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Abstract
誗 AIM: To discuss the therapeutic results of
phacoemulsification for cataract in the treatment of
cataract patients.
誗METHODS:Totally 48 cases of the cataract patients who
were admitted to our hospital between March of 2010 and
December of 2011 were chosen as treatment group to be
treated with phacoemulsification. Another 48 cataract
patients in our hospital during the same period were
chosen as control group to be treated with traditional
phacoemulsification.
誗RESULTS: The total efficiency of the treatment group
was obviously higher than that of the control group, and
the difference was statistically significant (P<0. 05) .
誗 CONCLUSION: The therapeutic results of phaco -
emulsification for cataract have significant effect and are
worthy of promotion.
誗KEYWORDS:cataract; phacoemulsification; therapeutic
results
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摘要
目的:观察白内障微创超声乳化术在白内障患者治疗中应
用的疗效。
方法:选取我院 2010-03 / 2011-12 以来收治的白内障患
者 48 例为治疗组,进行白内障微创超声乳化手术治疗,选
取我院同期 48 例白内障患者为对照组,进行传统的白内
障超声乳化手术治疗。
结果:治疗组患者总有效率显著高于对照组,差异有统计
学意义(P<0. 05)。

结论:白内障微创超声乳化术疗效显著,值得推广。
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0 引言
摇 摇 眼是人类接受外界信息的最重要的感官,也是随着增
龄最容易发生老化的器官之一。 人的视力通常从 40 岁就
开始自然减退,某些眼科疾病的发病率也逐渐增高,如老
年性白内障、青光眼、视网膜动脉阻塞和黄斑变性等,严重
影响老年人的生活和健康。 任何先天或后天因素引起的
晶状体混浊均称为白内障( cataract)。 50 岁以上的老年
人,双眼同时或先后发生晶状体混浊,而全身及局部未能
查出明确的病因者,称为老年性白内障(elderly cataract),
是老年人失明的主要原因。 据统计,50 ~ 60 岁发病率为
60% ~ 70% ,70 岁以上可达 80% 。 通常为双眼先后发
病[1]。 本文选取我院 2010-03 / 2011-12 以来收治的白内
障患者 48 例,给予白内障微创超声乳化术治疗,报告
如下。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 选取我院 2010-03 / 2011-12 以来收治的白内
障患者 48 例为治疗组,其中男 23 例,女 25 例,年龄 56 ~
72(平均 65. 8)岁。 选取我院同期 48 例白内障患者为对
照组,男 26 例,女 22 例,年龄 55 ~ 72(平均 68. 5)岁。
1. 2 方法摇 治疗组进行白内障微创超声乳化手术治疗。
选取我院同期 48 例白内障患者为对照组,进行传统的白
内障超声乳化手术治疗。 白内障微创超声乳化术是当前
最广为使用的一种手术方法,只需在眼球上切开一个约
3mm 的切口,并充分利用眼压,不需进行缝合,伤口即可
自行愈合。 其特点是所需手术时间和术后恢复时间短,散
光发生率小,视力恢复快。 由于手术需要微创技术,需在
手术显微镜下进行。 手术过程 10 ~ 30min 即可完成。 局
部麻醉。 开睑器适度撑开眼睑并固定眼球。 切开角膜或
巩膜,由此向眼内注入玻璃酸钠,切开前囊把晶状体的前
囊切除一小块,使之呈圆形。 利用超声波击碎晶状体的晶
核,吸出晶状体核和皮质,植入人工晶状体,用灌流液清洗
眼球内部,检查切口有无渗漏。 结膜下注射庆大霉素+地
塞米松混合液 0. 2mL,包单眼。 术后口服抗生素和皮质类
固醇激素,局部点激素眼药水及非菌体类眼药水[2]。
摇 摇 统计学分析:应用 SPSS 12. 0 统计软件包进行统计分
析。 采用秩和检验。 P<0. 05 为差异有统计学意义。
2 结果

