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光学相干断层扫描在评估特发性黄斑前膜

患者术后视力改善中的应用价值

郭丽莉!于文贞

!!'摘要(!背景!特发性黄斑前膜"$X9X$发病率高%严重影响患眼的视功能%玻璃体切割术是其治疗的
主要方法%但关于其术后视力预测的研究较少)!目的!对 $X9X进行玻璃体切割联合膜剥除手术患眼的临
床资料进行分析%评价 $X9X患者手术前后光学相干断层扫描"#@A$测量的黄斑中心凹厚度" @̂ A$变化与术
后视力改善的关系)!方法!采用回顾性研究方法%收集 3&&4 年 ( 月至 3&%( 年 5 月在北京大学人民医院确
诊为$X9X且行玻璃体切割手术#并完成随访的病例 87 例 84 眼的临床资料) 患者依据术前 #@A图像中视网
膜色素上皮"_[9$层#视网膜光感受器内节+外节"$T+#T$及外界膜"9CX$层反光条带是否完整分为完整组
"%) 例 %7 眼$及不完整组"(% 例 (% 眼$%记录患眼手术前 #@A测量的 @̂ A值和 CH;XV_视力%并与术后 %3 周
的结果进行比较%分析术眼手术前后 @̂ A值变化与视力改善程度的关系%评价术前 #@A测量的 @̂ A值在预
测术眼术后视力改善程度方面的应用价值)!结果!术后 %3 周%完整组 %7 眼的 #@A图像显示 _[9层#$T+#T
层及 9CX层均仍完整%而不完整组 #@A图像 _[9层反光条带不连续者由术前的 * 眼减少到 % 眼%$T+#T 层反
光条带不连续者由术前的 34 眼减少到 %4 眼%9CX层反光条带不连续者由术前的 3) 眼减少到 %5 眼"各层的
不连续眼数有重复$) 术眼视力的增加值随着 @̂ A值的减少而增加%二者间呈显著负相关 "]3 I&E347%7I
&E&&%%"I&E&&&$%@̂ A每减少 %&& "-%术后 CH;XV_视力提高 % 行) 完整组患眼术前平均 CH;XV_最佳矫正
视力"?@]V$为 &E8G&E%4%术后为 &E(*G&E3%%差异无统计学意义"!I&E7)*%"I&E(4($) 不完整组术前平均
:H;XV_?@]V为 &E73G&E8%%术后为 &E8*G&E3*%差异有统计学意义"!I*E3&*%"I&E&&&$) 不完整组患眼术
后视力的改善程度为 &E(%优于完整组的 &E&)!结论!$X9X术眼手术前后 #@A测量视网膜外层结构的连续
性及 @̂ A的变化均与患眼视力改善的程度明显相关%术前视网膜外层结构连续者术后预后较好%而术前视网
膜外节结构不连续者术后多数可以得到明显改善%包括结构和视力) 术前 #@A检查在评价 $X9X患者术后
视力预后方面有一定价值)!
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!67'1*#41"83#49%*(+$08$L0HM.>N0,-.,O:.J<M0J<>02.:-<-RJ.2<"$X9X$ 1NHU1.N0;N 02,0L<2,<.2L
.SS<,>1P01O.:SO2,>0H2 HSM.>0<2>1'AN<MJ0-.JK-.2.;<-<2>HS$X9X 01P0>J<,>H-K% RO>>N<1>OLKH2 MJ<L0,>0H2 HS
P01O.:.,O0>K.S><JHM<J.>0H2 RKHM>0,.:,HN<J<2,<>H-H;J.MNK"#@A$ 011<:LH-'!:7;&41.<&!AN011>OLKU.1>H
<P.:O.><>N<MJ<L0,>02;.R0:0>KHS#@ASHJMJ<HM<J.>0P<P01O.:HO>,H-<SHJ$X9X M.>0<2>1UNHJ<,<0P<L P0>J<,>H-K'!
=&1"(0'!AN<,:020,.:L.>.HS$X9X M.>0<2>1U0>N P0>J<,>H-KSJH-X.J,N 3&&4 >HX.K3&%( U<J<J<>JH1M<,>0P<:K
.2.:KQ<L 02 [<HM:<j1DH1M0>.:[<c02;i20P<J10>K'̂HJ>K6202<<K<1HS87 ,.1<1U<J<L0P0L<L 02>H,H2>02OHO1;JHOM "%4
<K<1HS%7 ,.1<1$ .2L L01,H2>02OHO1;JHOM "(% <K<1HS(% ,.1<1$ R.1<L H2 UN<>N<J>N<<Z>J.J<>02.::.K<J1U<J<02>.,>
H2 #@A%02,:OL02;J<>02.:M0;-<2><M0>N<:0O- "_[9$%022<J.2L HO><J1<;-<2>HSMNH>HJ<,<M>HJ1"$T+#T$ .2L
