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!临床研究!

慢性泪囊炎相关角膜溃疡的临床特征

及治疗转归
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!!$摘要%!目的!分析慢性泪囊炎相关角膜溃疡的临床特征及治疗转归"为临床合理诊疗提供依

据(!方法!采用系列病例观察研究方法"纳入 3#"4 年 " 月至 3#3# 年 " 月于山东第一医科大学附属眼科医

院诊断为慢性泪囊炎相关角膜溃疡患者 %" 例 %" 眼"平均年龄& @%X#r"#XF'岁( 随访观察眼部临床特征)病

原微生物检查及药物敏感试验)治疗及转归(!结果!患者慢性泪囊炎病史平均&%X4r"XE'年"角膜溃疡多位

于角膜周边部"形态呈圆形"边界清晰( 角膜刮片培养阳性率为 $?X3Y&3%>%"'""E 眼查见细菌"% 眼查见真

菌菌丝"" 眼同时查见革兰阳性球菌及真菌菌丝( 微生物培养阳性率为 $?X3Y&3%>%"'"3# 眼细菌培养阳性

&革兰阳性球菌 "4 眼"革兰阴性杆菌 ? 眼'"% 眼真菌培养阳性( 革兰染色阳性球菌对万古霉素)利福平)莫西

沙星)左氧氟沙星敏感率分别为 "##Y&"4>"4')F$X@Y&"?>"4')F"X%Y&"%>"4')$@X#Y&"3>"4'( 所有患者均

通过手术治疗慢性泪囊炎"其中 33 眼行鼻内镜下泪囊鼻腔造口吻合术"$ 眼行泪囊摘除术"3 眼行泪道探通联

合置管术( 角膜溃疡深度m">% 角膜厚度&TS'者 E 眼"其中 4 眼经药物治疗&"#XFr%X3'+ 后溃疡愈合"% 眼行

角膜病损切除术*溃疡深度为 ">%Z3>% TS者 4 眼"均行结膜瓣遮盖术*溃疡深度p3>% TS者 "4 眼"其中 4 眼

行板层角膜移植术"F 眼行穿透性角膜移植术"3 眼合并感染性眼内炎行眼内容物剜除术(!结论!慢性泪囊

炎相关角膜溃疡多位于角膜周边部"以革兰阳性球菌感染最为常见( 轻症患者应用敏感抗生素治疗后角膜溃

疡逐渐愈合"感染严重的患者需要根据角膜溃疡的深度选择合适的手术进行治疗(!

$关键词%!泪囊炎* 角膜溃疡* 细菌* 药物敏感试验* 治疗预后
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KI/0(*-MN-(6)/ " 6M65S-6N.J)7)O6H(76.K')CH.L)(*CI*7IH6P(J$?X3Y&3%>%"'"P)7- N.J)7)O6L(C76H)(*CI*7IH6)/ 3#

6M6J&0H(',N.J)7)O6C.CC))/ "4 6M6J(/+ 0H(',/60(7)O6L(C)**))/ ? 6M6J' (/+ KI/0(*0H.P7- )/ % 6M6J5S-6J6/J)7)O)7M

H(76J.K0H(',N.J)7)O6 C.CC)7. O(/C.'MC)/" H)K('N)C)/" '.2)K*.2(C)/" (/+ *6O.K*.2(C)/ P6H6 "##Y&"4>"4'"

