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!临床研究!

基于 E"HV的圆锥角膜患者视网膜相关参数
特征研究

孙彩红(白学伟(韩雨(蔡博(李瑞(刘科言(庄文娟(张金金
宁夏回族自治区人民医院&宁夏医科大学附属自治区人民医院'(宁夏眼科医院"银川 ?*+++)
通信作者#张金金"#,-./#e0-;M3.;3.;v+*6696>7<=1,

(($摘要%(目的(通过光学相干断层扫描血管成像&E"HV'分析圆锥角膜 &k"'患者视神经纤维层厚度
&![]h',黄斑区神经节细胞复合体厚度,黄斑区视网膜厚度及黄斑区无血管区 &]Vl'血流参数分布特

点((方法(采用横断面研究设计"收集 )+)6 年 5 月至 )+)7 年 66 月就诊于宁夏回族自治区人民医院眼科的
k"患者 *6 例 5+ 眼为 k"组"同期纳入健康体检人群 87 人 B> 眼为对照组( 根据 V,:/4JGkJ2,4.=0 分级"k"

组 5+ 眼中 *7 眼为 6 期"7+ 眼为 ) 期"? 眼为 7 期( 采用 E"HV测量不同区域 ![]h,黄斑区神经节细胞复合

体厚度,黄斑区视网膜厚度及 ]Vl血流参数((结果(相较于对照组"k"患者上鼻& $[',鼻上 &[j',鼻下
&[h',下鼻&%[',下颞&%H'![]h有变薄趋势"颞上&Hj',颞下&Hh'![]h有增厚趋势"其中 ) 个组间 [j,

[h,Hj区域 ![]h厚度比较差异均有统计学意义&o-/R !) c)*@)BB,?@>5?,?@5B7"均 Kw+@+*'( k"患者 Hj,

Hh区域 ![]h厚度随着 k"分级增加有变薄趋势( 不同分期 k"患者和对照组 Hj,[j,[h,%[,Hh区域 ![]h

厚度总体比较差异均有统计学意义&o-/R !) c67@B5*,)?@5+7,6B@)**,68@?B),B@+BB"均 Kw+@+*'"其中不同

分期 k"患者 [j,[h区域 ![]h厚度均低于对照组"差异均有统计学意义&均 Kw+@+*'( 不同分期 k"患者

与对照组之间黄斑区神经节细胞复合体厚度,黄斑区视网膜厚度比较差异均无统计学意义&均 Kx+@+*'( k"

组 ]Vl面积及周长分别为 6@65& +@78"6@))',,)
和 >@88& )@>>"?@*8',,"明显大于对照组的 +@*B& +@76"

+@>+',,)
和 8@+6&)@8*"8@7*',,"差异均有统计学意义&o-/R !) c6+@*?7,6)@*>>"均 Kw+@+*'((结论(k"

组鼻侧 ![]h厚度较对照组变薄"]Vl面积及周长较对照组增大( 监测 k"患者 ![]h和 ]Vl的变化可为
k"患者病情进展和预后评估提供一定依据((

$关键词%(圆锥角膜) 光学相干断层扫描血管成像) 视神经纤维层) 神经节细胞复合体

基金项目! 国家自然科学基金 &B)8>+)+)') 宁夏自然科学基金项目 &)+)*VV"+*++*)'
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.;N4J1L4,O1J-/S%HTJ4M.1;:-;R 4W0.I.L4R -LJ4;R 1NL0.=Z4;.;M.; L04L4,O1J12OO4JSHjT-;R L4,O1J1/1P4JSHhT

J4M.1;:<$.M;.N.=-;LR.NN4J4;=4:P4J41I:4JK4R I4LP44; L04LP1MJ12O:.; ![]hL0.=Z;4::.; L04[jU[hU-;R Hj

J4M.1;:So-/R !) c)*@)BBU?@>5?U?@5B7\-//Kw+@+*T<H04![]hL0.=Z;4::.; L04Hj-;R HhJ4M.1;:4W0.I.L4R -

