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虹膜劈裂症 1 例

毕大光,黄红深,王摇 晶,张摇 伟

作者单位:(130002)中国吉林省长春市,长春爱尔眼科医院
作者简介:毕大光,硕士,住院医师,研究方向:白内障、青光眼。
通讯作者:毕大光. 1215685618@ qq. com
收稿日期: 2012-06-25摇 摇 修回日期: 2012-10-15

DOI:10. 3969 / j. issn. 1672-5123. 2012. 11. 72

引用:毕大光,黄红深,王晶,等. 虹膜劈裂症 1 例. 国际眼科杂志
2012;12(11):2244-2245

0 引言
摇 摇 虹膜劈裂症( iridoschisis)是一种非常罕见的发生在
年龄较大患者的双眼或单眼原发性虹膜基质的退行性萎
缩病变。 本病最早是 Schmitt[1] 1922 年报告的为虹膜前层
分离;Foster(1945)提出本病是中胚叶虹膜实质限局性分
裂为两层[2]。 我们近期在门诊诊疗中发现 1 例,现报告
如下。
1 病例报告
摇 摇 患者,男,85 岁,双眼轻度畏光 10 余年。 否认糖尿
病、高血压及心脏病史;无药物过敏史;无眼外伤史;1mo
前右眼曾行白内障超声乳化联合人工晶状体植入术。 眼
科情况:视力:右眼:0. 5,矫正不应;左眼:0. 1,矫正不应。
右眼眼球运动自如,眼睑无肿胀,巩膜无黄染,结膜轻度充
血,角膜边缘灰白色环形混浊,中央角膜透明,前房清,房
角宽,下方 6颐00 ~ 8颐00 位虹膜前层与后层组织分裂,部分
基质层消失,虹膜组织萎缩分解成纤维状,部分纤维组织
断裂,透见后方(图 1),瞳孔圆,直径 3. 0mm,对光反射存
在,人工晶状体位正,眼底大致正常。 左眼眼球运动自如,
眼睑无肿胀,巩膜无黄染,结膜轻度充血,角膜边缘灰白色
环形混浊,中央角膜透明,前房清,房角宽,下方 6颐00 ~7颐00 位
虹膜前层与后层组织分裂,部分基质层消失,虹膜组织萎
缩分解成纤维状,部分纤维组织断裂游离,透见后方(图 2),
瞳孔欠圆,直径 3. 0mm,对光反射迟钝,晶状体混浊,眼底
大致正常。 UBM 提示虹膜异常(图 3)。 临床诊断:双眼
虹膜劈裂症、左眼年龄相关性白内障、右眼人工晶状
体眼。
2 讨论
摇 摇 虹膜劈裂症男女均可得病,大多数患者是 65 岁以上,
极少数病例为年轻人,双眼或单眼患病,往往伴有先天异
常,无家族史。 本病病因不明,可能是由于如虹膜中间层
生理性老年萎缩加重的结果,或是由于血管闭塞伴有实质
退行性改变。 多发生中间部虹膜基质与前部和后部分开,
病变多发生在下方虹膜。 重症者虹膜基质层消失,暴露肌
层,但瞳孔运动正常,房角开放,这种现象表示为老年性萎
缩[3]。 最新文献报道青光眼与虹膜劈裂症在 50% 患者都
伴随发生,虹膜劈裂症与青光眼的关系及在青光眼发生机
制中存在争议[4]。 本病应与原发性虹膜萎缩鉴别,后者是
虹膜角膜内皮综合征的一种类型,发病年龄多在 30 岁左

图 1摇 A,B:右眼眼前节图片。

图 2摇 A,B:左眼眼前节图片。

右,女性多于男性,多为单眼发病,累及虹膜全层萎缩而形
成空洞,瞳孔移位,对光反射消失,前房角可粘连并有薄膜
覆盖,从而导致继发青光眼。 此外还应与急性闭角型青光
眼后遗症、外伤性虹膜劈裂、Axenfeld-Rieger 综合征及
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图 3摇 左眼 UBM 图像。

后 部 多 形 性 角 膜 营 养 不 良 ( posterior polymorphous
dystrophy,PPMD)相鉴别。 急性闭角型青光眼后遗症有青
光眼急性发作史,可见青光眼急性发作的“三联征冶,即虹
膜扇形萎缩,青光眼斑,角膜后壁可见色素性 KP;外伤性
虹膜劈裂有外伤史,且易形成虹膜根部断离,断离可局限
于基质,此时虹膜基质与色素上皮分离,分离的基质向瞳
孔区移位,结果使睫状体带较正常为宽;也可累及整个虹
膜厚度,虹膜根部由睫状体前表面分离,形成“D冶字形瞳

孔,甚至可看到睫状突[5];Axenfeld-Rieger 综合征自出生
即发现患病,虹膜基质萎缩,变薄及裂孔形成,周边前粘
连,约 50%患者可合并青光眼,伴有牙齿和面骨发育缺
陷;PPMD 多双眼发病,为常染色体显性遗传(也有少数为
隐性遗传),多为先天的或幼年发病,进展缓慢,表现为角
膜深基质层钙化的结晶斑,内皮层可见到囊样损害,深基
质层可水肿,部分病例可并发广泛的虹膜周边前粘致眼压
升高[6]。 目前该病无有效的治疗方法,应注意眼压,早期
发现青光眼,早期治疗。
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