<Z><J2.::0-0>02;-<-RJ.2<"9CX$'@<2>J.:SHP<.:>N0,c2<11"@̂ A$ RKN0;N6J<1H:O>0H2 1M<,>J.:6LH-.02 #@A.2L R<1>
,HJJ<,><L P01O.:.,O0>K"?@]V$ "CH;XV_$ R<SHJ<1OJ;<JK.2L %3 U<<c1.S><J1OJ;<JKU<J<J<,HJL<L .2L ,H-M.J<L
R<>U<<2 >N<>UH;JHOM1%.2L >N<,HJJ<:.>0H21HS1N0S>HS@̂AU0>N >N<1N0S>HSCH;XV_P010H2 U.1.2.:KQ<L RKO20>.JK
:02<.JJ<;J<110H2 >H<P.:O.><>N<P.:O<HS#@A02 MJ<L0,>02;MH1>HM<J.>0P<P010H2'YJ0><2 02SHJ-<L ,H21<2>U.1HR>.02<L
SJH-<.,N M.>0<2>MJ0HJ>H.2K-<L0,.:HM<J.>0H2'YJ0>><2 02SHJ-<L ,H21<2>U.1HR>.02<L SJH- <.,N M.>0<2>R<SHJ<
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1OJ;<JK'!>&'+-1'!$2 %3 U<<c1.S><JHM<J.>0H2%J<S:<,>0P<1>J0M1HS_[9:.K<J%$T+#T .2L 9CX :.K<JU<J<02>.,>02
%7 <K<1HS>N<,H2>02OHO1;JHOM .S><JP0>J<,>H-K'AN<2O-R<JHS<K<1U0>N L01,H2>02OHO11>J0M 02 _[9:.K<JL<,J<.1<L
>H% <K<.S><JHM<J.>0H2 SJH-* <K<1R<SHJ<HM<J.>0H2%.2L >N<2O-R<JHS<K<1U0>N $T+#T J<S:<,>0P<1>J0M L01,H2>02O<
L<,J<.1<L >H%4 <K<1.S><JHM<J.>0H2 SJH-34 <K<1R<SHJ<HM<J.>0H2%.2L >N.>U0>N 9CX:.K<JL01,H2>02O<L<,J<.1<L >H
%5 <K<1.S><JHM<J.>0H2 SJH- R<SHJ<HM<J.>0H2 02 >N<L01,H2>02OHO1;JHOM'AN<0-MJHP<-<2>HSCH;XV_?@]VU.1
02,J<.1<L U0>N >N<L<,:02<HS@̂AP.:O<1U0>N .2<;.>0P<,HJJ<:.>0H2 R<>U<<2 >N<- "]3 I&E347%7I&E&&%%"I
&E&&&$%.2L MH1>HM<J.>0P<CH;XV_P01O.:.,O0>K0-MJHP<L % :02<UN<2<P<J@̂AJ<LO,<L RK%&& "-'CH;XV_?@]V
U.1&E8G&E%4 R<SHJ<1OJ;<JK.2L &E(*G&E3%.S><J1OJ;<JK02 >N<,H2>02OHO1;JHOM%1NHU02;.0210;20S0,.2>L0SS<J<2,<
R<>U<<2 >N<- "!I&E7)*%"I&E(4($'$2 >N<L01,H2>02OHO1;JHOM%>N<MH1>HM<J.>0P<:H;XV_?@]VU.110;20S0,.2>:K
N0;N<J.S><JHM<J.>0H2 "&E8*G&E3*$ >N.2 &E73G&E8% .S><JHM<J.>0H2 "!I*E3&*%"I&E&&&$'AN<02,J<.1<P.:O<HS
CH;XV_.S><JP0>J<,>H-KU.1&E( 02 >N<L01,H2>02OHO1;JHOM%UN0,N U.11OM<J0HJ>H&E& HS>N<,H2>02OHO1;JHOM'!
!($4-+'.($'!AN<,H2>02O0>KHS<Z>J.J<>02.::.K<J1.2L @̂ ARK#@A.J<,:H1<:K.11H,0.><L U0>N >N<0-MJHP<-<2>HS
P010H2 .S><JP0>J<,>H-K02 >N<<K<1U0>N $X9X'[H1>HM<J.>0P<P010H2 01R<>><J02 $X9X <K<U0>N ,H2>02OHO1J<>02.:
J<S:<,>0P<1>J0M1R<SHJ<HM<J.>0H2%.2L -./HJ0>KHS$X9X <K<1,.2 0-MJHP<P010H2 .S><JHM<J.>0H2'[J<HM<J.>0P<#@A
1<<-1>HR<.2 0-MHJ>.2>L0.;2H1>0,>HH:SHJ>N<1<:<,>0H2 HSM.>0<2>1UNHR<2<S0>HJ2H>SJH-1OJ;<JK>H,<J>.02 <Z><2>'!

