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!临床研究!

!"#$患者患眼与对侧健眼 %&"'下基底膜
影像学特征比较
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(($摘要%(目的(利用活体共聚焦显微镜&%&"''观察复发性角膜上皮糜烂综合征&!"#$'患者基底膜的
影像学特点((方法(采用系列病例观察研究"收集 )+)7 年 7 月至 )+)8 年 6 月在济南明水眼科医院确诊的
!"#$ 患者 7> 例 ?) 眼( 采用 %&"'观察患眼上皮糜烂区和外周基底膜"以及对侧健眼角膜基底膜的影像学
特点((结果(7> 例 !"#$ 患者中"有外伤史者 )8 例&占 >>@?A'"无外伤史者 6) 例&占 77@7A')单眼复发性
角膜糜烂者 7+ 例&占 B7@7A'"双眼交替或同时复发性糜烂者 > 例&占 6>@?A'( 共有患眼 8) 眼"对侧健眼 7+

眼( 通过 %&"'观察到对侧健眼基底膜具有与患眼外周基底膜相似的异常结构特点"异常形态常组合出现(
7+ 眼对侧健眼中仅 ) 眼基底膜 %&"'检查未见异常改变"其余均为与患眼外周基底膜相同的异常形态单独或
组合出现( 对于 8) 眼患眼外周基底膜区域的观察结果显示"> 眼 &占 68@7A'呈均匀高反光"6+ 眼 &占
)7@BA'呈泡状改变"6+ 眼&占 )7@BA'呈网状结构"* 眼&占 66@5A'可见高反光组成的细胞岛结构"B 眼&占
65@+A'呈地图状改变") 眼&占 8@BA'呈指纹样改变"5 眼&占 )6@8A'未观察到明显异常结构( 对于 7+ 眼对
侧健眼基底膜的观察结果显示"> 眼 &占 )+@+A'呈均匀高反光"6> 眼 &占 *7@7A'呈泡状改变"6+ 眼 &占
77@7A'呈网状改变") 眼 &占 >@?A'可见高反光组成的细胞岛"* 眼 &占 6>@?A'呈地图状改变") 眼 &占
>@?A'呈卵圆形囊性改变") 眼&占 >@?A'无明显异常结构( 此外"患眼和对侧健眼均发现部分泡状改变与基
底膜下神经纤维相连((结论(%&"'下 !"#$ 患者对侧健眼基底膜具有与患眼相似的特征性显微结构改变((

$关键词%(共聚焦显微镜) 角膜) 基底膜) 复发性角膜上皮糜烂) 上皮基底膜营养不良
基金项目! 济南明水眼科医院科研项目 &)+)8C+*'
DE%#6+<7?>+F=,-<3<=;66*5B5G)+)8+B65G++)7>
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((复发性角膜上皮糜烂综合征 &J4=2JJ4;L=1J;4-/
4J1:.1; :Q;RJ1,4"!"#$'是一种慢性复发性疾病"6B?)
年由 Y-;:4; 首次描述"命名为间歇性神经水泡性角膜
炎

* 6+ "之后有研究者证实了 !"#$ 患者存在上皮微
囊

* )+ ( !"#$ 症状通常发生在夜间或晨起"当眼表干
燥,睑结膜与角膜上皮间黏附力增强时"睁开眼睑后产
生的剪切力将角膜上皮从基底膜剥离

* 7C*+ ( !"#$ 可
由外伤引发"也可自发"其发病机制多被认为与前角膜
结构紊乱或多种角膜营养不良相关"其中常见的角膜
营养不良为上皮基底膜营养不良&4O.L04/.-/I-:4,4;L
,4,IJ-;4RQ:LJ1O0Q"#̂ 'D'"又称为微囊角膜营养不
良,地图C点C指纹状营养不良 * >CB+ (

活体共聚焦显微镜 &"( I"I-=1;N1=-/,.=J1:=1OQ"
%&"''是一种非侵入性检查技术"可在细胞水平对活
体角膜组织各层进行实时观察与分析( 有研究发现"
!"#$ 与 #̂ 'D基底膜在%&"'下具有相似表现 * 5C6++ (
也有研究者采用 %&"'观察 #̂ 'D患者角膜的泡状改
变

