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++%摘要&+目的+观察视网膜中央静脉阻塞'"M@!(继发黄斑水肿'&1(患者黄斑区微血管结构变化)+

方法+采用横断面研究方法"纳入 ,.*R 年 ** 月至 ,.*A 年 0 月在重庆医科大学附属第二医院眼科检查确诊

的单眼 "M@!继发 &1患者 *- 例 0. 眼"同时纳入年龄和性别匹配的健康受试者 *- 人 *- 眼作为正常对照组)

所有受试者均行最佳矫正视力 'K"@$(*眼压*裂隙灯显微镜联合前置镜*彩色眼底照相*光相干断层扫描

'!"#(检查) 采用光相干断层扫描血管成像'!"#$(仪扫描黄斑区 0 22u0 22范围"测量黄斑中心凹视网

膜厚度'"&#(*黄斑中心凹无血管区'%$o(面积*%$o周长*非圆度指数'$L(*中心凹浅层视网膜毛细血管丛

'>"B(血流密度*中心凹深层视网膜毛细血管丛'["B(血流密度) 比较患眼与对侧健眼对应参数及患眼和对

侧健眼与正常对照组眼参数#采用 B')EI=F 线性相关分析评估患眼 K"@$*"&#与黄斑区微血管结构各参数间

的相关性)+结果+与对侧健眼比较"患眼 %$o面积和 %$o周长增加"$L*>"B和 ["B血流密度降低"差异均

有统计学意义'均 %Z.Q.*() 与正常对照组比较"患眼 %$o面积和 %$o周长增加"$L*>"B和 ["B血流密度

降低"对侧健眼 $L和 ["B血流密度降低"差异均有统计学意义'均 %Z.Q.-() B')EI=F 相关分析结果显示"患

眼 K"@$'a=P&$M视力(与 %$o面积和 %$o周长呈明显正相关'3V.Q/*S*.Q/.A"均 %Z.Q.-("与 $L*>"B血

流密度呈负相关 '3Vd.Q-*R*d.Q-A0"均 %Z.Q.-(#"&#与 %$o面积*%$o周长呈明显正相关 '3V.Q-,0*

.Q/*."均 %Z.Q.-("与 $L*>"B血流密度呈负相关'3Vd.Q-0R*d.Q/.T"均 %Z.Q.-()+结论+"M@!继发 &1

患眼黄斑血管特征性改变为中心凹区毛细血管减少所致血流量减少"且其对侧健眼也存在相应的血流量改

变#患眼 &1程度及视力损害程度与黄斑中心凹形态破坏程度及黄斑中心凹血流量相关)+
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'"&#("H=N')4)N)I<64)E =̀F''%$o( )E')"%$o_'E32'('E")<3E<64)E3(53FD'8'$L("N'II'4D'FI3(5=HI6_'EH3<3)4

E'(3F)4<)_344)E5_4'86I'>"B( )FD D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I'["B( 3F 0 22u0 222)<64)E)E')O'E'2')I6E'D