F$X@Y&"?>"4'"F"X%Y & "%>"4'"(/+ $@X#Y & "3>"4 '" H6JN6C7)O6*M58**N(7)6/7JP6H67H6(76+ P)7- JIH06HMK.H

C-H./)C+(CHM.CMJ7)7)J")/C*I+)/033 C(J6J.K6/+.JC.N)C+(CHM.CMJ7.H-)/.J7.'M"$ C(J6J.K+(CHM.CMJ76C7.'M"(/+ 3

C(J6J.K*(CH)'(*+IC7NH.L)/0C.'L)/6+ P)7- )/7IL(7)./58'./07-6E C(J6JP)7- (/ I*C6H+6N7- .Km">% .K7-6C.H/6(*

7-)Ce/6JJ&TS'"4 C(J6JP6H6CIH6+ (K76H&"#XFr%X3' +(MJ.K+HI07H6(7'6/7(/+ % C(J6JI/+6HP6/7C.H/6(**6J)./

H6J6C7)./5S-64 N(7)6/7JP)7- (/ I*C6H+6N7- .K">%[3>% .K7-6TSI/+6HP6/7C./DI/C7)O(*K*(N C.O6H)/0JIH06HM5

8'./07-6"4 N(7)6/7JP)7- (/ I*C6H+6N7- .Kp3>% .K7-6TS"*('6**(He6H(7.N*(J7MP(JN6HK.H'6+ )/ 4 C(J6J"

N6/67H(7)/0e6H(7.N*(J7M)/ F C(J6J(/+ 6O)JC6H(7)./ )/ 3 C(J6JP)7- )/K6C7).IJ6/+.N-7-(*')7)J5!F"'#3$%&"'%!

T-H./)C+(CHM.CMJ7)7)J,H6*(76+ C.H/6(*I*C6HJ(H6'()/*M*.C(76+ (77-6N6H)N-6HM.K7-6C.H/6("(/+ 0H(',N.J)7)O6C.CC)

)/K6C7)./J(H67-6'.J7C.''./ N(7-.06/)CL(C76H)(5B/ N(7)6/7JP)7- ')*+ JM'N7.'J"C.H/6(*I*C6HJ-6(*0H(+I(**M(K76H

7H6(7'6/7P)7- J6/J)7)O6(/7)L).7)CJ5=.HN(7)6/7JP)7- J6O6H6)/K6C7)./J" (NNH.NH)(76JIH06HMJ-.I*+ L6J6*6C76+

(CC.H+)/07.7-6+6N7- .K7-6C.H/6(*I*C6H5
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!!慢性泪囊炎是一种常见的眼科疾病"其是由于鼻
泪管阻塞或狭窄导致泪囊内泪液潴留"并伴随着细菌
感染( 泪囊脓液里的细菌不断排出至眼表"容易引发
反复发作的结膜炎)角膜炎甚至难治性角膜溃疡
等

+ "[3, ( 近年来随着抗生素的广泛应用"慢性泪囊炎
的病原菌种类及药物敏感性发生了较大变化"但慢性
泪囊炎反复发作导致角膜溃疡的临床特征及病原学研

究报道较少"尚无法指导临床诊疗( 本研究拟对慢性
泪囊炎相关角膜溃疡的典型体征)微生物检查结果以
及治疗方案的选择进行分析"以期为该病的早期诊断
和有效治疗提供参考依据(

;8资料与方法

;5;!一般资料
采用系列病例观察研究方法"纳入 3#"4 年 " 月至

3#3# 年 " 月在山东第一医科大学附属眼科医院就诊
的慢性泪囊炎相关角膜溃疡患者 %" 例 %" 眼"其中男
"# 例 "# 眼"女 3" 例 3" 眼*年龄 %?ZF# 岁"平均
&@%X#r"#XF'岁( 纳入标准#&"'经裂隙灯显微镜检查
诊断为角膜溃疡*&3'经冲洗泪道确诊合并慢性泪囊
炎

+ ""%, *&%'双眼患者纳入角膜溃疡累及深度较深侧
眼( 排除标准#&"'患有单纯疱疹病毒性角膜炎)免疫
性角结膜炎)神经麻痹性角膜炎)睑缘炎)干眼及糖尿
病)风湿性疾病等全身疾病引起的角膜炎者*&3'患有
泪小管炎等其他泪道疾病者*&%'有植物外伤史)异物
入眼史者*&?'不能按要求定期随访者( 本研究遵循
1赫尔辛基宣言2"研究方案经山东第一医科大学附属
眼科医院伦理委员会审核批准&批文号#3#"E"#3#,"'"