* 66C67+ ( 但是针对 !"#$ 患者角膜基底膜 %&"'特征
的研究较少"且关于 !"#$ 患者对侧健眼的影像学特
点也鲜见报道( 本研究采用 %&"'对 !"#$ 患者的患
眼及对侧健眼基底膜特征进行观察"分析其特征性的
影像学表现(

B9资料与方法

B<B(一般资料
采用系列病例观察研究"纳入 )+)7 年 7 月至 )+)8

年 6 月在济南明水眼科医院确诊的 !"#$ 患者 7> 例
?) 眼"其中男 )6 例 8) 眼"女 6* 例 7+ 眼)年龄 )7a?5
岁"平均&8>@Bb68@7'岁( 纳入标准#&6'有眼表外伤
史者角膜糜烂至少发作 ) 次"相邻 ) 次发作之间有上
皮愈合的间隔)&)'无眼表外伤史者自发出现的局灶

性上皮缺损或上皮松散附着区域"至少反复发作 ) 次
且发作时伴随疼痛的临床特征( 排除标准#& 6'既往
有眼部手术史者)& )'除 #̂ 'D以外的其他角膜营养
不良者,眼睑闭合不全者,大泡性角膜病变者( 本研究
遵循-赫尔辛基宣言."研究方案经济南明水眼科医院
医学伦理委员会审核批准&批文号#)+)7G+67'"所有患
者均签署知情同意书(
B<C(方法

所有患者均采用海德堡视网膜断层扫描系统中的

!1:L1=Z 角膜模块 &Y!H7"德国海德堡公司 '行双眼
%&"'检查( 显微镜采用 >?+ ;,波长红光二极管"放
大倍数为 B++( 检查前"先将卡波姆滴眼液&山东博士
伦福瑞达制药有限公司'涂于镜头表面和一次性角膜
接触帽外表面"再安装接触帽( 受检眼行表面麻醉后"
点用 +@7A玻璃酸钠滴眼液&欧康维视生物医药有限
公司'"以起到减小摩擦,保护角膜的作用( 患者取坐
位"将下颌置于仪器托架上并注视指示灯"检查者推进
镜头接触角膜"开始扫描( 观察区域包括患眼上皮糜
烂区和外周基底膜"以及对侧眼角膜基底膜( 主要观
察指标为角膜基底膜的形态"次要观察指标为表层上
皮细胞,基底膜下神经纤维丛,前基质细胞及内皮细胞
等( %&"'检查均由同一操作者完成( 数名患者在研
究统计期间行 ) 次 %&"'检查"基底膜形态异常的统
计时间为首次 %&"'检查(

C9结果

C<B(纳入 !"#$ 患者一般情况
7> 例 !"#$ 患 者 中" 有 外 伤 史 者 )8 例 &占

>>@?A'"其中手指划伤 B 例&占 77@7A',植物外伤 8
例&占 6>@?A',眼镜划伤 7 例&占 6)@*A',其他外伤
5 例&占 )?@*A')无外伤史者 6) 例 &占 77@7A'( 单
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眼复发性角膜糜烂者 7+ 例 &占 B7@7A'"双眼交替或
同时复发性糜烂者 > 例 &占 6>@?A'( 共有患眼 8)
眼"对侧健眼 7+ 眼"其中发病部位位于中央者 B 眼,下
方者 66 眼,鼻侧者 8 眼,鼻上者 6 眼,鼻下者 ? 眼,颞
侧者 8 眼,颞上者 ) 眼,颞下者 * 眼( %&"'检查符合
典型 #̂ 'D患者 )5 例"仅有基底膜反光增强患者 8
例"仅观察到网状结构和高反光组成的细胞岛者 ) 例"
基底膜无异常表现者 6 例(

所有患者发病时均有眼部疼痛或异物感等症状"
溢泪,畏光,视物模糊,眼干,单眼复视等症状呈单个或
组合出现( 77 例患者的症状多出现于晨起或夜间睡
眠时段"7 例患者未明确不适的固定时间段( 发病时
疼痛强度和时间存在个体差异"严重者发作持续数天"
伴剧烈疼痛,眼睑水肿,视力明显下降,睁眼困难等症
状)轻微发作者持续几分钟至几小时"其中 ) 例患者晨
起症状明显"洗脸后症状缓解(