C5=_(3<)4<=9'E'F<'(=2=PE)_95)FP3=PE)_953FI(E62'F()FD <=2_)E'D C'(O''F D3HH'E'F(PE=6_I;#9'<=EE'4)(3=F

C'(O''F K"@$""&#)FD 23<E=N)I<64)EI(E6<(6E)4_)EE)2'('EI3F &1'5'I=H"M@!_)(3'F(IO)I)F)45̀'D C5B')EI=F

43F')E<=EE'4)(3=F ('I(;#93II(6D5_E=(=<=4)D9'E'D (=(9'['<4)E)(3=F =Hk'4I3Fg3)FD O)I)__E=N'D C5(9'1(93<I

"=223((''=H#9'>'<=FD $HH343)('D k=I_3()4=H"9=FPc3FP&'D3<)4iF3N'EI3(5'?=;,.*T ,̂**(;GE3(('F 3FH=E2'D

<=FI'F(O)I=C()3F'D HE=2 ')<9 I6C]'<(C'H=E')F52'D3<)4'8)23F)(3=F;+A-',+('+"=2_)E'D O3(9 <=F(E)4)('E)4

'5'I"(9'%$o)E'))FD %$o_'E32'('E=H&1'5'IO'E'I3PF3H3<)F(453F<E')I'D")FD $L"(9'N'II'4D'FI3(5=H>"B)FD

["BO'E'I3PF3H3<)F(45D'<E')I'D ')44)(%Z.Q.*(;"=2_)E'D O3(9 F=E2)4<=F(E=4'5'I"(9'%$o)E'))FD %$o

_'E32'('E=H<=F(E)4)('E)4'5'I=H"M@!_)(3'F(IO'E'I3PF3H3<)F(453F<E')I'D")FD $L"(9'N'II'4D'FI3(5=H["BO'E'

I3PF3H3<)F(45D'<E')I'D ')44)(%Z.Q.-(;LF &1'5'I"(9'K"@$a=P&$MO)I_=I3(3N'45<=EE'4)('D O3(9 %$o)E'))FD

%$o_'E32'('E'3V.Q/*S".Q/.A#C=(9 )(%Z.Q.-(")FD O)IF'P)(3N'45<=EE'4)('D O3(9 $L)FD N'II'4D'FI3(5=H>"B

'3Vd.Q-*R"d.Q-A0# C=(9 )(%Z.Q.-T(;LF &1'5'I""&#O)I_=I3(3N'45<=EE'4)('D O3(9 %$o)E'))FD %$o

_'E32'('E'3V.Q-,0".Q/*.#C=(9 )(%Z.Q.-(")FD O)IF'P)(3N'45<=EE'4)('D O3(9 $L)FD (9'N'II'4D'FI3(5=H>"B

'3Vd.Q-0R"d.Q/.T#C=(9 )(%Z.Q.-(;+0&%)+,'"&%'+#9'<9)E)<('E3I(3<23<E=N)I<64)E<9)FP'3F &1I'<=FD)E5

(="M@!'5'I3I(9'D'<E')I'=HC4==D H4=O<)6I'D C5(9'D'<E')I'=H<)_344)E3'I3F H=N')")FD (9'I)2'<9)FP'3F

C4==D H4=O)4I='83I(I3F (9'3E<=F(E)4)('E)4'5'I;#9'D'PE''=H&1)FD N3I6)4H6F<(3=F D)2)P')E'<=EE'4)('D O3(9 (9'

D'PE''=HH=N')4D)2)P')FD (9'C4==D H4=O3F H=N');

!B-8 :&53'">"'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F# &)<64)E'D'2)# #=2=PE)_95" =_(3<)4<=9'E'F<'" )FP3=PE)_95#

%46=E'I<'3F H6FD6I)FP3=PE)_95

4,%375&$5#9$ "9=FPc3FPK)I3<)FD %E=F(3'EM'I')E<9 BE=PE)2 '<I(<,.*/]<5]$.*,,(

[!L$*.;0R/.\<2);];<F**-ATA ,̂.,../.S .̂.0A/

++视网膜静脉阻塞 'E'(3F)4N'3F =<<46I3=F"M@!(是
一种潜在的致盲疾病"发病率约为 .Q-W"是仅次于糖
尿病视网膜病变的第二大常见视网膜血管疾病

+ *, )
根据阻塞部位不同"临床上可将 M@!分为视网膜中央
静脉阻塞 '<'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F""M@!(*视网
膜分支静脉阻塞' CE)F<9 E'(3F)4N'3F =<<46I3=F"KM@!(
和视网膜半侧静脉阻塞) 静脉阻塞引起的黄斑水肿
'2)<64)E'D'2)"&1(和出血等病理改变可造成黄斑微
血管结构和功能受损"导致患眼视力损害) 以往的检
测手段"如荧光素眼底血管造影 'H46=E'I<'3F H6FD6I
)FP3=PE)_95"%%$(对黄斑区毛细血管改变的评估受
M@!急性期的限制 + ,, "而光相干断层扫描血管成像
'=_(3<)4<=9'E'F<'(=2=PE)_95)FP3=PE)_95"!"#$(是近
年来发展起来的一种非侵入性微血管成像技术"其以
血细胞运动来评价微血管形态"在不同层次结构内观
察血管的血流密度变化"可以良好地观察和评估黄斑
微血管结构的改变