L0.;;.;MLJ4;R P.L0 k"OJ1MJ4::.1;<H04J4P4J4:.M;.N.=-;L1K4J-//R.NN4J4;=4:.; L04![]hL0.=Z;4::1NL04HjUHhU

[jU[hU%[J4M.1;:I4LP44; k"O-L.4;L:-LR.NN4J4;L:L-M4:-;R L04=1;LJ1/MJ12O So-/R !) c67@B5*U)?@5+7U

6B@)**U68@?B)UB@+BB\-//Kw+@+*T<"1,O-J4R P.L0 L04=1;LJ1/MJ12OUL04![]hL0.=Z;4::.; L04[j-;R [h

J4M.1;:P-::.M;.N.=-;L/Q/1P4J.; k"O-L.4;L:-L-//:L-M4:SI1L0 Kw+@+*T<H04J4P4J4;1:.M;.N.=-;LR.NN4J4;=4:.;

L04L0.=Z;4::1NM-;M/.1; =4//=1,O/4W-;R J4L.;-/L0.=Z;4::.; L04,-=2/--,1;ML04R.NN4J4;L:L-M4:1Nk"O-L.4;L:

1JI4LP44; L04R.NN4J4;L:L-M4:1Nk"O-L.4;L:L04=1;LJ1/MJ12O S-//Kx+@+*T<H04]Vl-J4--;R O4J.,4L4JP4J4

6@65S+@78U6@)) T,,) -;R >@88 S)@>>U?@*8 T,, .; L04k" MJ12OUP0.=0 P4J4:.M;.N.=-;L/Q/-JM4JL0-;

+@*BS+@76U+@>+T,,) -;R 8@+6S)@8*U8@7*T,,.; L04=1;LJ1/MJ12O So-/R !) c6+@*?7U6)@*>>\I1L0 Kw

+@+*T<(!")/14('")((H04;-:-/![]hL0.=Z;4::.:L0.;;4JU-;R L04]Vl-J4--;R O4J.,4L4J-J4/-JM4J.; L04k"

MJ12O L0-; L04:4.; L04=1;LJ1/MJ12O<'1;.L1J.;M![]h-;R ]Vl=0-;M4:.; k"O-L.4;L:,-QOJ1K.R4-K-/2-I/4

J4N4J4;=4N1J4K-/2-L.;MR.:4-:4OJ1MJ4::.1; -;R OJ1M;1:L.=12L=1,4:<
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((圆锥角膜&Z4J-L1=1;2:"k"'是一种角膜渐进性变
薄和扩张"进而产生不规则散光"导致视力下降的退行
性致 盲 眼 病

* 6+ ( k"在 世 界 范 围 内 的 患 病 率 为
+@+*Aa+@)7A* )+ " 亚 洲 和 中 东 地 区 的 患 病 率 为
+@5Aa7@7A* 7+ ( k"尚无根治手段"目前的临床防治
方法主要包括危险因素控制,非手术光学矫正及手术
治疗

* 8+ ( 既往研究显示"k"角膜成纤维细胞"型胶
原合成减少且增殖受到抑制"导致 k"患者角膜胶原
纤维的分布变得无序

* *C>+ ( 视网膜血管丰富"在静脉
血管壁中膜,外膜中也表达"型胶原蛋白 * ?+ "基于这
种相同的组织结构"本研究推测 k"患者角膜胶原纤
维发生改变的同时"是否也伴有视网膜血管的变化"进
而引起视网膜结构的改变/ EJ,-; 等 * B+

发现 k"患者
视力下降可能不仅由角膜异常引起"还可能与感光细
胞功能异常,视网膜神经节细胞复合体厚度变薄有关(
因此"近年来研究者开始关注 k"患者视网膜神经纤
维层&J4L.;-/;4JK4N.I4J/-Q4J"![]h'厚度,黄斑区视网
膜厚度等视网膜微结构变化特征

* 5+ ( 然而"目前关于
k"患者 ![]h,黄斑区神经节细胞复合体及视网膜厚
度改变的研究结果并不一致"且多数研究依赖光学相
干断层扫描 &1OL.=-/=104J4;=4L1,1MJ-O0Q" E"H' 技
术

* 6+C67+ ( 光 学 相 干 断 层 扫 描 血 管 成 像 & 1OL.=-/
=104J4;=4L1,1MJ-O0Q-;M.MJ-O0Q"E"HV'的线性扫描模
式能清晰显示视网膜各层结构"定量测量 ![]h,黄斑
区视网膜厚度"直观观察视网膜各层厚度"并为视网膜
血流分析提供可量化的客观数据)且其在眼后节结构