角膜上皮糜烂好发于角膜中央和下方区域"大部
分为卵圆形或不规则的上皮缺损)部分患者表现为局
部上皮疏松"荧光素钠染色可见局部荧光素积存( 角
膜上皮糜烂复发的区域有时并不固定"但有外伤史的
患者其复发部位多在同一位置(
C<C(%&"'评估

7> 例 ?) 眼中患眼 8) 眼"对侧健眼 7+ 眼( 8) 眼
患眼病灶外周基底膜 %&"'观察中"> 眼&占 68@7A'
基底膜呈均匀高反光"其中 6 眼在半年后复发时行
%&"'检查"发现除基底膜反光增强外"还观察到少量
较小的泡状改变)6+ 眼&占 )7@BA'呈泡状改变"包括
低反光的泡状改变和边缘高反光的泡状改变)6+ 眼
&占 )7@BA'呈网状结构"多与泡状改变组合出现)* 眼
&占 66@5A' 可见高反光组成的细胞岛) B 眼 &占
65@+A'呈地图状改变)) 眼&占 8@BA'呈指纹样结构"
与地图或泡状改变混合出现)5 眼&占 )6@8A'基底膜
无明显异常结构( 7+ 眼对侧健眼基底膜 %&"'观察
中"> 眼&占 )+@+A'基底膜呈均匀高反光)6> 眼 &占
*7@7A'呈泡状改变)6+ 眼&占 77@7A'呈网状改变"其
中 B 眼伴随泡状改变)) 眼&占 >@?A'可见高反光组成
的细胞岛)* 眼 &占 6>@?A'呈地图状改变)) 眼 &占
>@?A'呈卵圆形囊性改变"其中 6 眼伴随泡状改变))
眼&占 >@?A'基底膜无明显异常结构( 基底膜的各种
异常结构常组合出现"6 例患者患眼基底膜同时发现高
反光细胞组成的细胞岛,网状结构,地图和高反光泡状
改变 8 种形态( 所有患者内皮细胞形态均无明显异常(
C<C<B(患眼角膜糜烂区域基底膜的 %&"'表现(临
床症状较轻的患者一般对应上皮糜烂的区域较小"或

仅有局部表层上皮松解"%&"'下显示多形性改变或
紊乱的翼状上皮细胞&图 6V')症状严重者多有上皮
脱离区域角膜上皮游离,角膜细胞水肿&图 6 '̂ "或出
现上皮层高反光细胞组成的细胞岛"边缘可见神经纤
维&图 6"')部分患者在上皮脱离区域的边缘可见低反
射的泡状改变&图 6D')脱离或疏松区域上皮组织的
不规则附着形成高反光组织"呈螺旋状或不规则状
&图 6#')5 例&占 )*@+A'患者上皮糜烂区可观察到基
质层炎性细胞浸润&图 6]'(

100μm 100μm 100μm

100μm 100μm 100μm

A B C

D E F
图 B9复发性角膜上皮糜烂综合征患者角膜糜烂区域的活体共聚焦
显微镜表现图像&标尺c6++ !,'(V#翼状上皮细胞紊乱呈多形性
改变( #̂角膜上皮明显脱离"角膜细胞水肿("#基底上皮细胞内积
聚的细胞岛"边缘可见神经纤维(D#可见明显的间隙和圆形的低反
光泡状改变(##高反光组织呈螺旋状或不规则状(]#基质层炎性
细胞浸润

@'.4&-B9%"#!#$ /")*"/%1#'/&"(/"$3 '#%.-"*-$'+,-1'%1-&"('")
%&-% "*$%+'-)+(5'+,&-/4&&-)+/"&)-%1-&"('")(3)2&"#-S:=-/4I-Jc
6++ !,T( V̀ D.:1JR4J-;R O/41,1JO0.=P.;M=4//:( ^̀ H04=1J;4-/
4O.L04/.2, :01P4R 1IK.12:R4L-=0,4;L-;R =1J;4-/=4//:4R4,-( "̀
%:/4L:1N.;LJ-=4//2/-J-==2,2/-L.1; .; L04I-:-/4O.L04/.-/=4///-Q4J1N
O-L.4;LP.L0 K.:.I/4;4JK4N.I4J:-LL044RM4:(D̀ EIK.12:M-O -;R J12;R
0QO1J4N/4=L.K4I2II/4G/.Z4=0-;M4(#̀ $O.J-/1J.JJ4M2/-J0QO4JJ4N/4=L.K4
L.::24(]̀ "4//.;N./LJ-L.1; .; L04,.RR/4:LJ1,-