所有患者均签署知情同意书(
;5?!方法
;5?5;!视力及眼前节检查!测量患眼入院时最佳矫
正视力&L6J7C.HH6C76+ O)JI(*(CI)7M"_T;8'*采用裂隙
灯显微镜& ba,:$"日本拓普康公司'观察治疗前角膜
溃疡的位置)大小)形状)深度等特征"以及药物治疗后
角膜表现*采用光学相干断层扫描成像 &WS;I6"##"

美国科林公司 ' 检查角膜溃疡深度"以角膜厚度
&C.H/6(*7-)Ce/6JJ"TS'为标准进行评价*采用角膜刮
片及共聚焦显微镜&VWS,""德国海德堡公司'检查有
无菌丝)阿米巴包囊(
;5?5?!角膜刮片法检测病灶微生物!严格无菌操作"

盐酸丙美卡因滴眼液&参天制药中国有限公司'点眼
行表面麻醉"用消毒刀片去除角膜溃疡表面坏死组织"

在溃疡边缘及基底部刮取病变组织"分别涂片"行
<H('染色及 "#Y氢氧化钾湿片"于光学显微镜下检
查*同时刮取病变组织"分别接种到血平皿培养基及巧
克力培养基中"用无菌拭子拭抹溃疡底部及边缘"于肉
汤中增菌培养"鉴定培养出的细菌)真菌种类"并参照
文献+?[@,的方法对培养菌行药物敏感试验( 药物敏
感试验参照美国临床和实验室标准协会&T*)/)C(*(/+
a(L.H(7.HMb7(/+(H+JB/J7)7I76"TabB'的标准判定待测药
物敏感)中介和耐药菌株数量和百分比"其中细菌参照
TabB9"## 标准"真菌参照 TabB93$ 和 9%F 标准(
;5?5@!泪道脓性分泌物微生物培养!患眼表面麻醉
后用无菌生理盐水冲洗结膜囊"用安尔碘"型皮肤消
毒液消毒内眦部皮肤"缓慢冲洗泪道至有脓性分泌物
溢出"停止冲洗"用无菌棉拭子取溢出的脓性分泌物"
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放入肉汤中增菌培养"鉴定培养出的细菌)真菌种类"
并行药物敏感试验(
;5?5D!泪道造影检查!患者取平卧位"将泛影葡胺注
射液&湖南汉森制药股份有限公司'注入患眼泪道"即
刻行眼眶计算机断层扫描"扫描范围为眶上缘至下鼻
甲下缘"明确泪囊大小)泪道堵塞位置)堵塞程度及骨
性泪道情况"排除泪道及鼻窦内占位性病变(
;5?5E!治疗方法!治疗原则是首先按照病原学检查
结果选择敏感药物治疗角膜溃疡"同时根据患者的主
诉症状)泪囊炎的病程)泪囊大小)泪道堵塞情况等因
素选择合适的手术方式治疗慢性泪囊炎*待泪囊手术
后 3Z% +"经泪道冲洗发现脓性分泌物已消失"但角膜
溃疡仍未愈合者"再确定角膜溃疡的手术方式(
&"'冲洗泪道!应用 " i" ### 硫酸妥布霉素注射液冲
洗泪道"每日 3 次( &3'药物治疗!根据角膜刮片微
生物检测结果选择相应的药物治疗#+角膜刮片检出
为革兰阳性或革兰阴性菌"采用左氧氟沙星滴眼液联
合 @Y头孢唑啉钠滴眼液点眼"均每 #X@ - 点眼 " 次"
同时根据临床疗效及药物敏感性试验结果及时调整用