+ 0d-, ) "M@!继发的 &1症状重于
KM@!"且发病机制存在差异) 以往 %%$及 !"#$观
察 KM@!患眼黄斑微血管形态改变的研究中显示"
KM@!患眼黄斑中心凹无血管区 ' H=N')4)N)I<64)E
=̀F'"%$o(面积明显大于对侧健眼"且最佳矫正视力
'C'I(<=EE'<('D N3I6)4)<63(5"K"@$(与 %$o区域显著

相关
+ /dR, ) 目前"对于 "M@!的研究较少"且对 "M@!

患眼及健眼黄斑血管结构分析尚未见报道) 本研究通
过对 "M@!继发 &1患眼*对侧健眼及正常对照眼黄
斑微血管结构进行 !"#$定性定量分析"并分析其与
视力* 黄 斑 中 心 凹 视 网 膜 厚 度 ' <'F(E)42)<64)E
(93<gF'II""&#(的相关性"以期为 "M@!继发 &1的
病变发展及治疗效果等提供依据)

C>资料与方法

C;C+一般资料
采用横断面研究方法"纳入 ,.*R 年 ** 月至 ,.*A

年 0 月在重庆医科大学附属第二医院眼科检查并确诊
的单眼 "M@!患者 *- 例 0. 眼"其中男 T 例 */ 眼"女 R
例 *S 眼#年龄 S.YA. 岁"平均'/,QS.p*SQA-(岁#病程
.Q*YTQ. 个月"平均病程 ' ,QR/p,QT*(个月) "M@!
诊断标准$患眼眼底视盘充血及肿胀"边界模糊"视网
膜静脉血流瘀滞*色暗紫"血管管径不规则"显著扩张"
眼底布满大小不等的视网膜出血斑) 纳入标准$'*(临
床诊断的初发且未治疗的 "M@!继发 &1#',(符合
"M@!诊断标准+近期发生的 "M@!表现为视盘充血
及肿胀*黄斑区视网膜水肿*视网膜浅层或深层散在性
出血和静脉血流瘀滞 *迂曲扩张 #长期迁延不愈的
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表 C>0AM/患眼与对侧眼 /012测量黄斑区微血管结构参数比较'!U"(
1#=+-C>0&97#5"'&%&.9")5&*#'),+#5'(5,)(,5#+7#5#9-(-5'"%9#),+#5#5-# =8 /012=-(:--%=&(6-8-'&.

0AM/7#("-%(''!U"(

组别 眼数 %$o面积'22, ( %$o周长'22( $L >"B血流密度'W( ["B血流密度'W(

对侧健眼组 *- .Q,Ap.Q.T ,QSRp.Q0. .Q/0p.Q.T 0SQ/-p/Q-, ,TQR,p,QR/

患眼组 *- .QSTp.Q*- 0Q*.p.QS- .Q-Sp.Q*. ,TQA/pTQR/ *AQA/p,QA0

4值 SQ0A SQRT dSQ.0 dSQ*0 d**QS.