C<C<C(!"#$ 患眼角膜糜烂区域外周基底膜的 %&"'
表现(纳入的 8) 眼患眼中有 > 眼病变外周基底膜观
察到均匀的高反光"较正常基底膜低反光明显增强)6+
眼在外周基底膜发现形态为圆形或椭圆形的泡状改变

&图 )VaD'"呈不规则分布"大小不一"直径为 6+ a
)++ !,"部分泡状改变与神经纤维相连&图 )D'( 6+
眼基底膜发现网状结构&图 )#'"多与泡状改变同时出
现"可以观察到网状结构位于前基质与上皮细胞之间
&图 )]')* 眼基底上皮层有高反光细胞组成的细胞
岛"并在上皮内延伸&图 )d')B 眼基底膜观察到单层
膜状高反光与正常基底细胞明显分界的影像对应于地

图状改变)) 眼角膜上皮内观察到线性高反光结构"对

!**6!中华实验眼科杂志 )+)> 年 ) 月第 88 卷第 ) 期("0.; X#WO EO0L0-/,1/"]4IJ2-JQ)+)>"&1/<88"[1<)
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应于异常基底膜进入角膜上皮内形成的指纹状改变

&图 )%'"且可见地图或泡状改变( 5 眼外周基底膜未
见明显异常结构(

A B C

D E F

G H I

100μm 100μm 100μm

100μm 100μm 100μm

100μm 100μm 100μm

图 C9复发性角膜上皮糜烂综合征患眼角膜糜烂区域外周基底膜活
体共聚焦显微镜图像 &标尺 c6++ !,' (Va"m位于基底上皮和
1̂P,-; 层水平之间的圆形或椭圆形低反光泡状改变(Dm与神经纤
维丛相连的椭圆形高反光泡状改变(#m网状结构(]m切向切片"位
于中间上皮和 1̂P,-; 层之间的网状结构(dm明亮的异常上皮下细
胞延伸至 1̂P,-; 层(Ym基底膜下神经丛水平区域"不同反光区域
有明显的边界(%m基底膜上皮内细而高反光的平行线
@'.4&-C 9 %"#!#$ /")*"/%1#'/&"(/"$3 '#%.-("*+,-$-&'$,-&%1
0%(%1#-#0&%)-')+,-%&-% "*/"&)-%1-&"('") "*$%+'-)+(5'+,
&-/4&&-)+/"&)-%1-&"('")(3)2&"#-S:=-/4I-Jc6++ !,T( VC"̀
".J=2/-J1J1K-/0QO1J4N/4=L.K4I2II/4G/.Z4=0-;M4-LL04/4K4/1NL04I-:-/
4O.L04/.2, -;R 1̂P,-; /-Q4J( D̀ EK-/0QO4JJ4N/4=L.K4I2II/4G/.Z4
=0-;M4-::1=.-L4R P.L0 ;4JK4N.I4JO/4W2:(#̀ !4L.=2/-J:LJ2=L2J4(]̀
H-;M4;L.-/:4=L.1; :01P.;M J4L.=2/-J:LJ2=L2J4 I4LP44; .;L4J,4R.-L4
4O.L04/.2,-;R 1̂P,-; /-Q4J( d̀ Ĵ.M0LJ4N/4=L.K4:2I4O.L04/.-/=4//:
4WL4;R.;M.;L1 1̂P,-; /-Q4J( Ỳ "/4-JI12;R-J.4:I4LP44; R.NN4J4;L
J4N/4=L.K4-J4-:.; 01J.e1;L-/-J4-1NL04O/4W2:2;R4JL04I-:4,4;L
,4,IJ-;4( %̀ H0.; 0QO4JJ4N/4=L.K4 O-J-//4//.;4:.; L04 I-:4,4;L
,4,IJ-;44O.L04/.2,