评估中具有良好的可重复性
* 68C6*+ ( 近年通过 E"HV

研究 k"与眼底组织关系的相关报道较少( 本研究拟
通过 E"HV评估 k"患者 ![]h,黄斑区神经节细胞复
合体厚度,视网膜厚度及黄斑中心凹无血管区&N1K4-/
-K-:=2/-Je1;4"]Vl'血流参数分布特点"为进一步研
究 k"患者视力损伤,病情进展与视网膜结构及血流
变化的关联提供研究依据(

B9资料与方法

B<B(一般资料
采用横断面研究设计"收集 )+)6 年 5 月至 )+)7

年 66 月就诊于宁夏回族自治区人民医院眼科并确诊
为 k"患者 *6 例 5+ 眼"其中男 6B 例 )B 眼"女 77 例
>) 眼)年龄 68 a8* 岁"平均 & )7@)*b>@7*'岁)眼轴长
度&-W.-//4;ML0"Vh'为&)8@7>b+@57',,)等效球镜度
&:O04J.=-/4q2.K-/4;L" $#' 为 & C>@7* b8@?6' D)根据
V,:/4JGkJ2,4.=0 分级 * 6>+ "*7 眼为 6 期"7+ 眼为 ) 期"?
眼为 7 期( 纳入同期健康体检人群 87 例 B> 眼作为对
照组"其中男 6B 例 7> 眼"女 )* 例 *+ 眼)年龄 68a8*
岁"平均&)?@5?b?@+6'岁)Vh为&)8@67b+@5*',,)$#
为&C6@)>b+@5)'D( ) 个组受试者 Vh及性别构成比
差异均无统计学意义&o-/R !) c7@)8*"Kc+@)BB) !) c
+@8)*"Kc+@*68')k"组年龄及 $#均小于对照组"差
异均有统计学意义 &9cC7@87,C5@*5"均 Kw+@+*'(
k"组纳入标准#&6'根据-中国圆锥角膜诊断和治疗
专家共识 & ) + 6 5年 ' . * 6+

确诊为 k"者 ) &)'Vh!

!+>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<)



fmx_T3RoZXJNaXJyb3Jz

RNFL厚度 RNFL厚度图

图 B9以视盘为中心的 H ##IH ##光学相干断层扫描血管成像扫描范围示意图($#
上方)H#颞侧)[#鼻侧)%#下方)![]h#视网膜神经纤维层)Hj#颞上)$H#上颞)$[#上鼻)
[j#鼻上)[h#鼻下)%[#下鼻)%H#下颞)Hh#颞下
@'.4&-B 9 J/,-#%+'/2'%.&%# "*% H ## IH ## "$+'/%1/",-&-)/-+"#".&%$,3
%).'".&%$,3 (/%))'). %&-%(/-)+-&-2")+,-"$+'/2'(/( $`:2O4J.1J\H̀ L4,O1J-/\[̀
;-:-/U%̀ .;N4J.1J\![]h̀ J4L.;-/;4JK4N.I4J/-Q4JL0.=Z;4::\Hj̀ L4,O1J12OO4J\$H̀
:2O4J1L4,O1J-/\$[̀ :2O4J1;-:-/\[j̀ ;-:12OO4J\[h̀ ;-:1/1P4J\%[̀ .;N4J1;-:-/\%H̀
.;N4J1L4,O1J-/\Hh̀ L4,O1J1/1P4J

图 C9以黄斑中心凹为中心的 Cm ##ICK ##光学相干断层扫描血管成像扫描示意图
@'.4&-C 9 J/,-#%+'/ 2'%.&%# "* Cm ## ICK ## "$+'/%1/",-&-)/- +"#".&%$,3
%).'".&%$,3 (/%))'). /-)+-&-2")+,-*"<-%

)> ,,* 6?+ ( 对照组纳入标准#& 6'Vh!
)> ,,* 6?+ )&)'眼部检查无异常( k"组
排除标准#& 6'患有易导致圆锥角膜的
全身系统性疾病或综合征"或可能影响
角膜,视网膜组织的全身性疾病 &包括
高血压,偏头痛和血管病变'者)& )'患
有虹膜炎,白内障,青光眼者)&7'有眼
部外伤史者) &8'有角膜瘢痕者) & *' >
个月内有角膜胶原交联手术史者

* 6BC)++ )
& > ' 患有视神经和视网膜病变者)
&?'E"HV图像质量不清晰"自动评估图
像扫描质量指数!> 分者 * )6+ )& B'固视
欠佳"无法配合完成检查者( 本研究遵
守-赫尔辛基宣言."研究方案经宁夏回
族自治区人民医院伦理委员会审核批