%值 .Q..* Z.Q..* .Q..* .Q..* Z.Q..*

+注$'配对 4检验(+"M@!$视网膜中央静脉阻塞#!"#$$光相干断层扫描血管成像#%$o$黄斑中心凹无血管区#$L$非圆度指数#>"B$浅层视网膜
毛细血管丛#["B$深层视网膜毛细血管丛
+?=('$'B)3E'D 4('I((+"M@!$<'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F#!"#$$=_(3<)4<=9'E'F<'(=2=PE)_95)FP3=PE)_95#%$o$H=N')4)N)I<64)È=F'#$L$)<3E<64)E3(5
3FD'8#>"B$I6_'EH3<3)4E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#["B$D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I

"M@!表现为视网膜静脉闭塞和被覆盖或视盘血管吻
合

+ TdA, ) 排除标准$'*(严重的屈光介质混浊影响眼底
成像者# ' ,( !"#$图像质量低 '信号强度Z- ( 者#
'0(严重囊样 &1干扰 !"#$图像准确分析者#'S(既
往有眼内药物注射史或眼部手术史者#'-(合并糖尿
病视网膜病变*年龄相关性黄斑变性*高度近视黄斑病
变*视网膜动脉阻塞等眼底疾病者) 纳入年龄和性别
匹配的健康受试者 *- 例 *- 眼作为正常对照组"其中
男 T 例 T 眼"女 R 例 R 眼#年龄 S*YRT 岁"平均'-TQS.p
**Q-0(岁) 纳入健康受试者的主视眼) 正常对照组
纳入标准$既往健康状况良好"无严重的高血压*糖尿
病*颅内疾病及血液系统疾病者) 排除标准$'*(存在
严重的屈光介质混浊影响眼底成像者#',(有眼部外
伤史及手术史者#'0(合并高度近视*视网膜血管性疾
病*黄斑病变等眼底疾病者) 本研究遵循 /赫尔辛基
宣言0"研究方案经重庆医科大学附属第二医院伦理
委员会审核批准 +批文号$科伦预审第 ' ,.*T( ,**
号,"所有受检者均知情同意并签署知情同意书)
C;D+方法
C;D;C+一般检查+所有受试者均进行完整的眼科检
查"包括 K"@$*裂隙灯显微镜检查*间接检眼镜*彩色
眼底照相 ' @L>i"$& ,.." 德 国 o'3II公 司 (* %%$
'>_'<(E)43IkM$"德国海德堡公司() 所有检查均由同
一位操作熟练的检查者完成) 采用国际标准视力表进
行 K"@$检查"并将结果转换成 a=P&$M视力记录)
C;D;D+!"#$检查及评估指标+采用 "3EE6Ik[̂!"#
仪'德国 ")E4o'3II公司(行 !"#及 !"#$检查) 所有
检查均由同一医师操作完成) 检查应用光源波长为
TS. 22"扫描速度 /T ... 帧\I"轴向分辨率 - "2"横
向分辨率 *- "2"开启动眼追踪模式"扫描深度!
, 22) k[̂!"#检查以黄斑为中心进行水平及垂直
扫描"扫描模式为 &)<64)E<6C'-*,$*,T"扫描范围为
/ 22u/ 22""&#为黄斑中心 * 22范围视网膜内界

膜内表面到视网膜色素上皮层外表面的平均垂直距

离#!"#$检查以 $FP3=PE)_95为扫描模式"扫描范围
为 0 22u0 22"图像信号强度!/) 所采集数据采用
系统自带软件'%!Mi&(进行分析"并自动合成 - 张不
同层面 !"#$图像"即视网膜浅层毛细血管层*深层毛
细血管层*视网膜无血管层*脉络膜毛细血管层*脉络
膜血管层) 浅层视网膜毛细血管层为内丛状层下
*- "2范 围" 深 层 毛 细 血 管 层 为 内 丛 状 层 下
*-YR. "2"%!Mi&软件自动识别并测量浅层视网
膜层内 %$o面积*%$o周长*非圆度指数')<3E<64)E3(5
3FD'8"$L( 及 浅 层 视 网 膜 毛 细 血 管 丛 ' I6_'EH3<3)4
E'(3F)4<)_344)E5_4'86I">"B(血流密度) 采用 L2)P'J
软件 分 析 深 层 视 网 膜 毛 细 血 管 丛 ' D''_ E'(3F)4
<)_344)E5_4'86I"["B(血流密度"具体方法参考 M9)