药"病情得到控制后降低抗生素点眼频率"后期感染得
到控制后加用低剂量糖皮质激素滴眼液点眼

+ 4, *,角
膜刮片检出真菌菌丝"应用氟康唑滴眼液每 #X@ - 点
眼 " 次联合那他霉素滴眼液每 " - 点眼 " 次"同时静
脉滴注氟康唑氯化钠注射液

+ @, ( &%'手术治疗!对
于药物治疗效果欠佳的患者"根据角膜溃疡的深度
选择对应手术治疗#溃疡深度m">% TS者行角膜病灶
切除术

+ $, *溃疡深度 ">% Z3>% TS者行结膜瓣遮盖
术*溃疡深度p3>% TS者行板层或穿透性角膜移
植术

+ ?, (
;5?5H!随访观察指标!治疗后随访 "#Z@@ 个月"平
均&%FX#r"?X$'个月( &"'视力评估标准!终末随访
时 _T;8提高 3 行及以上视为提高 &视力为 #X#@)
#X#3)指数)手动)光感分别视为 " 行'*_T;8提高少
于 3 行或不提高视为无改善*_T;8下降 3 行及以上
视为下降( &3'角膜溃疡治愈标准!裂隙灯显微镜下
观察角膜上皮完整和荧光素钠染色阴性"且在随访过
程中无复发(

?8结果

?5;!临床特征
?5;5;!泪囊炎特征!患者主诉出现溢泪)泪道分泌物
增多等慢性泪囊炎症状时长为&%X4r"XE'年"其中病
程m@ 年者 3% 例"@Z"# 年者 @ 例"p"# 年者 % 例*单眼
患者 3F 例"双眼患者 % 例( 有 3" 例患者诉既往因反

复发作眼红)畏光)溢泪及视力下降"应用抗生素滴
眼液(
?5;5?!角膜溃疡特征!角膜溃疡病程为 @ +Z3 个
月"平均&"4XE3r"?X"%'+( 角膜水肿)溃疡灶多位于
角膜周边部&角膜中央 $ ''以外至角膜缘处'"尤其
是角膜鼻侧与上)下泪小点接触的位置*大多数病灶形
态呈圆形或类圆形"边界相对清晰&图 "'( 角膜溃疡
直径m% ''者 E 眼)%Z4 ''者 "? 眼)p4 ''者 F 眼"
其中 3 例为全角膜溃疡( 角膜溃疡深度m">% TS者 E
例)">%Z3>% TS者 4 例)p3>% TS者 "4 例"其中合并
穿孔 3 例(
?5;5@!前房炎症!所有患者前房房水闪辉及细胞明
显"其中 4 眼合并前房积脓"积脓深度为 3Z% ''(
?5?!角膜刮片病原学检查及药物敏感试验结果
?5?5;!角膜刮片微生物检测结果!角膜刮片阳性率
为 $?X3Y&3%>%"'( "E 眼查见细菌"其中革兰阳性菌
"@ 眼"革兰阴性菌 ? 眼*% 眼查见真菌菌丝*" 眼同时
查见革兰阳性球菌及真菌菌丝*其他 F 眼细菌及真菌
角膜刮片均为阴性(
?5?5?!共聚焦显微镜检查结果!共 ? 眼查见真菌菌
丝"检查阳性率为 "3XEY&?>3%'"其他患眼均未见真
菌菌丝及阿米巴包囊(
?5?5@!角膜溃疡微生物培养结果!微生物培养阳性
率为 $?X3Y&3%>%"'( 3# 眼细菌培养阳性"其中革兰
阳性球菌 "4 眼&肺炎链球菌 @ 眼)草绿色链球菌 % 眼)
溶血葡萄球菌 3 眼)咽峡炎链球菌 " 眼)微球菌属 "
眼)其他链球菌属 ? 眼'"革兰阴性杆菌 ? 眼 &铜绿假
单胞菌 " 眼)嗜麦芽窄食单胞菌 " 眼)假结核耶尔森氏
菌 " 眼)大肠埃希菌 " 眼'*% 眼真菌培养阳性"其中黄
曲霉菌 3 眼)白念珠菌 " 眼*其余 F 眼微生物培养阴性
&图 3'(
?5?5D!细菌和真菌药物敏感试验结果!革兰阳性球
菌药物敏感试验结果详见表 "*革兰阴性杆菌对头孢
他啶)左氧氟沙星)妥布霉素和红霉素的敏感率分别为
$@Y&%>?')44X4Y&3>%')44X4Y&3>%'和 %%X%Y&">%'(
真 菌 培 养 对 伏 立 康 唑 和 伊 曲 康 唑 的 敏 感 率 为