准&批文号#*)+))+G[l!G+7*'( 所有受
试者均签署知情同意书(
B<C(方法
B<C<B(眼科检查(所有受试者均接受
全面眼科检查"包括 $#,最佳矫正视力
& I4:L=1JJ4=L4R K.:2-/-=2.LQ" "̂&V',眼
压,裂隙灯显微镜检查和眼前节评估,
充分扩瞳后的眼底检查,眼前节分析仪
&_4;L-=-,GY!"德国 E"jhj$ 公司',全
域频扫 E"HV*H1P-JR_.̂ ,.e-J型"图湃&北京'医疗科
技有限公司+检查( 所有检查由同一经验丰富的技师
完成"重复测量 7 次"根据图像及扫描质量指数选择合
格的 E"HV图像(
B<C<C(观察指标(采用 E"HV测量 ![]h,黄斑区神
经节细胞复合体及黄斑区视网膜厚度"E"HV内置分
析软件可自动提供不同分区的厚度图及定量值"并自
动测量获得 ]Vl面积和周长( ![]h厚度数据通过以
视盘为中心,扫描范围为 > ,,z> ,,的 E"HV检查
获 得" 分 为 上 颞 & :2O4J1L4,O1J-/" $H', 上 鼻

& :2O4J1;-:-/" $[', 鼻 上 & ;-:12OO4J" [j', 鼻 下
& ;-:1/1P4J" [h', 下 鼻 & .;N4J1;-:-/" %[', 下 颞

&.;N4J1L4,O1J-/" %H',颞下 & L4,O1J1/1P4J" Hh',颞上
&L4,O1J12OO4J"Hj'B 个区域 &图 6'( 黄斑区神经节
细胞复合体厚度为内界膜至内丛状层的距离"由
E"HV内置软件自动分为上半球及下半球( 黄斑区
视网膜厚度分析的区域划分以早期治疗糖尿病视网

膜病变研究网格为标准"将黄斑区视网膜分为以中
心凹为中心的 7 个同心圆及 8 个象限 &颞,上,鼻,
下' "共 5 个区域 &图 )' "每个圆的直径为 6 ,,&中

心' ,7 ,,&内圆'和 > ,,&外圆' "中央圆形区域代
表中心凹厚度( 内界膜ĜJ2=0 膜的距离即黄斑区视
网膜厚度(
B<D(统计学方法

采用 $_$$ )7@+ 统计学软件进行统计分析( 计量
资料数据经 k1/,1M1J1KG$,.J;1K检验证实符合正态分
布者以 Sb6表示"不符合正态分布者以 5&\6"\7 '表
示( 采用独立样本 9检验比较 ) 个组年龄 $#差异)采
用 !)

检验比较 ) 个组性别构成比差异)采用广义线性
模型比较 ) 个组间 Vh及 E"HV参数差异( 以 $#为
协变量"计算 ) 个组 Vh,视神经纤维层,黄斑区神经节
细胞复合体厚度及黄斑区视网膜厚度总体均值的

5*A置信区间&=1;N.R4;=4.;L4JK-/"$J'( Kw+@+* 为差
异有统计学意义(

C9结果

C<B(k"组与对照组不同区域 ![]h厚度比较
相较于对照组"k"组患者 ![]h厚度在 $[,[j,

[h,%[,%H区域变薄"其中 ) 个组间 [j,[h区域比较
差异均有统计学意义&o-/R!) c)*@)BB,?@>5?"均Kw

!6>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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表 B9?!组与对照组不同区域 >L@M厚度比较*&&'B"'D'"!#+
G%01-B9!"#$%&'(")"*>L@M+,'/F)-((')2'**-&-)+#%/41%&&-.'")(0-+5--)?!%)2/")+&"1.&"4$(*&&'B" 'D'" !#+