!?&5 2(*0'"8 @H-MO><J0Q<L >H-H;J.MNK, #M>0,.:,HN<J<2,< >H-H;J.MNK, ]01O.:HO>,H-<, [JH;2H101,
$L0HM.>N0,-.,O:.J<M0J<>02.:-<-RJ.2<1, ]0>J<,>H-K

!!特发性黄斑前膜 " 0L0HM.>N0,-.,O:.J<M0J<>02.:
-<-RJ.2<1%$X9X$是中年和老年人眼科的常见病%轻
者可不引起视功能损害%重者引起视力下降及视物变
形

-%. %5& 岁以上人群中 $X9X的发病率为 (E5F `
5E5F -3a(. ) $X9X的发生率随年龄的增长而增加%女
性略多于男性

-8a*. ) 该病发展速度缓慢%视力可较长
时间保持稳定%只有 %&F左右的患者黄斑前膜增厚%
并发生视力的下降

-)a7. ) $X9X的确切病因及发病机
制目前尚未明了%有人认为其形成主要与玻璃体后脱
离和视网膜的细胞向黄斑部聚集有关

-4a%%. ) $X9X的
药物治疗效果很有限%手术是主要的治疗措施%然而手
术治疗也存在一定风险及并发症%且不同患者术后视
功能改善程度各异%因此对手术预后的判断显得尤为
重要) 目前临床上普遍采用以光学相干断层扫描
"HM>0,.:,HN<J<2,<>H-H;J.MNK%#@A$测量手术前后黄
斑中心凹厚度",<2>J.:SHP<.>N0,c2<11%@̂ A$的变化来
评价疗效和判断预后%认为 #@A显示的视网膜结构的
完整性可能与手术预后有关

-%3a%(. %但目前相关研究较
少) 本研究中回顾性分析 $X9X患眼行玻璃体切割手
术前后的 #@A特征%分析 $X9X患眼手术前后黄斑中
心凹厚度",<2>J.:SHP<.:>N0,c2<11%@̂ A$变化与术后视
力变化的关系)