"##Y&%>%'"氟康唑的耐药率为 44X4Y&3>%'"那他霉
素的敏感率为 "##Y&%>%'(
?5@!泪道微生物培养及药物敏感试验结果

F 眼泪道分泌物培养有细菌生长"微生物培养阳
性率为 3@XFY"其中革兰阳性球菌 4 眼&肺炎链球菌 %
眼)溶血葡萄球菌 3 眼)其他链球菌属 " 眼'"革兰阳性
杆菌 " 眼"革兰阴性杆菌&大肠埃希菌' " 眼( 药物敏
感试验方面 "革兰阳性菌对万古霉素敏感率为

!???! 中华实验眼科杂志 3#3? 年 @ 月第 ?3 卷第 @ 期!T-)/ \&2N AN-7-(*'.*"9(M3#3?";.*5?3"].5@
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BA C D

E F G H
图 ;8慢性泪囊炎相关角膜溃疡的典型特征及治疗情况88#" 例右眼角膜颞上方见直径 ? ''类圆形溃疡灶"溃疡深度m">% TS!_#图 8中患眼
行角膜病灶切除术后角膜溃疡愈合!T#" 例左眼角膜颞上方见直径 @ ''类圆形溃疡灶"溃疡深度约 ">3 TS!:#图 T中患眼行结膜瓣遮盖术后
角膜感染得到控制"结膜瓣愈合良好!&#" 例左眼角膜鼻侧见直径 $ ''圆形溃疡灶"溃疡深度p3>% TS!=#图 &中患眼行深板层角膜移植术后
角膜感染得到控制"角膜植片透明!<#" 例右眼角膜中央见直径 F ''圆形溃疡灶"溃疡累及角膜全层"中央近穿孔!V#图 <中患眼行穿透性角
膜移植术后角膜及前房感染得到控制"角膜植片透明
!&($.,;8L10&#*3#/*.*#+,.&%+&#%*'-+.,*+5,'+"$+#"5,%"2#/."'&#-*#.1"#1%+&+&%4.,3*+,-#".',*3$3#,.%88#8/6(H*MC)HCI*(HI*C6HP)7- (+)('676H
.K? ''P(J.LJ6HO6+ )/ 7-6JIN6H).H76'N.H(*H60)./ .KC.H/6()/ (H)0-76M6"(/+ 7-6+6N7- .K7-6I*C6HP(Jm">% .K7-6C.H/6(*7-)Ce/6JJ!_#S-6C.H/6(*
I*C6H)/ 7-66M6)/ )'(068P(J-6(*6+ (K76HH6'.O(*.K7-6/6CH.7)CC.H/6(*7)JJI6!T#8/6(H*MC)HCI*(HI*C6HP)7- (+)('676H.K@ ''P(J.LJ6HO6+ (L.O6
7-6JIN6H).H76'N.H(*H60)./ .KC.H/6()/ (*6K76M6"(/+ 7-6+6N7- .K7-6I*C6HP(J(L.I7">3 .K7-6C.H/6(*7-)Ce/6JJ!:#S-6C.H/6(*)/K6C7)./ )/ 7-66M6)/
)'(06TP(JC./7H.**6+ (K76H7-6C./DI/C7)O(*K*(N C.O6H)/0JIH06HM!&#8H.I/+ I*C6HP)7- (+)('676H.K$ ''P(J.LJ6HO6+ )/ 7-6/(J(*H60)./ .KC.H/6()/
(*6K76M6"(/+ 7-6I*C6HP(Jp3>% .K7-6C.H/6(*7-)Ce/6JJ!=#S-6)/K6C7)./ )/ 7-66M6)/ )'(06&P(JC./7H.**6+ (K76H+66N *('6**(He6H(7.N*(J7M(/+ 7-6
C.H/6(*0H(K7P(JC*6(H!<#8H.I/+ I*C6HP)7- (+)('676H.KF ''P(J.LJ6HO6+ )/ 7-6C6/76H.K7-6C.H/6()/ (H)0-76M6"(/+ 7-6I*C6H)/O.*O6+ 7-6KI**
7-)Ce/6JJP)7- 7-6C6/76H/6(H*MN6HK.H(76+!V#S-6)/K6C7)./ .K7-6C.H/6((/+ (/76H).HC-('L6H)/ 7-66M6)/ )'(06<P(JC./7H.**6+ (K76HN6/67H(7)/0
e6H(7.N*(J7M"(/+ 7-6C.H/6(*0H(K7P(JC*6(H

