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Abstract
誗AIM: To assess changes of tear film function in patients
after pterygium excision combined with amniotic
membrane transplantation.
誗METHODS:Totally 126 patients with pterygium excision
with amniotic membrane transplantation from January
2011 to November 2013 were entered in the study. The
tear breakup time (BUT), the Schirmer I test (S玉t) and
tear ferning test ( TFT ) were elevated in the patients
before and after pterygium excision combined with
amniotic membrane transplantation. The examnation
times were 1d before surgey, 1wk, 1, 2mo after surgery.
Operation eyes were studied group, while opposite
healthy eyes as control group.
誗RESULTS: Compared with the control group, BUT and
TFT were significantly different in the eyes with pterygium
(P<0. 05); However, no obvious difference was detected
in the results of S玉t (P> 0. 05) . The results of BUT and
TFT at 1mo after surgery in study group were significantly
better than 1wk (P<0. 05), while no significant difference
compared with 2mo (P> 0. 05); The tear film stability in
the study group at 1wk after surgery was still inferior to
the control group (P< 0. 05) and there was no significant
difference at 1, 2mo after surgery ( P all > 0. 05) . S玉 t
results did not differ between the different examination

times(P>0. 05) .
誗CONCLUSION:Tear film stability was broken in the eyes
with pterygium. Pterygium excision combined with
amniotic membrane transplantation can obviously restore
the tear film function into normal state, and the tear film
function could reach steady-state 1mo after surgery.
誗 KEYWORDS: pterygium; amniotic membrane
transplantation; tear film stability
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摘要

目的:评价翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术后泪膜功能

的改变。
方法:该研究共纳入 126 例单眼翼状胬肉患者,就诊时间

2011-01 / 2013-11,所有患者均行翼状胬肉切除联合生物

羊膜移植术。 分别于术前 1d;术后 1wk;1,2mo 行双眼泪

膜功能检查,包括泪液分泌试验(Schirmer 玉 test,S玉t)、
泪膜破裂时间(break up time,BUT)、泪液羊齿状物试验

(tear ferning test,TFT)。 手术眼为研究组,对侧眼为对照组。
结果:与对照组相比,研究组术前 BUT,TFT 均显著异常

(P<0. 05),S玉t 试验两组之间无显著性差异(P>0. 05);
研究组术后 1mo 时 BUT,TFT 均明显优于术后 1wk(P<
0郾 05),与术后 2mo 相比无显著差异(P>0. 05)。 研究组

术后 1wk 泪膜稳定性仍低于对照组(P<0. 05),术后 1,
2mo 时两组差距不明显(P 均>0. 05)。 S玉t 试验结果显

示两组之间各个时间点比较无显著差异(P 均>0. 05)。
结论:翼状胬肉术前存在明显的泪膜稳定性异常;翼状胬

肉切除联合生物羊膜移植可以显著改善术后泪膜功能,术
后 1mo 时达到稳态。
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0 引言

摇 摇 翼状胬肉是常见的外眼疾病,具体病因及发病机制不

清,可能的诱发因素包括紫外线照射、年龄、遗传等。 近年

越来越多的研究认为泪膜功能异常可能参与了翼状胬肉

的发病[1, 2],翼状胬肉切除后,泪膜稳定性得到了显著改

善[3]。 另外也有观点认为术前泪膜功能差的患者,术后复
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表 1摇 两组术后不同时间点的泪膜功能检查 軃x依s

组别
BUT(s)

术后 1wk 术后 1mo 术后 2mo
TFT (% )

术后 1wk 术后 1mo 术后 2mo
S玉t (mm / 5min)

术后 1wk 术后 1mo 术后 2mo
对照组 12. 45依3. 06 12. 8依2. 96 13. 50依2. 55 79. 4 83. 3 81. 0 10. 05依2. 02 9. 0依3. 16 9. 96依2. 78
研究组 9. 26依2. 50 12. 05依3. 08 11. 39依3. 82 58. 2 82. 5 81. 8 9. 56依3. 26 9. 52依2. 96 9. 48依3. 06

发率较高[4]。 翼状胬肉切除联合生物羊膜移植是近年来

临床广泛应用的术式,可以促进眼表修复,减少术后复发,
是安全、有效的[5, 6]。 目前关于翼状胬肉切除联合生物羊

膜移植术后泪膜功能的评价的报道尚不多,本研究通过观

察翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术前、术后泪膜功能的

改变,系统评价了术前、术后对泪膜功能的影响,为翼状胬

肉的发病和治疗提供可能的理论依据。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 纳入病例均为 2011-01 / 2013-11 在我院眼科