C<C<D(!"#$ 对侧健眼角膜基底膜的 %&"'表现(7+
眼对侧健眼中"仅 ) 眼基底膜未见异常改变")B 眼均
发现与患眼外周基底膜相似的组织结构表现( > 眼
&占 )+@+A'基底膜表现为较均匀的高反光)6> 眼&占
*7@7A'基底膜呈泡状改变&图 7V,7 '̂ "其中 66 眼边
缘强反光的泡状改变伴随低反光泡状改变&图 7"'"泡
状改变直径为 6*a)++ !,"在角膜斜切面上清晰可见
&图 7D'( 6+ 眼存在基底膜相互交错的网状结构&图
7#'"可见形态改变的细胞核"其中 B 眼伴随泡状改变
出现( ) 眼基底膜呈卵圆形囊性病变&图 7]'"边界清

晰"囊内有不规则反光物质"直径为 *+a7++ !,"其中
6 眼伴随泡状改变( ) 眼存在高反光细胞组成的细胞
岛在基底层延伸&图 7d')* 眼存在单层或多层折叠的
膜状高反光"对应于地图C点状C指纹状改变"其中 8
眼呈单层膜状高反光&图 7Y'"仅 6 眼出现折叠的多
层膜状高反光&图 7%'( 6 眼在半年后随访时出现泡状
改变(
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D E F

H IG
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图 D9复发性角膜上皮糜烂综合征患者对侧健眼活体共聚焦显微镜
下基底膜表现图像&标尺c6++ !,'(V, m̂低反光的泡状改变("m
边缘高反光的泡状改变(Dm泡状改变位于中间上皮和 1̂P,-; 层中
间(#m基底膜下网状结构(]m呈卵圆形的囊性病变(dm明亮反光
的上皮下细胞延伸(Ym地图状结构强反光有明显锐利的边界(%m
增厚的上皮基底膜呈多层状延伸至上皮

@'.4&-D 9 %" #!#$ /")*"/%1#'/&"(/"$3 '#%.-("*+,- 0%('1%&
#-#0&%)-"*+,-/")+&%1%+-&%14)%**-/+-2 -3-') $%+'-)+(5'+,
&-/4&&-)+/"&)-%1-&"('")(3)2&"#-S:=-/4I-Jc6++ !,T(VU^̀
YQO1J4N/4=L.K4I2II/4G/.Z4=0-;M4( "̀ Y.M0/QJ4N/4=L.K4I2II/4G/.Z4
=0-;M4:-LL044RM4:(D̀ 2̂II/4G/.Z4=0-;M4I4LP44; L04.;L4J,4R.-L4
4O.L04/.2,-;R 1̂P,-; /-Q4J(#̀ !4L.=2/-J:LJ2=L2J42;R4JL04I-:4,4;L
,4,IJ-;4( ]̀ EK-/=Q:L.=/4:.1;( d̀ Ĵ.M0LJ4N/4=L.K4:2I4O.L04/.-/
=4//:4WL4;:.1;(Ỳ EIK.12::0-JO I12;R-J.4:1N0.M0/QJ4N/4=L.K4,-OG
/.Z4:LJ2=L2J4(%̀H0.=Z 4O.L04/.-/I-:4,4;L,4,IJ-;44WL4;R.;M.;L1L04
4O.L04/.2,.; ,2/L.O/4/-Q4J:

C<C<m(!"#$ 患者对侧健眼连续 ) 次 %&"'观察(患
者男"*? 岁"左眼被眼镜戳伤后眼疼,畏光 ) R"晨起明
显( 6 年前曾因左眼疼,视物不清及畏光等症状就诊(
%&"'检查发现右眼健眼基底膜存在多个神经纤维附
近低反光的泡状改变&图 8V,8 '̂和少数高反光泡状
改变&图 8"')左眼基底膜可见低反光的泡状改变"分
布较混乱&图 8D'( 症状好转后 %&"'检查发现右眼
基底膜神经纤维附近或边缘大量高反光的泡状改变"
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分布密集&图 8#,8]'( 对侧眼连续 ) 次观察中"多数
低反光,高反光泡状结构均与基底膜下神经纤维丛
相连(