C

D

A B

E F10μm 50μm 10μm

10μm10μm10μm

图 ?8角膜溃疡的微生物培养结果88#肺炎链球菌m革兰染色 n" ###"标尺k"# %''!_#草绿
色链球菌 m革兰染色 n" ###"标尺 k"# %'' !T#溶血葡萄球菌 m革兰染色 n" ###"标尺 k

"# %''!:#铜绿假单胞菌m革兰染色 n" ###"标尺k"# %''!&#黄曲霉菌m乳酸酚棉蓝染色
n?##"标尺k@# %''!=#白念珠菌m革兰染色 n" ###"标尺k"# %''
!&($.,?8=&#."7&*3#$3+$.,.,%$3+%"2#".',*3$3#,.%88#b7H6N7.C.CCIJN/6I'./)(6m<H('J7()/)/0
n" ###"JC(*6L(Hk"# %''!_#b7H6N7.C.CCIJO)H)+(/Jm<H('J7()/)/0n" ###"JC(*6L(Hk"# %''!
T# b7(N-M*.C.CCIJ-6'.*M7)CIJm <H(' J7()/)/0n" ###" JC(*6 L(Hk"# %'' ! :# J̀6I+.'./(J
(6HI0)/.J(m<H('J7()/)/0n" ###"JC(*6L(Hk"# %''!&#8JN6H0)**IJK*(OIJma(C7.N-6/.*C.77./ L*I6
J7()/)/0n?##"JC(*6L(Hk@# %''!=#T(/+)+((*L)C(/Jm<H('J7()/)/0n" ###"JC(*6L(Hk"# %''

"##Ym$>$'*各培养的细菌对左
氧氟沙星)妥布霉素)庆大霉素和
红 霉 素 的 敏 感 率 分 别 为

$@Ym4>F')$@Ym4>F')43X@Ym@>F'
和 3@Ym3>F'(
?5D!治疗及转归
?5D5;!角膜溃疡的治疗!溃疡
深度m">% TS的 E 眼中 4 眼经药
物治疗m"#XFr%X3'+ 后溃疡愈合"
其他 % 眼先行角膜病灶切除术"继
续给予药物治疗m?X#r#X#'+ 后溃
疡愈合*溃疡深度为 ">%Z3>% TS
的 4 眼均行结膜瓣遮盖术"溃疡愈
合后结膜瓣逐渐回退*溃疡深度p
3>% TS的 "4 眼"其中 4 眼行板层
角膜移植术"F 眼行穿透性角膜
移植术"随访期内角膜植片保持
透明"感染未见复发"其他 3 眼全
角膜溃疡m角膜溃疡微生物培养
结果分别为铜绿假单胞菌)草绿
色链球菌'因合并感染性眼内炎
行眼内容物剜除术m图 "'(

!@??!中华实验眼科杂志 3#3? 年 @ 月第 ?3 卷第 @ 期!T-)/ \&2N AN-7-(*'.*"9(M3#3?";.*5?3"].5@
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表 ;8;H 例革兰阳性球菌培养药物敏感试验结果
L*73,;8K,%$3+%"2-.$( %,'%&+&)&+1 +,%+"2;H #*%,%"2