@8资料与方法

@'@8一般资料
采用回顾性研究方法%收集 3&&4 年 ( 月至 3&%(

年 5 月在北京大学人民医院眼科中心确诊为 $X9X且
行玻璃体切割手术并完成随访的 87 例 84 眼) 患者先
经直接检眼镜或前置镜眼底检查%发现后极部金箔样

反光#存在薄膜#局部血管扭曲或视网膜皱褶等黄斑前
膜的特征性表现后实施 #@A检查%部分患者眼底筛查
时无上述典型表现%但经 #@A检查确诊) 排除标准为
因糖尿病#葡萄膜炎#视网膜血管性病变#既往眼外伤
及内眼手术等因素导致的继发性黄斑前膜患者%以及
合并发育性先天性视网膜前膜#重度白内障#年龄相关
性黄斑变性#"* "的高度近视眼或青光眼患者) 患
者接受玻璃体切割手术%同时行白内障摘除联合人工
晶状体植入的患者未纳入本研究) 纳入的患者接受玻
璃体切割手术后均未出现明显并发症%随访 %3 周期间
未见黄斑前膜复发)
@'A8检查方法

所有患眼均行最佳矫正视力" R<1>,HJJ<,><L P01O.:
.,O0>K%?@]V$#裂隙灯显微镜#检眼镜#眼底荧光素血
管造影 "SO2LO1S:OHJ<1,<2,<.2;0H;J.MNK%^̂V$和 #@A
检查) 采用 CH;XV_视力表检查患者 ?@]V%采用
("6#@A行患眼黄斑部 * --t* --范围的 ("扫描%分
辨率为 5%3 t%37%根据患者视力情况采用内注视
"?@]V"&E&5 或中心注视时$或外注视"?@]Vd&E&5
或非中心注视时$) 选择最佳图像存储于计算机内%
采用专用软件进行处理%观察黄斑中心凹形态并测量
@̂ A%并对视网膜色素上皮"J<>02.:M0;-<2><M0>N<:0O-%
_[9$# 感 光 细 胞 内 节+外 节 " 022<J1<;-<2>+HO><J
1<;-<2>%$T+#T$#外界膜 "<Z><J2.::0-0>02;-<-RJ.2<%
9CX$的形态完整性进行记录和分析)
@'C8手术方法

所有患者均行单纯玻璃体切割术) 采用标准三切
口玻璃体切割术式%术中尽量清除玻璃体皮质%对不存
在玻璃体后脱离的患者%用人为造成玻璃体后脱离以
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方便彻底清除玻璃体) 术中采用吲哚青绿染色内界膜
以引导剥除黄斑前膜和内界膜) 所有患者术前均签署
知情同意书)
@'E8患者分组及随访

根据术前 #@A检查显示的视网膜各层形态是否
完整将患者分为两组!术前 #@A显示 _[9#$T+#T#
9CX各层形态均完整的患者纳入完整组%上述三层视
网膜结构中有任何一层 #@A下反射光带不连续者纳
入不完整组) 患者于术后 %3 周复查%行 ?@]V#彩色
眼底照相和 #@A检查)
@'Q8观察指标

疗效评价的指标包括术后 ?@]V#术后 ?@]V变化
值#@̂A变化值及_[9#$T+#T#9CX形态完整性的变化)
@'R8统计学分析

采用 T[TT %(E& 统计软件进行统计分析) 采用均
衡分组两水平研究设计%术前完整组与不完整组之间性
别差异的比较采用精确概率法%年龄的差异采用独立样
本 !检验) 患眼 ?@]V"CH;XV_$和 @̂A值的数据资料
符合正态分布%以 QG@表示%术眼手术前后视力的差异
比较采用配对 !检验) 术后 CH;XV_视力和 @Â 变化