组别 例数F眼数 Hj $H $[ [j

对照组 87FB> B+<B6&?B<??"B)<B*' 688<58&68+<*8"685<78' 675<?7&678<8+"68*<+>' 58<8*&56<))"5?<>B'

k"组 *6F5+ BB<+B&B7<>6"5)<7)' 686<6B&67><)*"68><65' 6)B<75&6)6<6*"678<56' B)<>)&?5<)?"B*<58'

o-/R !) 值 ?<5B7 +<)>6 )<)?? )*<)BB

K值 +<+67 +<??> +<)+* +<++*

组别 例数F眼数 [h %[ %H Hh

对照组 87FB> ?8<B*&?6<B+"??<BB' 67B<*B&677<>>"687<85' 6>+<88&6**<B)"6>*<5*' ??<?>&?*<)*"B+<)*'

k"组 *6F5+ >><8*&>7<>B">5<67' 6)*<B>&6)+<+8"676<75' 6>+<65&6*8<77"6>*<>>' B6<8?&??<>7"B*<*>'

o-/R !) 值 ?<>5? 66<87> 6<>?7 )<>B+

K值 +<+65 +<6+> +<787 +<)+>

(注#&广义线性模型'(k"#圆锥角膜)![]h#视网膜神经纤维层)Hj#颞上)$H#上颞)$[#上鼻)[j#鼻上)[h#鼻下)%[#下鼻)%H#下颞)Hh#颞下
([1L4̀ Sd4;4J-/.e4R /.;4-J,1R4/T(k"̀ Z4J-L1=1;2:\![]h̀ J4L.;-/;4JK4N.I4J/-Q4J\Hj̀ L4,O1J12OO4J\$H̀ :2O4J1L4,O1J-/\$[̀ :2O4J1;-:-/\[j̀
;-:12OO4J\[h̀ ;-:1/1P4J\%[̀ .;N4J1;-:-/\%H̀ .;N4J1L4,O1J-/\Hh̀ L4,O1J1/1P4J

表 C9不同分期 ?!患者与对照组不同区域 >L@M厚度比较*&&'B"'D'"!#+
G%01-C9!"#$%&'(")"*>L@M+,'/F)-((')2'**-&-)+#%/41%&&-.'")(%#"). $%+'-)+(5'+,2'**-&-)+

(+%.-("*?!%)2/")+&"1.&"4$(&&*'B" 'D+" !#'

组别 例数F眼数 Hj $H $[ [j

对照组 87FB> B+<B6&?B<??"B)<B*' 688<58&68+<*8"685<78' 675<?7&678<8+"68*<+>' 58<8*&56<))"5?<>B'

6 期 k"组 )BF*7 56<66&B8<*+"5?<?6'- 687<)*&678<88"6*6<+8' 6)*<B7&66*<>*"67><++' B+<??&?><*7"B*<+)'-

) 期 k"组 6BF7+ B7<87&??<>6"B5<)*'- 67*<)7&67+<))"68+<)*' 677<67&6)7<?8"68)<*)' B*<)7&?5<86"56<+8'-

7 期 k"组 *F? B6<68&>5<*6"5)<??'- 68)<++&677<BB"6?+<66' 67)<B*&6+B<67"6*?<*?' B?<)B&>?<B>"6+><?+'-

o-/R !) 值 67<B5* 8<)75 ?<?+5 )?<5+7

K值 +<++7 +<)7? +<+*) w+<++6

组别 例数F眼数 [h %[ %H Hh

对照组 87FB> ?8<B*&?6<B+"??<BB' 67B<*B&677<>>"687<85' 6>+<88&6**<B)"6>*<5*' ??<?>&?*<)*"B+<)*'

6 期 k"组 )BF*7 >*<87&>6<B7">5<+7'- 6))<B8&66><6B"6)5<*6'- 6>*<86&6*><>B"6?)<68' B8<??&B8<??"?B<58'-

) 期 k"组 6BF7+ >?<87&>)<5)"?6<57'- 6)B<+>&66?<76"67B<B)'- 6*+<8+&686<)>"6*5<*7' ??<7+&?6<B8"B)<?*'-

7 期 k"组 *F? >?<?6&*6<87"B7<55'- 675<8)&6+*<67"6?7<?6'- 6>*<*?&68+<>7"65+<*6' ?><8)&>7<7+"B5<*8'-

o-/R !) 值 6B<)** 68<?B) ><585 B<+BB

K值 w+<++6 +<++) +<+?8 +<+88

(注#与对照组比较"-Kw+@+*&广义线性模型'(k"#圆锥角膜)![]h#视网膜神经纤维层)Hj#颞上)$H#上颞)$[#上鼻)[j#鼻上)[h#鼻下)%[#下
鼻)%H#下颞)Hh#颞下
([1L4̀ "1,O-J4R P.L0 L04=1;LJ1/MJ12OU-Kw+@+* Sd4;4J-/.e4R /.;4-J,1R4/T(k"̀ Z4J-L1=1;2:\![]h̀ J4L.;-/;4JK4N.I4J/-Q4J\Hj̀ L4,O1J12OO4J\$H̀
:2O4J1L4,O1J-/\$[̀ :2O4J1;-:-/\[j̀ ;-:12OO4J\[h̀ ;-:1/1P4J\%[̀ .;N4J1;-:-/\%H̀ .;N4J1L4,O1J-/\Hh̀ L4,O1J1/1P4J