(.*540"%&+&),#"##&#$3+$.,

药物名称 眼数 敏感率& %>Y' 中介率& %>Y' 耐药率& %>Y'

左氧氟沙星 "4 "3>$@X# %>"FXF ">4X%

环丙沙星 "4 "">4FXF 3>"3X@ %>"FXF

青霉素 "4 $>?%XF #>#X# E>@4X%

头孢曲松 "4 "3>$@X# 3>"3X@ 3>"3X@

莫西沙星 "4 "%>F"X% ">4X% 3>"3X@

红霉素 "4 %>"FXF "">4FXF 3>"3X@

庆大霉素 "4 4>%$X@ E>@4X% ">4X%

利福平 "4 "?>F$X@ ">4X% ">4X%

万古霉素 "4 "4>"##X# #>#X# #>#X#

?5D5?!慢性泪囊炎的治疗!3 眼因泪囊炎病程短)泪
道堵塞轻"行泪道探通联合置管术*$ 眼年龄大于 $#

岁的患者仅有分泌物增多表现"无溢泪症状"行泪囊摘
除术*其他 33 眼均行鼻内镜下泪囊鼻腔吻合术( 所有
患者在随访期内均未见泪囊炎复发"冲洗泪道未见脓
性分泌物(
?5D5@!视力转归!患者入院时 _T;8为光感者 % 眼"

手动者 E 眼"指数者 $ 眼"#X#3 Zm#X" 者 4 眼"#X" Z
#X% 者 4 眼( 随访期末 _T;8较术前提高)无改善及
下降者分别为 3" 眼 & 4$X$Y')F 眼 & 3@XFY'及 3 眼
&4X@Y'(

@8讨论

正常的人结膜囊是由各种微生物构成的微生态系

统"各种微生物群落的平衡生态保证了眼表健康 + F[E, (

慢性泪囊炎是我国常见的泪道感染性疾病"患者的结
膜囊内细菌和真菌菌属数量显著增加

+ 3""#, "这些异常
的菌群繁殖打破了眼表平衡状态"增加了感染性角结
膜炎的患病风险

+ ", ( 例如" a)等 + 3,
的研究显示"

%@Y&"">%"'的感染性角膜炎患者同时患有慢性泪囊
炎等泪道系统疾病( 若慢性泪囊炎患者未得到及时治
疗"可导致角膜炎病情迁延"甚至出现角膜穿孔)感染
性眼内炎等严重并发症( 因此"提高临床医师对慢性
泪囊炎相关眼表疾病危害性的认识"并强调早期诊断
和对症治疗的重要性"对此类患者具有重要意义(

研究显示慢性泪囊炎的致病菌主要为革兰阳性球

菌
+ E"""["%, ( 例如"9)7H(等 + "3,

对 E@ 例慢性泪囊炎患者
的结膜囊内菌群进行了分离鉴定"发现主要为金黄色
葡萄 球 菌" 占 ?4X?Y" 其 次 是 铜 绿 假 单 胞 菌" 占
"#X%Y( 本研究中"泪道分泌物培养结果与文献报道
基本一致"但培养阳性率仅为 3@XFY"分析原因可能

与临床工作中对泪道分泌物的重视程度不足)标本采
集和培养方法缺乏标准有关( 药物敏感试验方面"泪
囊炎致病球菌对万古霉素的敏感率均达 "##Y"其次
为左氧氟沙星"因此喹诺酮类药物仍可作为慢性泪囊
炎治疗的首选药物(

本研究对角膜刮片获取的病变组织进行病原菌培

养鉴定"结果显示以革兰阳性球菌感染最为常见"包括
肺炎链球菌)草绿色链球菌)溶血葡萄球菌等"其次为
革兰阴性杆菌"如铜绿假单胞菌"与文献中泪囊分泌物
培养结果相一致

+ E"""["%, ( cI 等 + "?,
对中国东北地区

?43 例感染性角膜炎的病原菌谱进行了调查"细菌培
养占首位的是凝固酶阴性葡萄球菌&@FX%$Y'"其次是
金黄色葡萄球菌 & 3#X43Y'和肺炎链球菌 & 3X%%Y'(
由此可见"慢性泪囊炎相关角膜溃疡的致病菌与其他
细菌性角膜炎不同"与泪囊内病原菌群分布密切相关(