A B C

D E F

100μm

100μm

100μm

100μm

100μm

100μm

图 m9B 例复发性角膜上皮糜烂综合征患者基底膜连续 C 次活体共
聚焦显微镜图像&标尺c6++ !,'(V, m̂第 6 次检查(对侧健眼&右
眼'基底膜低反光泡状结构"部分与神经纤维相连"基底膜整体反光
增强("m第 6 次检查(对侧健眼&右眼'基底膜低反光和高反光的
泡状结构(Dm第 6 次检查(患眼&左眼'病灶外周基底膜低反光的
泡状结构(#a]m第 ) 次检查(对侧健眼&右眼'基底膜高反光的泡
状结构"部分与神经纤维相连
@'.4&-m9%"#!#$ /")*"/%1#'/&"(/"$3 '#%.-("*0'1%+-&%10%(-#-)+
#-#0&%)-("*% $%+'-)+5'+,&-/4&&-)+/"&)-%1-&"('")(3)2&"#-*"&
+5" /")(-/4+'<-+'#-(S:=-/4I-Jc6++ !,T(VU^̀ ].J:L4W-,.;-L.1;(
YQO1J4N/4=L.K4I2II/4 :LJ2=L2J4 1NL04 I-:4,4;L,4,IJ-;4 1NL04
=1;LJ-/-L4J-/04-/L0Q4Q4SJ.M0L4Q4TP.L0 :1,4I2II/4:=1;;4=L.;ML1
;4JK4N.I4J:-;R 4;0-;=4R 1K4J-//J4N/4=L.1; 1NL04I-:4,4;L,4,IJ-;4(
"̀ ].J:L4W-,.;-L.1;(YQO1J4N/4=L.K4-;R 0QO4JJ4N/4=L.K4I2II/4:LJ2=L2J4
1NI-:4,4;L,4,IJ-;41NL04=1;LJ-/-L4J-/04-/L0Q4Q4( D̀ ].J:L
4W-,.;-L.1;(YQO1J4N/4=L.K4I2II/4:LJ2=L2J41NL04I-:4,4;L,4,IJ-;4
1NL04 -NN4=L4R 4Q4 S/4NL4Q4T( #C]̀ $4=1;R 4W-,.;-L.1; (
YQO4JJ4N/4=L.K4I2II/4 :LJ2=L2J4 1NL04 I-:4,4;L,4,IJ-;4 1NL04
=1;LJ-/-L4J-/04-/L0Q4Q4SJ.M0L4Q4TP.L0 :1,4I2II/4:=1;;4=L.;ML1
;4JK4N.I4J:

D9讨论

!"#$ 复发的原因主要为角膜上皮细胞生物学功
能紊乱"包括上皮微囊及上皮黏附缺陷,半桥粒缺失,
基质金属蛋白酶浓度改变以及神经肽表达失衡

等
* 68C6B+ ( 本研究纳入有外伤史 !"#$ 患者 )8 例"无

外伤史者 6) 例"%&"'检查中均有相似的异常基底膜
结构"外伤可能只是 6 个诱发因素( 本研究结果显示"
对侧健眼和患眼基底膜具有相似的结构特点"当此类
异常基底膜结构存在时"外伤等因素的刺激更易引起
角膜上皮糜烂复发(

虽然存在异常基底膜者被认为易患 !"#$"但
!"#$ 与 #̂ 'D之间的确切关系尚不完全清楚 * 65C)++ (
!1:4;I4JM等 * 5+

观察到 !"#$ 和 #̂ 'D基底膜 %&"'
表现部分相似"但并未排除 '44:,-;;,]2=0:等其他角

膜营养不良类型"该研究未对泡状结构进行描述"可能
与研究选用仪器的成像清晰程度较低有关( 本研究采
用的 Y!H7 具有更高的成像清晰度"一定程度上提升
了观察质量和细节辨识度( 既往研究显示"!"#$ 相
关的角膜基底膜泡状改变多为低反光区