+@+*')![]h在 Hj,Hh区域增厚"其中 ) 个组间 Hj
区域比较差异有统计学意义 &o-/R !) c?@5B7"Kc
+@+67'&表 6'(
C<C(不同分期 k"患者与对照组不同区域 ![]h厚
度比较

随着分期增加"k"患者 ![]h在 Hj,Hh区域有
变薄趋势( 各组受试者 Hj,[j,[h,%[,Hh区域 ![]h
厚度比较"差异均有统计学意义 &o-/R !) c67@B5*,
)?@5+7,6B@)**,68@?B),B@+BB"均 Kw+@+*'"其中不同
分期 k"患者 ![]h在 [j,[h区域均低于对照组"差

异均有统计学意义&均 Kw+@+*'&表 )'(
C<D(不同分期 k"患者与对照组不同区域黄斑区神
经节细胞复合体厚度和视网膜厚度比较

不同分期 k"患者与对照组不同区域黄斑区神经
节细胞复合体厚度和视网膜厚度比较差异均无统计学

意义&均 Kx+@+*'&表 7,8'(
C<m(k"组与对照组黄斑区 ]Vl面积和周长比较

与对照组相比"k"组黄斑区 ]Vl面积及周长均
明显增大"差异均有统计学意义 &o-/R !) c6+@*?7,
6)@*>>"均 Kw+@+*'(
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表 D9不同分期 ?!患者与对照组不同区域黄斑区神经节细胞复合体厚度比较*&&'B"'D'"!#+
G%01-D9!"#$%&'(")"*.%).1'")/-11/"#$1-N +,'/F)-((')2'**-&-)+#%/41%&&-.'")(%#"). $%+'-)+(5'+,2'**-&-)+(+%.-(

"*?!%)2/")+&"1.&"4$(&&*'B" 'D+" !#'

组别 例数F眼数 总体 上半球厚度 下半球厚度

对照组 87FB> 66?@*6&66>@+)"665@++' 66?@+7&66*@*8"66B@*)' 66B@86&66>@??"6)+@+7'

6 期 k"组 )BF*7 668@87&66*@68"665@?)' 66>@B6&668@8)"6665@)+' 66B@*+&66>@67"6)+@BB'

) 期 k"组 6BF7+ 66>@*>&66)@5B"6)+@6*' 66>@?+&667@)7"6)+@6>' 66?@++&667@68"6)+@B*'

7 期 k"组 *F? 66?@++&6+>@>?"6)?@7)' 66*@*?&6+7@B?"6)?@)>' 665@68&6+5@?>"6)B@*)'

o-/R !) 值 +@786 +@)7) +@B6?

K值 +@5*) +@5?) +@B8*

(注#&广义线性模型'(k"#圆锥角膜
([1L4̀ Sd4;4J-/.e4R /.;4-J,1R4/T(k"̀ Z4J-L1=1;2:

表 m9不同分期 ?!患者与对照组不同分区黄斑区视网膜厚度比较*&&'B"'D'"!#+
G%01-m9!"#$%&'(")"*&-+')%1+,'/F)-((')2'**-&-)+#%/41%&&-.'")(%#"). $%+'-)+(5'+,2'**-&-)+(+%.-("*?!%)2

/")+&"1.&"4$(&&*'B" 'D+" !#'

组别 例数F眼数 黄斑中心凹 黄斑内圈颞侧 黄斑内圈上侧 黄斑内圈鼻侧 黄斑内圈下侧

对照组 87FB> )B)<8)&)??<57")B><B5' 7*6<>)&78B<5B"7*8<)>' 7>7<+*&7>+<75"7>*<?+' 7>8<*5&7>+<B>"7>B<7)' 7*5<7)&7*><78"7>)<7+'