等
+ *.,
的量化策略"以黄斑无血管区制定全局阈值"高

于阈值即认定为血流信号) $LV%$o周长\等面积标
准圆周长)
C;E+统计学方法

采用 >B>> *R;. 统计学软件进行统计分析) 计量
资料数据经 >9)_3E=̂G34g 检验证实符合正态分布"以
Kp<表示) 采用配对 4检验对 "M@!组内 &1眼与对
侧眼中对应参数进行比较"采用独立样本 4检验对
"M@!组 &1眼和对侧眼分别与对照组眼参数进行比
较#采用 B')EI=F 线性相关分析对 "M@!组 &1眼
K"@$*"&#与黄斑区微血管结构各参数进行分析)
%Z.Q.- 为差异有统计学意义)

D>结果

D;C+各组黄斑区微血管结构参数比较
D;C;C+"M@!患眼与对侧眼黄斑区微血管结构参数
比较+与对侧健眼组相比"患眼组 %$o面积及 %$o周
长增加"$L*>"B及 ["B血流密度降低"差异均有统计
学意义'均 %Z.Q.*('表 *()

!///! 中华实验眼科杂志 ,.,, 年 R 月第 S. 卷第 R 期+"93F J18_ !_9(9)42=4"J645,.,,"@=4;S."?=;R
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表 D>0AM/患眼与正常对照眼 /012测量黄斑区微血管结构参数比较'!U"(
1#=+-D>0&97#5"'&%&.9")5&*#'),+#5'(5,)(,5#+7#5#9-(-5'"%9#),+#5#5-#

=8 /012=-(:--%0AM/<#..-)(-3-8-'#%3%&59#+)&%(5&+-8-''!U"(

组别 眼数
%$o面积
'22, (

%$o周长
'22(

$L
>"B血流
密度'W(

["B血流
密度'W(

正常对照组 *- .Q00p.Q.R ,QS/p.Q,T .Q/Ap.Q./ 0-Q,-p0QT0 0,Q,Tp,Q*.

患眼组 *- .QSTp.Q*- 0Q*.p.QS- .Q-Sp.Q*. ,TQA/pTQR/ *AQA/p,QA0

4值 0Q0A SQR. d-Q0* d,Q-- d*0Q,,

%值 .Q..0 Z.Q..* Z.Q..* .Q.,. Z.Q..*

+注$'独立样本 4检验(+"M@!$视网膜中央静脉阻塞#!"#$$光相干断层扫描血管成像#
%$o$黄斑中心凹无血管区#$L$非圆度指数#>"B$浅层视网膜毛细血管丛#["B$深层视网膜
毛细血管丛

+?=('$ ' LFD'_'FD'F(I)2_4'I4('I(( + "M@!$ <'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F# !"#$$ =_(3<)4
<=9'E'F<'(=2=PE)_95)FP3=PE)_95# %$o$ H=N')4)N)I<64)E =̀F'# $L$ )<3E<64)E3(53FD'8# >"B$
I6_'EH3<3)4E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#["B$D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I

表 E>0AM/患者对侧健眼与正常对照眼黄斑区微血管结构参数 /012
测量结果比较'!U"(

1#=+-E>0&97#5"'&%&.9")5&*#'),+#5'(5,)(,5#+7#5#9-(-5'"%9#),+#5#5-#
=8 /012=-(:--%)&%(5#+#(-5#+-8-'&.0AM/ #%3%&59#+)&%(5&+-8-''!U"(

组别 眼数
%$o面积
'22, (

%$o周长
'22(

$L
>"B血流
密度'W(

["B血流
密度'W(

正常对照组 *- .Q00p.Q.R ,QS/p.Q,T .Q/Ap.Q./ 0-Q,-p0QT0 0,Q,Tp,Q*.

