为 %FSR4U9总体单眼脱残率为
[%S"#U9B9e<"#S$ 者占 $#U9高于国内同类研究报
道的数据

+ "F, ( 国内外同类研究报道认为评估婴幼儿
先天性白内障术后视功能的长期疗效的年龄是在患儿

[ 岁时 + "5g"-, 9本研究对象末次随访时平均年龄是
&RS[%T#S[5'岁9可以正确评估婴幼儿先天性白内障
术后的长期视觉疗效( 本研究患儿年龄相对较大9但
大部分患儿经过训练9视力仍有很大的提高9患儿视力
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结果较好"其原因可能为#&"'部分病例为进展性白内
障"相应的弱视程度较轻"例如可能因为出生后只是后
极部的轻微混浊"仍有中心注视的发育"随年龄增长"
混浊加重"但弱视形成相对较晚( &F'一般认为 4 岁
前是视力发育的关键时期"在此期间"视皮质可塑性较
强"弱视可通过干预得到明显改善 + R""5, "但 4 岁之后视
力发育仍缓慢进行"术后的屈光矫正和弱视治疗仍十
分重要( 本研究中患儿术后均进行双眼屈光矫正和弱
视训练( &5'本研究纳入病例均为资料齐全)术后按
时复查者"可能遗漏存在白内障术后视力提高不明显
而不愿再进行复查者"因此可能存在选择偏倚( 本研
究患儿年龄与术后视力的回归分析表明"患儿接受手
术时的年龄越小"疗效越好"这也说明了早期手术的重
要性(
A6@!手术方式和术后并发症对术后视功能的影响

目前对于先天性白内障手术常有 F 个入路#前部
进入法和后部进入法

+ "-, ( 前部进入法即采用角膜缘
切口和前房灌注"手术操作全部在前房内进行*后部进
入法即通过睫状体扁平部灌注并切除后囊膜和前段玻

璃体( 婴幼儿的眼球发育不成熟"眼球结构小"经扁平
部进行玻璃体手术将增加术后出血)视网膜脱离的风
险

+ "$, "故我们认为采用前部进入法手术更安全( 此
外"因儿童的角膜发育尚未成熟"行透明角膜切口后易
形成角膜瘢痕"引起术后散光"且婴幼儿球壁软)切口
自闭性差"故学龄前儿童先天性白内障手术应采用角
膜缘隧道切口"术后均用 "#g# 缝合线缝合切口 + "4, (
术中注意 54#t抛光晶状体前后囊及囊袋"避免皮质残
留"后囊中央孔切开直径 5S$h-S# ''"后囊孔过小术
后易发生组织环形增生"若后囊孔直径大于 -S# ''"
可增加 ME8脱位的发生率 + "[, ( ME8一定要植入到双
撕囊孔之间的囊袋内"可避免远期的偏心和瞳孔夹持(
本研究所有病例均采用角膜隧道切口"行后囊膜切除
联合前段玻璃体切割"且手术均在前房内完成"ME8均
$期囊袋内植入( 术中及术后未出现严重并发症( 至
末次随访"4 眼出现 P9E"F 眼行玻璃体切割手术"F 眼
行 ;J#Y<=激光后囊膜切开术"F 眼因 P9E未在视轴
区"不影响视力"故随诊观察( P9E是先天性白内障
术后常见的并发症"且发生率很高"随着先天性白内障
手术技术的完善及新型 ME8材料的出现"P9E的发生
率有可能降低(

继发性青光眼是先天性白内障术后常见且对视力

有极大损害的并发症"术后青光眼的发生率为 4Uh
4#U+ "RgF", ( 由于儿童的房角发育与成人不同"先天性
白内障术后青光眼的发生率也较高( 研究发现接受白

内障手术时年龄越小"术后青光眼的发生率越高( 且
随着随访时间的延长"青光眼的发生率升高 + FFgF$, ( 本
组病例 " 眼为早期继发性青光眼&术后 5 周'"考虑与
炎症及长时间应用糖皮质激素滴眼液有关"停用糖皮
质激素滴眼液及增加局部降眼压药物后眼压逐渐恢复

正常( F 例 F 眼为晚期继发性青光眼&术后 $F 个月'"
局部应用降眼压药物眼压控制不佳"行抗青光眼手术
后"患儿眼压得到控制( 目前先天性白内障术后青光
眼常见的类型为开角型青光眼"多发生于晶状体摘出
术后&-S#T-S4'年"约 $[S"U的患者需要行抗青光眼
手术