6 期 k"组 )BF*7 )B7<?5&)??<8+")5+<6?' 78?<6B&78)<5B"7*6<75' 7>*<B8&7*5<B)"7?6<B>' 7>*<B7&7>+<8>"7?6<)+' 7>+<*)&7*7<B+"7>?<)8'

) 期 k"组 6BF7+ )5+<87&)?5<?*"7+6<6+' 78B<5+&786<)*"7*?<*8' 7>7<+7&7**<)8"7?+<B6' 7>7<77&7**<+7"7?6<>7' 7*?<?>&785<?+"7>*<7'

7 期 k"组 *F? )?*<?6&)*><75")5*<+7' 78)<B*&77)<78"7*7<7>' 7?)<8B&786<7*"8+7<85' 7>8<B*&785<+)"7B+<>5' 7>><)B&77*<7+"75?<)>'

o-/R !) 值 7<?7> 8<))5 )<7?> +<7** 6<)6+

K值 +<)56 +<)7B +<85B +<585 +<?*6

组别 例数F眼数 黄斑外圈颞侧 黄斑外圈上侧 黄斑外圈鼻侧 黄斑外圈下侧

对照组 87FB> 7+B<5+&7+*<5)"766<B>' 7)*<77&7))<7+"7)?<B6' 787<))&78+<85"78*<58' 76)<8)&7+5<57"768<5+'

6 期 k"组 )BF*7 7+B<+5&7+7<)?"76)<56' 7))<5>&76B<*?"7)?<7*' 78+<B7&77*<*?"78><+B' 76+<*)&7+><67"768<5)'

) 期 k"组 6BF7+ 7+*<)7&)5><55"767<8?' 7)7<B7&76><6*"776<*+' 78)<>+&788<87"7*+<?>' 7+5<)7&7+)<+6"76><8*'

7 期 k"组 *F? 76+<8)&)5><58"7)7<56' 7)><?6&76?<?B"77*<>8' 786<++&7)*<*?"7*><8)' 767<B*&7+6<>8"7)><+?'

o-/R !) 值 6<)*7 6<+B6 +<?7? 6<*+*

K值 +<?8+ +<?B) +<B>8 +<>B6

(注#&广义线性模型'(k"#圆锥角膜
([1L4̀ Sd4;4J-/.e4R /.;4-J,1R4/T(k"̀ Z4J-L1=1;2:

表 O9?!组与对照组黄斑区 @7P面积及
周长比较*&&'B"'D'+

G%01-O9!"#$%&'(")"*@7P%&-% %)2/'&/4#*-&-)/-')
#%/41% %&-% 0-+5--)?!.&"4$%)2

/")+&"1.&"4$&&*'B" 'D+'

组别 例数F眼数 ]Vl面积&,,) ' ]Vl周长&,,'

对照组 87FB> +@*B&+@76"+@>+' 8@+6&)@8*"8@7*'

k"组 *6F5+ 6@65&+@78"6@))' >@88&)@>>"?@*8'

o-/R !) 值 6+@*?7 6)@*>>

K值 +@++6 w+@++6

(注#&广义线性模型'(k"#圆锥角膜)]Vl#中心凹无血管区
([1L4̀ Sd4;4J-/.e4R /.;4-J,1R4/T( k"̀ Z4J-L1=1;2:\]Vl̀ N1K4-/
-K-:=2/-Je1;4

D9讨论

本研究发现"与对照组相比"k"患者鼻上,鼻下

![]h厚度有变薄趋势"且颞上,颞下 ![]h厚度随 k"

严重程度的增加而变薄( VQR4,.J等*6++
研究发现"与

散光组和对照组相比"k"组患者 ![]h和黄斑区视网
膜厚度更薄"散光组与对照组差异无统计学意义)该研
究中 ![]h测量采用直径为 7@* ,,的 E"H扫描范围"
将扫描范围分为鼻侧,鼻上,鼻下,颞侧,颞上及颞下
> 个区域( 本研究以视盘为中心"扫描范围为 > ,,z

> ,, "共扫描 B 个区域"鼻侧 ![]h变薄"与既往研究
结果不完全一致可能是由于使用的设备及扫描范围不

同所致( VZZ-Q-等 * ))+
报道"k"患者的筛板较健康对

照组明显变薄"提示角膜的结构性改变可能通过力学
传递影响巩膜和视神经的形态与功能( 角膜,巩膜及
筛板作为眼球外膜的连续组成部分"均由细胞外基质
构成"其生物力学特性及形态改变可能具有协同效应(
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另有研究发现"k"患者筛板,鼻侧及颞侧巩膜厚度均
较正常对照组显著变薄"可能与巩膜及筛板的形态改
变密切相关