对侧健眼组 *- .Q,Ap.Q.T ,QSRp.Q0. .Q/0p.Q.T 0SQ/-p/Q-, ,TQR,p,QR/

4值 d*QS, .Q./ d,Q0* d.Q0* d0QAT

%值 .Q*/R .QA-- .Q.0. .QR/0 Z.Q..*

+注$'独立样本 4检验(+"M@!$视网膜中央静脉阻塞#!"#$$光相干断层扫描血管成像#
%$o$黄斑中心凹无血管区#$L$非圆度指数#>"B$浅层视网膜毛细血管丛#["B$深层视网膜
毛细血管丛

+?=('$ ' LFD'_'FD'F(I)2_4'I4('I(( + "M@!$ <'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F# !"#$$ =_(3<)4
<=9'E'F<'(=2=PE)_95)FP3=PE)_95# %$o$ H=N')4)N)I<64)E =̀F'# $L$ )<3E<64)E3(53FD'8# >"B$
I6_'EH3<3)4E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#["B$D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I
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图 C>0AM/患眼 I0M200@1与黄斑区微血管结构各参数间相关性分析散点图+$YK$患眼 K"@$与 %$o面积0%$o周长均呈正相关'3V
.Q/*S0.Q/.A"均 %Z.Q.-(+"Y[$患眼 K"@$与 $L0>"B血流密度均呈负相关'3Vd.Q-*R0d.Q-A0"均 %Z.Q.-(+1$患眼 K"@$与 ["B血流密度
无明显相关性'%U.Q.-(+%Ye$患眼 "&#与 %$o面积0%$o周长均呈正相关'3V.Q-,00.Q/*."均 %Z.Q.-(+kYL$患眼 "&#与 $L0>"B血流密
度均呈负相关'3Vd.Q-0R0d.Q/.T"均 %Z.Q.-(+J$患眼 "&#与 ["B血流密度无明显相关性'%U.Q.-(+%$o$黄斑中心凹无血管区#K"@$$最佳
矫正视力#$L$非圆度指数#>"B$浅层视网膜毛细血管丛#["B$深层视网膜毛细血管丛#"&#$中央黄斑区厚度
4"$,5-C>K)#((-57+&(&.I0M2"0@1#%39#),+#5#5-# 9")5&*#'),+#5'(5,)(,5#+7#5#9-(-5'"%0AM/<#..-)(-3-8-'>$dK$K"@$O)I_=I3(3N'45
<=EE'4)('D O3(9 %$o)E'))FD %$o_'E32'('E'3V.Q/*S".Q/.A#C=(9 )(%Z.Q.-(+"d[$K"@$O)IF'P)(3N'45<=EE'4)('D O3(9 $L)FD N'II'4D'FI3(5=H>"B
'3Vd.Q-*R"d.Q-A0#C=(9 )(%Z.Q.-(+1$?=<=EE'4)(3=F O)IH=6FD C'(O''F N'II'4D'FI3(5=H["B)FD K"@$'%U.Q.-(+%de$"&#O)I_=I3(3N'45
<=EE'4)('D O3(9 %$o)E'))FD %$o_'E32'('E'3V.Q-,0".Q/*.#C=(9 )(%Z.Q.-(+kdL$"&#O)IF'P)(3N'45<=EE'4)('D O3(9 $L)FD N'II'4D'FI3(5=H>"B'3V
d.Q-0R"d.Q/.T#)44)(%Z.Q.-(+J$?=<=EE'4)(3=F O)IH=6FD C'(O''F "&#)FD N'II'4D'FI3(5=H["B'%U.Q.-(+%$o$H=N')4)N)I<64)È=F'#K"@$$C'I(
<=EE'<('D N3I6)4)<63(5#$L$)<3E<64)E3(53FD'8#>"B$I6_'EH3<3)4E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#["B$D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#"&#$<'F(E)42)<64)E(93<gF'II