确诊为翼状胬肉并行翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术

的患者。 共纳入符合标准的患者 126 例。 其中男 56 例,
女 70 例,年龄 45 ~ 72(平均 56. 8)岁。 纳入标准包括:原
发性单眼翼状胬肉;除翼状胬肉外无其他眼表疾病,如睑

缘炎、滤泡性结膜炎等;无糖尿病等全身性免疫疾病;术前

3mo 内眼部未滴用药物或配戴角膜接触镜;随访期间未发

生手术并发症;随访期间胬肉未见复发;所有患者均完善

血、尿等全身检查,以排除手术禁忌。
1. 2 方法

1. 2. 1 手术方法摇 纳入本研究的 126 例单眼翼状胬肉患

者行翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术,为研究组;对侧

正常眼为对照组。 翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术:均
在显微镜下操作完成,并按统一的手术操作规范完成。 切

除胬肉组织后根据暴露巩膜创面的大小取适当的生物羊

膜植片置于巩膜表面,10-0 尼龙线间断固定在巩膜表层,
使之紧贴在表层巩膜植床上;术毕结膜囊内涂抗生素眼膏

后包扎,术后第 2d 开始术眼滴用氧氟沙星滴眼液、重组人

表皮生长因子滴眼液,每日 4 次;妥布霉素地塞米松滴眼

液每日 1 ~ 3 次,持续 2wk。 术后每周复查,观察眼表创面

修复、羊膜植片情况,并行泪膜功能检查。
1. 2. 2 泪膜功能检查 摇 分别于术前 1d;术后 1wk;1,2mo
行泪液分泌试验(Schirmer 玉 test,S玉t)、泪膜破裂时间

(break up time,BUT)、泪液羊齿状物试验 ( tear ferning
test,TFT)。
1. 2. 2. 1 泪液分泌试验摇 泪液分泌试验操作按照标准流

程[7]。 测量 3 次取平均值。 <10mm/ 5min 为泪液分泌减少。
1. 2. 2. 2 泪膜破裂时间摇 泪膜破裂时间操作规范同上[7]。
瞬目后睁眼开始计时到泪膜出现第一个干斑的时间,重复

3 次,取平均值,正常为 10 ~ 45s,<10s 为 BUT 缩短。
1. 2. 2. 3 泪液羊齿状物试验摇 取 2 ~ 3滋L 泪液样本,将样

本吹入载玻片,室温下干燥 10 ~ 20min,置于光学显微镜

下( 伊400)观察、评级。 分级标准参照 Rolando 分级法。
玉,域 级为泪膜功能正常,芋,郁级为泪膜功能异常。
摇 摇 统计学分析:数据采用 SPSS 19. 0 软件包( IBM 公司,
美国)进行统计学分析。 研究组和对照组的 S玉t 试验及