* )7+ (
本研究中不同分期 k"患者与对照组之间黄斑区

神经节细胞复合体厚度比较差异均无统计学意义(
{e:-QM|/|* )8+等使用光谱域 E"H研究发现"与 ),7 期
k"患者相比"对照组内核层明显较薄)不同分期 k"
患者中晚期 k"患者内核层更厚( -̂Q0-; 等 * 66+

研究

发现"k"患者视网膜神经节细胞层在鼻上,颞上,颞下
区域较对照组变薄"但差异均无统计学意义"与本研究
结果一致(

本研究中不同分期 k"患者与对照组间黄斑区视
网膜厚度在黄斑中心凹以及黄斑内外圈的颞侧,上侧,
鼻侧,下侧共 5 个区域差异均无统计学意义"与既往多
项研究结果一致

* 65C)6")*C)?+ ( ]Vl是视网膜中视觉最
敏锐的区域"由浅层毛细血管丛和深层毛细血管丛环
绕"其形态及周围毛细血管血流密度变化可反映黄斑
区的缺血程度"在视网膜血管性疾病的诊断,监测和治
疗评估中具有重要意义( D1M-; 等 * )B+

研究发现"k"
患者 ]Vl面积未见显著变化)而 oQ/"M-s-等 * )5+

则报

道"k"患者 ]Vl面积为明显小于健康对照组( 与上
述研究结果不同"本研究发现 k"患者的 ]Vl面积及
周长均显著增大"提示 k"患者已出现 ]Vl周围微血
管缺血的表现( 目前 k"患者视网膜变化机制并不清
楚"推测可能是氧化应激导致炎症因子浓度升高"进而
损伤基质细胞"使角膜成纤维细胞合成"型胶原的能
力下降以及增殖受到抑制

* *+ )在胶原纤维改变的同
时"视网膜血管也可能发生变化"进而引起视网膜结构
变化( 也可能是 k"患者角膜活性氧生成增加"导致
氧化应激损伤和线粒体 D[V破坏"使线粒体 D[V编
码蛋白质的功能出现障碍"线粒体氧化磷酸化过程受
抑制"进一步加重氧化损伤 * 7++ ( 上述变化可诱导角膜
基质细胞凋亡"造成角膜细胞结构蛋白的分解与角膜
胶原纤维的直接降解"导致角膜结构和功能发生改变)
而这种细胞凋亡和氧化应激水平的升高也可能累及血

管"从而导致眼后节的改变 * 76+ (
Vh是视网膜厚度分析的一个重要影响因素"既往

研究发现 Vh与 E"H测量的视网膜厚度呈负相关"即
Vh越长"视网膜越薄"但其对视网膜不同区域的影响
是否一致尚不明确

* 7)+ "长 Vh可导致 E"HV出现横向
图像放大误差

* )*+ "对于血流参数的影响较大( 在本研
究中"k"组与对照组 Vh比较差异无统计学意义"避
免了误差所致偏倚( 有研究发现"低,中度近视患者
![]h厚度与正常人无明显差异"高度近视患者 ![]h

随着近视度数增加逐渐变薄
* 6?+ ( 本研究中"在数据采

集前对所有患者进行了屈光状态评估"使用 E"HV设
备的自动聚焦和校正功能"优化成像质量"以减少屈光
状态对结果的干扰( 本研究采用的 E"HV仪可在
C)+a}6* D范围内自动调节"设备内置的消除动眼伪
迹技术可去除影响分析的异常信号( 本研究将 $#作
为协变量进行比较"以提高统计分析的可靠性(

综上"本研究发现 k"组鼻侧 ![]h厚度较对照
组变薄"]Vl面积及周长较对照组明显增大( 因此对
于 k"患者"在关注眼前节变化的同时"也需监测眼底
![]h的变化及 ]Vl周围微血管缺血情况"以期为其
病情进展提供预测指标( 本研究存在一定局限性"纳
入的 k"组患者主要集中在 6 期和 ) 期"7 期患者数量
较少"本研究结论可能不适用于晚期 k"患者)此外"
本研究纳入同一患者双眼数据"无法排除双眼数据间
的潜在关联性( 未来研究需要纳入分期更广泛的患
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