D;C;D+"M@!患眼与正常对照眼黄斑
区微血管结构参数比较+与正常对照
组相比"患眼组 %$o面积及 %$o周长
增加"$L0>"B及 ["B血流密度降低"
差异均有统计学意义 '均 %Z.Q.- (
'表 ,( )
D;C;E+"M@!患者对侧健眼与正常对
照眼黄斑区微血管结构参数比较+与
正常对照组相比""M@!患者对侧健眼
组 $L及 ["B血流密度降低"差异均有
统计学意义'均 %Z.Q.-('表 0()
D;D+"M@!患眼 K"@$和 "&#与黄斑
区微血管结构参数的相关性

B')EI=F 相关性分析显示""M@!患
眼 K"@$与 %$o面积及 %$o周长均呈
明显正相关 '3V.Q/*S0 .Q/.A"均 %Z
.Q.-(#与 $L0>"B血流密度均呈明显负
相关'3Vd.Q-*R0d.Q-A0"均 %Z.Q.-(
'图 *"表 S()

B')EI=F 相关性分析显示""M@!患
眼 "&#与 %$o面积0%$o周长均呈明
显正 相 关 ' 3V.Q-,00 .Q/*." 均 %Z
.Q.-("与 $L0>"B血流密度均呈明显负
相关'3Vd.Q-0R0d.Q/.T"均 %Z.Q.-(
'图 *"表 S()

!R//!中华实验眼科杂志 ,.,, 年 R 月第 S. 卷第 R 期+"93F J18_ !_9(9)42=4"J645,.,,"@=4;S."?=;R
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表 F>0AM/患眼 I0M2*0@1与黄斑区微血管结构各参数相关性
1#=+-F>0&55-+#("&%=-(:--%I0M2"0@1#%39")5&*#'),+#5'(5,)(,5#+

7#5#9-(-5'"%9#),+#5#5-#

%$o面积 %$o周长 $L
>"B血流
密度

["B血流
密度

3值 %值 3值 %值 3值 %值 3值 %值 3值 %值

K"@$ .Q/*S .Q.*- .Q/.A .Q.*/ d.Q-*R .Q.,. d.Q-A0 .Q.ST .Q0R. .Q*R-

"&# .Q-,0 .Q.S- .Q/*. .Q.*/ d.Q-0R .Q.*/ d.Q/.T .Q.0A .QS*. .Q*,A

+注$'B')EI=F 线性相关分析"(V*-(+"M@!$视网膜中央静脉阻塞#K"@$$最佳矫正视力#
"&#$中央黄斑区厚度#%$o$黄斑中心凹无血管区#$L$非圆度指数#>"B$浅层视网膜毛细血
管丛#["B$深层视网膜毛细血管丛
+?=('$ ' B')EI=F 43F')E<=EE'4)(3=F )F)45I3I" ( V*- ( + "M@!$<'F(E)4E'(3F)4N'3F =<<46I3=F#
K"@$$C'I(<=EE'<('D N3I6)4)<63(5#"&#$<'F(E)42)<64)E(93<gF'II#%$o$H=N')4)N)I<64)È=F'#$L$
)<3E<64)E3(53FD'8#>"B$I6_'EH3<3)4E'(3F)4<)_344)E5_4'86I#["B$D''_ E'(3F)4<)_344)E5_4'86I

E>讨论

本研究中采用 !"#$定量测量 "M@!患者双眼的
黄斑区微血管结构"包括黄斑无血管区指标 '如 %$o

面积*%$o周长*$L(和血流灌注指标'如 >"B血流密
度*["B血流密度("并将其与正常受试者主视眼的各
项指标进行了比较) %$o是黄斑中央的无毛细血管
区"其在组织学上是一包含了光感受器外节的特殊区
域) 既往研究证明"%$o增大与视力损害密切相关"在
一些 M@!患者中"%$o扩大破坏了中心凹周围的微循
环"参与了 &1的发展 + **d*,, ) 另有研究证明视网膜血
流灌注与 M@!患者视力密切相关"更好的血流灌注代
表着更好的视力"而非灌注区面积的扩大预示较差的
视力