BUT 结果采用配对 t 检验,TFT 结果采用 字2 检验;研究组

不同时间点的数据结果采用配对 t 检验,MFT 结果采用 字2

检验;P<0. 05 为差异有统计学意义。
2 结果

2. 1 术前泪膜功能检查摇 研究组术前 BUT,TFT,S玉t 试验

分别为 8. 23依2. 52s,48. 4% ,9. 20依3. 06mm / 5min;对照组

分别为 12. 58依3. 26s,85. 7% ,9. 89依2. 56mm / 5min;两组之

间 BUT,MFT 均有显著统计学意义(P<0. 05),S玉t 试验

无显著性差异(P>0. 05)。
2. 2 术后泪膜功能检查摇 研究组术后 1mo 时 BUT 明显优

于术后 1wk(P<0. 05),与术后 2mo 相比无显著差异(P >
0. 05);术后 1wk;1,2mo 的 TFT 结果正常的比例分别为

58. 2% ,82. 5% ,81. 8% ,均显著优于术前(P 均<0. 05),术
后 2mo 与 1mo 相比无显著差异(P>0. 05);研究组术后

1wk 时泪膜 BUT、TFT 均差于对照组(P 均<0. 05),术后 1,
2mo 时两组差距不明显(P 均>0. 05)。 S玉t 试验结果术

后各个时间点两组之间无显著差异(P 均>0. 05)。 具体

数值详见表 1。
3 讨论

摇 摇 泪膜是覆盖在眼表表面的一层 7 ~ 10滋m 厚的超薄水

层,是眼表面抗击外界侵害的第一层防线。 泪膜成分复

杂,一般认为主要是由黏液层、水样层和脂质层构成,研究

认为泪膜在维持眼表微环境平衡方面具有至关重要的作

用,泪膜稳定性下降可以诱导许多眼表疾病的发生、发
展[8]。 目前众多研究认为泪膜功能异常与翼状胬肉关系

密切,泪膜稳定性下降广泛见于翼状胬肉患者,但泪膜与

翼状胬肉之间的关系尚存争议,有研究认为术前泪膜功能

异常可能是术后复发的重要诱因之一[4],但是也有研究认

为术后泪膜稳定性差似乎可以阻止胬肉复发[9]。 翼状胬

肉切除术对泪膜的影响目前报道尚不多,以往的报道多以

翼状胬肉单纯切除、联合自体结膜移植、联合丝裂霉素、联
合角膜缘干细胞移植等病例为研究对象[3, 10],目前关于翼

状胬肉切除联合生物羊膜移植术后对泪膜的影响的报道

尚不多。
摇 摇 我们的研究选择健侧眼作为对照,较好的排除了个体

差异对于结果的影响,因而可以更好的反应翼状胬肉与泪

膜之间的关系。 另外,评价泪膜功能的方法很多,我们联

合了泪液分泌试验、泪膜破裂时间及泪液羊齿状物试验综

合评价泪膜的量和质[11]。 试验设计上我们严格控制纳入

标准,排除了 3 例术前眼部滴用药物、配戴角膜接触镜、其
他眼表疾病的患者,最大限度的排除了除翼状胬肉外其他

可能影响泪膜稳定性的因素。
摇 摇 本研究发现翼状胬肉患者术前泪膜已存在显著异常,
与健侧眼相比,S玉t 试验无显著差异,说明翼状胬肉患者
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泪液的分泌量没有受到影响。 但泪膜破裂时间仅为 8. 23依
2. 52s,与健眼相比明显缩短;另外泪液羊齿状物试验异常

检出率也明显高于对照组,说明翼状胬肉患者泪液中黏蛋

白成分明显异常。 一般来讲,泪膜三层成分具有协同作

用,共同维持泪膜的稳定性,黏蛋白含量下降,会引起泪膜

渗透压下降,从而导致泪膜破裂时间缩短。 所以,黏蛋白

的异常可能是翼状胬肉患者泪膜异常的主要原因。
摇 摇 术后 1wk 时,泪膜功能得到一定程度的改善。 BUT
由原来的 8. 23依2. 52s 延长到 9. 26依2. 50s,TFT 结果也由

术前的 48. 5%上升为 58. 2% 。 说明去除翼状胬肉这个诱

因后,泪膜在眼表的涂布更加的均匀,但由于缝线刺激、角
膜创面等原因泪膜功能受到不同程度的影响。 术后 1mo
后,泪膜稳定性较术前显著改善,与健侧相比差异亦不大,
提示翼状胬肉手术后 1mo 左右 BUT 和 TFT 已接近正常。
术后 2mo 时检测结果与 1mo 时无显著差异,说明术后 1mo
泪膜功能趋于稳定。 当然,我们的研究亦有一定的不足,
由于患者术后术眼均需滴用约 2wk 的滴眼液,所以我们的

泪膜检查结果可能会受到一定的影响。
摇 摇 该组患者均为联合生物羊膜移植,术后泪膜功能得到

显著改善,可能也与生物羊膜的使用具有密切关系。 生物

羊膜无须制备和取材,可有效避免一些医源性传染病等,
临床大量应用也证明其疗效是令人满意的[12]。 羊膜可以

加速上皮细胞的移行和增殖,加速眼表修复;羊膜还具有

抗炎、防止瘢痕作用;另外,覆盖的羊膜可以有效减少角膜

上皮末梢神经的暴露,从而患者术后舒适度显著提高。
摇 摇 综上所述,翼状胬肉患者泪膜稳定性变差、功能显著

下降,翼状胬肉切除联合生物羊膜移植术可以显著改善术

后泪膜功能。 术后 1mo 左右泪膜功能趋于稳定,所以在

临床工作中,术后 1mo 如无其他并发症应及时告知患者

停止用药。 随着本研究的继续深入,有望进一步明确翼状

胬肉与泪膜之间的关系。
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