* 5"66"67+ )本研
究除观察到基底膜低反光的泡状结构外"还观察到了
高反光的泡状结构"低反光,高反光的泡状结构可在同
一眼内同时出现"且泡状结构多与网状结构混合存在(
本研究中"基底膜出现泡状改变的患者为 65 例 &占
*)@BA'"在不同病变形态中所占比例最高(

本研究在 !"#$ 患者对侧健眼中观察到了与患眼
相同或相似的异常基底膜结构( 在 7+ 眼对侧健眼中"
有 6> 眼&占 *7@7A'基底膜呈泡状改变"泡状改变直
径大多为 6+a6++ !,"较大的泡状改变可达 )++ !,"
一般在相邻的泡状结构连接时出现( 本研究还发现"
随着时间的变化部分患者对侧健眼基底膜出现其他形

态"或原有某些形态消失"可能因为 %&"'放大倍率
高"单个视野的观察范围小"存在遗漏扫描的情况"也
可能是因为各形态之间存在转化现象"某个形态是另
一种形态的变体(

一项显微摄影记录的非创伤性双眼交替发作的

!"#$ 研究中"对 6 例患者同一片上皮微囊肿区域进
行了连续数天拍摄"结果显示第 6 天囊肿混乱出现"自
第 ) 天开始有了较明显的分界线"囊肿向一个假定的
中心移动( 囊肿大小为 6+a6++ !,"偶尔出现由不透
明材料的细窄链条链接

* 68+ ( 类似地"本研究对同一患
者连续进行 ) 次 %&"'观察"发现泡状改变有时混乱
出现"有时在神经纤维附近或与神经纤维相连"与囊肿
形态和大小相似( 虽然本研究未对同一条神经纤维上
的同一位点进行不同时间的拍摄"但仍可观察到泡状
改变与基底膜神经纤维丛的关系紧密(

本研究有 ) 例 !"#$ 患者系在角膜屈光手术术前
检查中发现"患者均无外伤史"其中 6 例既往有右眼异
物感反复发作史 ) 年"眼部主要表现为晨起有异物感,
偶尔疼痛)另 6 例患者 6 年前曾因右眼疼,晨起异物感
就诊") 例患者在裂隙灯显微镜下均发现局部卵圆形
范围内的上皮疏松( 对 ) 例患者行双眼 %&"'检查"
均观察到基底膜泡状和网状改变"其中 6 例患者基底
膜发现由高反光细胞组成的细胞岛( 这提示我们在屈
光手术术前筛查中"应注意询问 !"#$ 病史( 鉴于基
底膜在 !"#$ 中有重要作用 * )6+ "若在裂隙灯显微镜下
观察到局部上皮疏松或皱褶"需进一步检查排除基底
膜异常"以预防术后 !"#$ 的发生"确保手术安全(

已有研究表明"在 #̂ 'D和 !"#$ 中"%&"'均可
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观察到基底膜下神经纤维的受损或减少
* 5"))+ ( 本研究

发现"部分 !"#$ 患者基底膜神经纤维减少或变细"基
底膜下部分泡状结构与神经纤维联系紧密"部分患者
中可观察到泡状结构与神经纤维相连的现象( 推测这
种泡状结构可能由神经纤维的渗出形成"受液体的重
力作用"复发性上皮脱离的部位常集中于角膜中央和
偏下方"具体机制尚待进一步研究证实(

总之"角膜 #̂ 'D患者若发生角膜外伤"更易出
现上皮复发性糜烂的症状"应注意保护"避免外伤后发
生复发性糜烂( 对于有复发性上皮糜烂表现但无外伤
的患者"应仔细检查对侧健眼角膜上皮基底膜是否存
在 %&"'的异常表现"从而降低误诊漏诊率"为患者提
供正确有效的治疗和风险防范策略( %&"'用于!"#$
患者基底膜的检查"有助于临床医师识别裂隙灯显微镜
不易发现的基底膜特殊结构"包括泡状结构,网状结构
及单层地图状结构等"从显微角度更直观地观察到引起
角膜糜烂复发的可能原因( 该发现对于对侧健眼是否
为 #̂ 'D的诊断以及是否需要采取干预措施以避免发
生复发性糜烂和后期随访均提供了重要帮助(
利益冲突(所有作者均声明不存在利益冲突
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