值的数据资料均不符合正态分布%以 %"U%%U( $进行
表达%手术前后 @Â 变化与 ?@]V变化的关系采用一
元线性回归法进行分析) 检验水准 !I&E&5)

A8结果

A'@8患者一般情况
本研究共纳入 87 例 84 眼%患者中男 38 例 35 眼%

女 38 例 38 眼%年龄 () 7̀8 岁%平均"*%E*G%&E%$岁)
完整组患者 %) 例 %7 眼%不完整组患者 (% 例 (% 眼%完
整组与不完整组患者中男性比例分别为 8)E%F和
5%E*F%差异无统计学意义""I%E&&&$,完整组和不
完整组患者平均年龄分别为"*3E3G7E7$岁和"*%E(G
%&E4$岁%差异无统计学意义"!I&E34*%"I&E)4*$)
A'A8@̂ A变化值与术后 ?@]V变化值的关系

术后 %3 周所有术眼的平均 CH;XV_ ?@]V为
&E83G&E38%较术前的"&E*)G&E8&$明显改善%手术前
后 ?@]V的差异有统计学意义"!I5E344%"I&E&&&$%
中位 :H;XV_?@]V变化值为 &E3"&E&%a&E8$%范围为
"a%E% &̀E($) 术眼术前平均 @̂ A为"5%4G%53$"-%
术后 %3 周为"(7)G%&7$"-%手术前后差异有统计学
意义 " !I*E5(7% "I&E&&& $% 中位 @̂ A变化值为
%3%E%& "-"a(%E5&%a%7&E&&$%范围为"a*37 %̀%7$)
术后 CH;XV_?@]V变化值与 @̂ A变化值间的回归方
程为 +I&E&&%,a&E%57"[I%5E(57%"I&E&&&$%二者

呈负相关 "]3 I&E(8*%7I&E&&%%"I&E&&& $%即 @̂ A
每减少%&& "-%术后 CH;XV_视力提高 % 行"图 %$)

Lo
gM

AR
BC

VA
变

化
值

0.3

0.2

0.1

0.0

-0.1

-0.2

-0.3

-0.4

-0.5

-0.6

-0.7

-0.8

-0.9

-1.0

-1.1

-1.2

-700.0-600.0-500.0-400.0-300.0-200.0-100.0 0.0 100.0 200.0

CFT变化值（μm）

Y=0.001X-0.158
R2=0.346，P＝0.000

图 @80(%=6> 3!N6变化值与 !IK变化值的关系! CH;XV_

?@]V变化值与 @Â 变化值呈正相关"]3 I&E347%"I&E&&&$ "一元

线性回归分析%'I84$!?@]V!最佳矫正视力,@̂A!黄斑中心凹厚度

A'C8#@A图像视网膜外层完整性与术后 ?@]V变化
值的比较

完整组 %7 眼术前术后 #@A图像上外层视网膜
_[9层#$T+#T 层和 9CX层反光条带均完整%而不完
整组的 (% 眼中%术前 #@A图像上 _[9层不完整的有
* 眼%术后 %3 周时降为 % 眼,术前 #@A图像上 $T+#T
层不完整的有 34 眼%术后 %3 周时降为 %4 眼,术前
#@A图像上 9CX层不完整的有 3) 眼%术后 %3 周降为
%5 眼"外层视网膜 _[9层#$T+#T 层和 9CX层各层不
连续的眼数有重叠$)

完整组患者术前平均 CH;XV_ ?@]V为 &E8 G
&E%4%术后平均为 &E(*G&E3%%差异无统计学意义"!I
&E7)*%"I&E(4( $) 不 完 整 组 术 前 平 均 CH;XV_
?@]V为 &E73G&E8%%术后为 &E8*G&E3*%差异有统计
学意义 "!I*E3&*%"I&E&&& $) 完整组患者术前的
CH;XV_?@]V好于不完整组%差异有统计学意义"!I
a8E734%"I&E&&&$%3 个组术后的 CH;XV_?@]V差
异无统计学意义"!Ia%E(55%"I&E%73$) 不完整组患
者术后视力的改善程度显著好于完整组%差异有统计
学意义"SI8E(75%"I&E&&&$"表 %$)

表 @8完整组与不完整组 0(%=6>3!N6
变化值比较-!""H %"K $.