+ F#, ( 先天性白内障患者术后需要进行密切的终
身随访以便及早发现青光眼"防止视力丧失"因此应强
调术后长期随访观察眼压的重要性(

对于双眼白内障是否能同时进行手术的问题"张
振平

+ F,
认为在避免可能存在的交叉感染的条件下"通

常应双眼同时进行手术( f)\G等 + F4,
认为年龄较大的

患儿"双眼可以同时手术或间隔 "hF 个月( 考虑到儿
童白内障术中及术后并发症发生率显著高于成人"双
眼同期手术可能会进一步增加葡萄膜炎的发生率"并
且存在术后感染的风险"但双眼间隔过久又会出现视
物不平衡"影响弱视训练及双眼视的恢复"故本研究中
患儿双眼手术间隔 - 周"且第二眼术后 F 周即开始进
行积极的弱视训练(
A6A!适宜 ME8屈光度的预留和术后及早进行屈光矫
正)弱视训练可减缓近视漂移

由于儿童眼球发育快)个体差异大"尤其针对先天
性白内障患儿来说眼球的发育变化更大"所以对于 ME8
的选择更加复杂( 由于 F 岁以后眼轴长度和角膜曲率
的变化相对较小"眼球屈光状态相对稳定"术后葡萄膜
炎症反应和视轴混浊的发生率相对较低"因此对 F 岁以
上儿童首选植入 ME8已得到公认+""F[gF%, ( 本研究中患
儿均$期植入 ME8"并在术后进行积极的弱视训练(

先天性白内障患儿 ME8植入术后的眼轴发育受多
种因素影响"如手术年龄)弱视程度)晶状体摘出)ME8
长期存在)立体视和融合功能是否健全等( 毕玉滢
等

+ 5#,
和 m)*27\ 等 + 5",

研究发现先天性白内障从视觉发

育角度来讲是一种形觉剥夺"严重的形觉剥夺导致眼
轴过度增长"而较轻的形觉剥夺则导致眼轴发育迟缓(
黄钰森等

+ 5,
发现年龄iF 岁患儿双眼白内障摘出联合

ME8植入未明显加速眼轴的发育"术后 $ 年多数患儿
的眼轴长度接近于同龄正常儿童( 本研究结果显示"
各组患儿术后眼轴长度呈增长趋势"但眼轴长度增长
幅度和增长率均随年龄增长呈下降趋势(

对于 ME8植入术后屈光度数的选择"考虑到近视

!#"5! 中华实验眼科杂志 F#F" 年 - 月第 5% 卷第 - 期!9.)\ d&̀I EI.H.(*'7*"<IQ)*F#F""e7*65%";76-
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漂移及术后的弱视治疗"建议适当欠矫"术后呈轻度远
视状态"以防止近视化"减轻成年后的屈光不正状态(
本研究结果显示"各组患儿术后平均屈光度均向近视
方向移动*随着年龄的增长"近视移动的幅度呈减小趋
势*由于植入 ME8屈光度固定"考虑屈光状态改变主要
与眼轴增长有关( 儿童术后过度用眼)长时间视近可进
一步加深近视程度*同时若不注重术后弱视训练"低视
力&形觉剥夺'可促进眼轴增长"进一步加重近视程度(

儿童白内障应早期发现"早期治疗"尽早植入
ME8"此观点已被国内外眼科医生普遍接受( 对患儿
术后的随访及后续治疗措施是影响良好视功能恢复的

重要因素仍未得到足够的认识
+ 5F, ( 随着计算机多媒

体技术和 5C显示技术的发展"弱视矫治训练方法出
现了多元化( 相比传统经典方法"多媒体视知觉训练
系统满足了儿童好奇心强)喜欢色彩和卡通等特点"将
眼科强化训练寓于智力开发)童趣游戏之中"画面设计
生动有趣)色彩明快"并建立多种刺激视觉通道"增强
视网膜细胞对光的敏感性和反应能力( 辅以手)眼)躯
体协调运动"能加速视觉神经冲动的传导速度"从而显
著提高弱视眼视力"促进大脑神经的发育 + -, ( 该弱视
治疗方法使弱视训练的形式)方法)内容都有了根本的
突破"提高了弱视儿童对弱视训练的主动性"也加深了
弱视儿童主观意识上对弱视训练的亲和力"从而使训
练的效果更加理想

+ 55g5$, (
白内障手术成功的主要因素除了早期手术和无手

术并发症以外"更重要的是连续的弱视治疗)患儿家长
对早期治疗措施的认知程度以及长期随访观察的连续

性等
+ 54, ( 为了保证有效防治弱视"本研究在整个治疗

期间由一专业组监控儿童白内障手术后的弱视治疗和

随访质量"定期对视功能进行评价"及时调整治疗方
案"以便更好地重建双眼视功能(

婴幼儿白内障手术具有其疾病本身的特殊性及治

疗的复杂性( 本研究团队经过多年的临床实践和系统
的临床研究发现"在合适的时机"采取合理的手术方
式"术后进行系统规范的屈光状态矫正)弱视治疗及双
眼视功能训练"将使大部分患儿在日后的成长过程中
获得正常生活乃至学习工作的有用视力( 早期发现)
适时的医疗干预及严密持久的术后随访是治疗先天性

白内障的关键(
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