摇 摇 一般来说,手术后的第 2d,视力在一定程度就可以得
到恢复。 由于生理性反应,有时会出现炎症和水肿,或是
恢复时间延长等。 即使这样,经过几天或数周休养,视力
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即可逐步恢复。 如果除白内障外没有其他眼科疾病,手术
后视力一般都能恢复到患白内障以前的程度。 如果同时
还患有青光眼、视网膜异常等病症,术后视力的恢复情况
将视这些病症的发展程度而定。 治疗组 48 例中,痊愈 36
例,好转 10 例,无效 2 例,有效率为 96% ;对照组 48 例中,
痊愈 10 例,好转 26 例,无效 12 例,有效率为 75% 。 治疗
组患者总有效率显著高于对照组,差异有统计学意义(P<
0. 05)。
3 讨论
摇 摇 由于手术前进行了局部麻醉,因此在手术过程中和手
术后一段时间不会感觉到疼痛,但在手术过程中会感觉到
眼睛被不停地碰触,有时会有一种轻微的压迫感和刺激
感。 以前在进行白内障手术时,是在眼球后部注射麻醉
药,即球后麻醉。 随着麻醉技术的不断发展,开始采用在
结膜深处注射麻醉药的眼球囊麻醉法和滴眼药麻醉法。
在注射麻醉药时,有时会有轻微的痛感,但近来已经有越
来越多的进行白内障手术的医院不再采用注射麻醉法,而
是采用完全没有疼痛感的滴眼药麻醉法[3]。
摇 摇 手术大致按如下顺序进行,10 ~ 30min 即可完成。
(1)局部麻醉患者取仰卧位,暴露术眼,开睑器适度撑开
眼睑并固定眼球,滴眼药或注射等方式进行局部麻醉,由
于进行了麻醉,因此手术中基本不会感觉到疼痛。 (2)切
开角膜或巩膜在角膜或巩膜上切开 1 个约 3mm 的切口,
由此向眼内注入玻璃酸钠,这样做主要是为了扩充眼睛内
部空间,防止在手术过程中损伤眼睛内部的其他组织。
(3)切开前囊把晶状体的前囊切除一小块,使之呈圆形。
(4)利用超声波击碎晶状体的晶核,从角膜的切口处把 US
刀(超声波刀)插入切口内。 从 US 刀的顶部发出超声波,
将晶状体核震碎,并切割成很细小的碎片。 (5)吸出晶状
体核和皮质,通过 US 刀把已经被切割成细小碎片呈乳化

状的晶状体核和皮质从眼内吸出,仅留下后囊。 US 刀由
两组不同的管子组成,除了一组管子发出超声波震碎晶状
体核外,另一组管子则负责吸出晶状体的内容物,同时喷
出清洗液清洗眼球内部。 (6)植入人工晶状体,在吸出晶
状体核和皮质以后,从最初切开的切口处把人工晶状体植
入剩下的袋状晶状体囊中。 人工晶状体的直径一般为 5 ~
6mm,为了将其固定在眼球内,一般都带有 2 根弯曲的细
绳(线圈) [4]。 人工晶状体原来一直都是由塑料等硬质材
料制成的硬质透镜,近年来逐渐开始更多地使用由硅等材
料制成的软质透镜。 植入硬质透镜时,角膜切口的宽度需
要达到 6mm 左右,而植入软质透镜时,可以将透镜对折后
再植入,因此所需角膜切口宽度只需 3mm 左右。 (7)用灌
流液清洗眼球内部在清洗干净眼球内部的黏质弹性物质
后,手术便宣告结束。 角膜的细小切口则利用眼球的内部
压力自行愈合,不需专门进行缝合。 手术完成后,立即敷
上纱布并戴好眼罩。
摇 摇 通过分析,由于微创超声乳化术特点是一个切口小,
手术时间短,一般只需 8 ~ 20min 左右,切口愈合快,术后
反应轻,视力恢复更快、更好,术后散光小,且更容易矫正
视力,安全稳定,白内障微创超声乳化术对治疗白内障疗
效显著,值得推广。
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