本研究对 %" 例患者的眼部症状和体征进行了系
统性回顾总结"发现慢性泪囊炎相关角膜溃疡具有 3
个特征性的鉴别要点( 首先"持续存在的泪囊炎症会
导致角膜感染反复发作"因此大部分患者&3" 例'既往
有反复发作性眼红)畏光)溢泪甚至视力下降的病史(
其次"此类角膜溃疡多位于角膜周边部"尤其是鼻侧角
膜与上)下泪小点接触的位置*病灶多呈圆形或类圆
形"边界相对清晰"符合细菌性角膜溃疡的典型体
征

+ "@, ( 因此"对于临床上反复发作的圆形或类圆形角
膜周边部溃疡"一定要重点检查是否合并慢性泪囊炎(

由于泪囊内的脓性分泌物持续存在"使结膜囊长
期处于被污染状态"因此慢性泪囊炎是内眼手术的禁
忌证

+ 3, ( 一旦患者确诊为慢性泪囊炎相关的角膜溃
疡"首先应该选择合适的手术方式治疗泪囊炎( 鼻内
镜下泪囊鼻腔吻合术具有出血少)术野清晰)恢复快的
优点"可以在一定程度上防止术后黏膜及纤维组织增
生"减少造口再次狭窄及闭锁等并发症"是目前首选的
手术方式

+ "4["$, ( 对于高龄&p$# 岁'或身体状况差无
法耐受鼻内镜下泪囊鼻腔吻合手术的患者"可以行泪
囊摘除术( 此外"对于少数病程短)泪道堵塞轻的患
者"可以尝试进行泪道探通联合置管术 + "F, "但术后有
再次堵塞的风险"需要严格筛选适应证"并与患者充分
沟通(

对于单纯药物治疗无法愈合的角膜溃疡"应在泪
道手术后根据溃疡的严重程度选择适宜的手术方法(
本研究中"E 例患者的病程短&平均 $X# +')溃疡较浅
&深度m">% TS'"通过应用敏感药物进行局部点眼或
联合角膜病灶切除术"角膜溃疡逐渐愈合"_T;8较治
疗前明显改善( 而 "4 例病程长&平均 3$X@ +')溃疡

!4??! 中华实验眼科杂志 3#3? 年 @ 月第 ?3 卷第 @ 期!T-)/ \&2N AN-7-(*'.*"9(M3#3?";.*5?3"].5@
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深度p3>% TS的患者"通过角膜移植手术控制感染并
保留眼球( 此外 3 例全角膜溃疡患者由于合并感染性
眼内炎"最终行眼内容物剜除术( 因此"推测早期诊断
和治疗干预可以缩短病程"使患者获得良好的视力预
后*一旦病程延长)感染加重"常需要选择角膜移植手
术"严重者甚至眼球无法保留(

综上所述"慢性泪囊炎相关角膜溃疡多位于角膜
周边部"形状呈圆形或类圆形"边界清晰( 最常见的微
生物培养结果为革兰阳性球菌"敏感药物包括万古霉
素)利福平)莫西沙星)左氧氟沙星等( 早期诊断和敏
感药物治疗可以缩短病程"角膜溃疡逐渐愈合"患者获
得良好的视力预后"但病程长)感染严重的患者常需要
角膜移植手术以保留眼球(
利益冲突!所有作者均声明不存在利益冲突

作者贡献声明!黄晴#参与选题设计)收集数据)资料的分析和解释)

论文撰写及修改*单凤梅)李洁#参与选题设计)论文修改*张晓玉#参与

数据采集*鹿秀海)王富华)高华#参与选题设计)资料的分析和解释)

实施手术*亓晓琳#参与选题设计)资料的分析和解释)实施手术)论文

智力性内容修改及定稿
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