+ *0d*S, ) 基于 !"#$高分辨率的优势"其可以观察
到更深结构的血流灌注情况以及实现部分指标的量

化"可以更有效*准确地观察 "M@!患者中这些指标
的改变)

本研究结果显示"与对侧健眼和正常对照眼相比"
"M@!继发 &1眼黄斑无血管区破坏更为严重"%$o
面积明显扩大*%$o周长增大以及 $L减小"同时 >"B

和 ["B血流密度均降低"其中 ["B血流密度减小更
为显著) 这与既往关于 KM@!患眼黄斑区微血管
!"#$特征性研究结果类似 + /"*-, ) 尽管 "M@!*KM@!

发病机制及对视力损害的严重程度不一样"但黄斑区
微血管结构改变类似"推测 "M@!患眼黄斑区微血管
的 !"#$特征性改变可能是因为 "M@!发生后"血流
动力学改变降低了视网膜血流灌注"黄斑中心凹微循
环紊乱"导致黄斑无血管区大小和形态改变"视网膜组
织缺血缺氧"其浅层*深层毛细血管层供应的血流量下
降导致血流密度降低"其中深层毛细血管层包含光感
受器轴突末端与水平细胞和双极细胞形成的带状突

触"主要负责视觉信号传输"对营养和氧气供应更为敏

感"因此"血流密度下降更加严重 + */d*T, )
本研究结果也显示 ["B血流密度改变
显著) 此外"本研究中 "M@!患者对侧
健眼 ["B血流密度低于正常对照眼"黄
斑中心凹形态较正常对照组明显不规

则'$L下降("这与 G)FP等 + *A,
研究得

出 KM@!眼整体黄斑血管密度较正常
对照眼低的结果一致) 这表明单眼
M@!的发生和发展可能对对侧健眼也
造成类似的临床改变"猜测可能是双眼
的视网膜血管系统都受到了系统变化

的统一影响)
本研究结果显示""M@!继发 &1眼中患眼 "&#

与 %$o面积*%$o周长均呈明显正相关"说明 M@!发
生后的 &1程度与黄斑无血管区形态破坏程度及血流
灌注改变存在一定联系"黄斑无血管区形态破坏越严
重"血流灌注密度越低"患者 &1程度越重"其原因可
能是黄斑中心凹微循环受损后"局部视网膜缺氧促进
血管内皮生长因子等细胞因子产生"从而显著增加血
管通透性"导致 &1的形成 + ,.d,*, ) 另外"K"@$与 %$o
面积*%$o周长均呈明显正相关"与 $L*>"B均呈明显
负相关"表明黄斑无血管区形态破坏程度及血流灌注
改变与 "M@!患者视力密切相关"黄斑无血管区形态
破坏越严重"血流灌注密度越低"患者 K"@$越差"这
与 b)FP等 + /,

和 G)g)C)5)I93等 + ,,,
在 KM@!人群中的

研究结果类似"提示黄斑区缺血对视力影响较大)
本研究单独对 "M@!眼中 !"#$检测的黄斑区微

血管结构特征性改变进行分析"具有一定创新性"发现
不论是 "M@!患眼还是对侧眼均存在微血管结构方
面的特征性改变"对于已经发生 M@!或有 M@!高风
险因素的患者有一定的临床指导意义"可以提前预防
M@!的发生"提前发现 M@!高风险人群) 同时本研
究也存在一些不足$'*(本研究为横断面研究"因此无
法确定 "M@!发病与黄斑区微血管结构改变之间的
因果关系#',(样本量较小"结果可能存在偏倚#'0(尽
管本研究通过排除低质量的扫描图像来减少人为操作

带来的干扰"图像质量仍然可能影响血流密度的评估)
因此"我们仍需要大样本的前瞻性研究来进一步验证
本研究的结论"并观察 M@!患者抗血管内皮生长因子
治疗后患眼及对侧眼黄斑区微血管结构的改变)
利益冲突+所有作者均声明不存在利益冲突
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