组别 眼数 ?@]V变化值

完整组 %7 &E&4"a&E%(%&E%&$
不完整组 (% &E(&"a&E5&%&E%&$
S 8E(75
" &E&&&

!注!?@]V!最佳矫正视力
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C8讨论

本组 $X9X患眼行玻璃体切割术的疗效理想%术
后黄斑中心凹厚度每减少 %&& "-%?@]V视力平均提
高 % 行%略优于 ?.J>N 等 -%3.

的研究结果%可能与 ?.J>N
等的随访时间短于本研究有关) 更重要的是%本研究
中术前 #@A显示外层视网膜结构不完整的患眼术后
视力的改善程度优于术前外层视网膜结构完整者%且
术前视网膜结构完整者术后视力与术前视力比较无明

显变化%但术前外层视网膜结构完整的患眼术后视力
好于不完整者)

目前国内尚未见到 $X9X患者术前外层视网膜结
构完整性与视力关系的研究) #c.-H>H等 -%8.

曾报道

$X9X患者的视力和视物变形的程度与 $T+#T 层的完
整性有关%$2HO<等 -%5.

也证实 $T+#T 层完整的 $X9X
患者远期视力的恢复程度优于不完整者%本研究结果
与 ?.J>N 等的研究结果相似%提示 $X9X的手术治疗
是有效的%且视力改变程度与 @̂ A厚度减少值呈正相
关

-%3%%*a%). %术前外层视网膜结构完整的患者术前和术
后的视力水平均好于术前外层视网膜结构不完整的患

者%与 ?.J>N 等的研究结果有所不同%如本研究发现不
完整组患者改善程度更明显%且其术后视力的改善程
度与术前视力相关%这是因为不完整组患者的基线视
力较差%因而改善空间更大所致%而术前外层视网膜完
整的患眼术后视力与术前相比并无统计学差异%术后
视力的改善程度与术前视力并不相关%其原因除与该
组患基线视力较好%改善空间有限有关以外%还可能与
手术疗效的评价指标有关%即部分 $X9X患眼的临床
症状仅为视物变形%视力受损不严重%这类患者同样具
有手术指征%而本研究的疗效评价指标仅采用了临床
常用的CH;XV_?@]V%因此可能未能全部反映一部分
完整组患眼的临床疗效) 此外%这个结果可能与手术
指征的把握程度有关%如有些患者对自身的生活质量
要求较高%可能在视力没有严重下降时即选择了手术
治疗)

本研究结果提示%$X9X患眼术前行 #@A检查对
预测术后视力有一定价值%在指导患者是否选择手术
治疗方面有积极的临床意义) 术前 #@A提示外层视
网膜结构不完整的患眼%其术后视力改善的程度更大%
患者从手术中获益更多,而术前 #@A提示外层视网膜
结构完整的患眼%视力的改善则存在相对较大的个体
差异%需做好术前沟通交流) 总体来说%$X9X患者接
受玻璃体切割联合膜剥除手术的疗效确切%无论术前
#@A提示外层视网膜结构完整与否%术后视力均有改

善) 本研究仅为回顾性研究%未能掌握同期手术但未
参加随访的患者情况%由于临床资料的内容有限%视网
膜外层不完整组患眼的病灶是位于中心凹#旁中心凹
或者距离中心凹的距离等均未能进行分析%而这可能
与手术后视力的改善情况有密切的关系) 此外%受样
本量及 #@A仪器性能的限制%本研究未能具体分析外
层视网膜各层结构对预后的影响) 上述局限性为我们
的进一步研究方向提出的新的问题%有待进一步进行
前瞻性研究加以证实)
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