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翼状胬肉切除及角膜缘干细胞移植术后复发原因分析
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!!"摘要#!目的!探讨新型的手术方法翼状胬肉切除及角膜缘干细胞移植术术后复发原因% 方法!对
#""$’"% ;#"">’"%在我院住院的翼状胬肉患者$#5% 例"$%5 只眼#局麻下施行翼状胬肉切除 l角膜缘干细胞
移植术术后复发情况进行观察% 结果!术后观察 5 ;(# 个月$术后复发有 #5 例"#5 只眼#$复发率为 *D$]%
结论!复发原因主要是与手术医师的手术熟练程度-患眼的病变程度-术前患眼的炎症控制情况及感染等因
素有关%
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!!翼状胬肉是一种常见的眼表疾病$以往传统的手术方法
复发率高达 $"] ;%"]*(+ % 目前翼状胬肉的治疗仍以手术
为主$国内近年来报道采用了新的干细胞移植术后复发率仅
为 >]和 $]*#$$+ % 自体角膜缘干细胞移植治疗翼状胬肉具
有副作用小-术后恢复快-取材方便-效果可靠-复发率低*&+ -
便于应用推广等体位方法不可比拟的优点$是目前治疗翼状
胬肉的有效的手术方式% 我科自 #""$’"% ;#"">’"% 采用自
体角膜缘干细胞移植的方法治疗翼状胬肉 #5% 例"$%5 只
眼#$复发 #5 例"#5 只眼#$复发率为 *D$]$现总结报告如
下%

?2资料和方法

?@?2一般资料2#""$’"% ;#"">’"% 在我院住院的翼状胬肉
患者$#5% 例"$%5 只眼#$年龄 #% ;>$ 岁$男 ((5 例"(5" 只
眼#$女 (&) 例"()5 只眼#$全部病例均在局麻下施行翼状胬
肉切除l角膜缘干细胞移植术% 其中术后复发性胬肉有 #5
例"#5 只眼#$男 (""(" 只眼#$女 (5 例"(5 只眼#%
?@A2手术方法2手术操作在眼科手术显微镜下进行$胬肉

表面麻醉及局部麻醉后$用组织剪钝性分离颈部$并剪断颈
部$烧灼止血&有齿镊夹住胬肉的头部$用小刀片在胬肉头端
切开角膜浅层$做角膜上皮层与前弹力层剥离$使胬肉头颈
部与正常角膜组织分离% 沿胬肉体部两侧剪开球结膜$分离
结膜下变性组织至泪阜$将结膜下胬肉组织全部剔除$巩膜
创面充分止血% 取同眼略大于植床带球结膜瓣的自体角膜
缘上皮组织的植片$移植到翼状胬肉切除处$取材区创面不
作处理% 术后结膜囊内涂红霉素眼药膏$加眼垫包术眼%
?@B2术后处理及观察2术后 #& 3 换药$裂隙灯显微镜观察
角膜表面取材区和移植结膜瓣的情况% 术后第 # 天开放术
眼局部滴 "D%]可的松滴眼液和 "D#%]氯霉素滴眼液$交替
滴术眼$$ ;& 次,H$每天裂隙灯显微镜观察结膜-角膜创面及
植片愈合情况$一般 5 ;* H拆线% 正常情况下术后第 & 天出
院$出院后 $ H复查$复查时拆线% 复查时注意观察植片的位
置$缝线是否在位$植片是否成活$角膜面是否光滑$取植片
区的愈合情况% 定期复查%
A2结果

手术患者均在术后 #& 3自觉症状明显好转$$ ;% H自觉
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轻度异物感$拆除缝线后不适感逐渐消失% ( ;# H内角膜眼
上皮开始爬行并水肿$$ ;* H 后愈合$( ;# 周后角膜创面完
全修复$恢复透明% 植片 # ;$ H内轻度充血水肿$呈灰白色$
* H后有新生血长入$# 周新生血管化完成$全部成活% 取植
片区创面 # ;$ H后被新生上皮覆盖$( 周后局部充血水肿完
全消退$未见任何并发症% 术前影响视力-遮挡瞳孔者$术后
视力明显改善% 所有 $%5 只眼中$术后随访 5 ;(# 个月$#5
眼复发$复发率为 *D$]% 其中 #""$’"% ;#""5’"% 手术例数
为 (*$ 只眼$复发例数为 (> 只眼$复发率为 ("D&]&#""5’"%
;#"">’"%手术例数为 (>$ 只眼$复发例数为 > 只眼$复发率
为 &D&]% 前期的手术复发率明显高于后期% 复发的病例经
采用同样手式再次手术$术后跟踪随访 5 个月$未见复发%

B2讨论

B@?2角膜缘干细胞位于角膜缘基底部$含有丰富的蛋白酶$
具有增生潜力高-细胞周期长-分化程度低-呈向心运动-不
表达角膜蛋白e$ 等特性&其增生-分化及细胞的向心性移行
可修复-稳定受损角膜表面$阻止新生血管的侵入及假性胬
肉的形成*%+ % 角膜缘干细胞移植重建了健康的角膜表面和
角膜屏障$从而有效地阻止了翼状胬肉的复发% 使角膜缘干
细胞正好移位于角膜缺损处$形成角膜上皮增生修复的基
础% 该带结膜瓣移植片$还修复了巩膜裸露区的球结膜$阻
止了结膜上皮和新生血管侵入角膜$起到一个屏障的作用$
防止胬肉的复发% 翼状胬肉切除及自体角膜缘干细胞移植
术术后复发的原因是多方面的$归纳起来主要和以下几个方
面有关!"(#病变本身$胬肉还处在进展期$病灶大$波及的范
围较广$血管-组织增生较严重$手术创伤较大$这些因素都
增多了复发的机会% 据观察$病灶大的胬肉术后复发率明显
比病灶小的高% "##从临床观察的结果看$越是前期的手术$
复发率越高$越是后期的手术$复发率就越低% 由此可见$手
术医师手术熟练程度与手术效果及复发率有很大的关系%
手术医师经验不足表现在!)移植片不够大$不能完全覆盖
病变的区域$病变部位的血管容易向角膜内生长&*移植片

太厚$携带太多的结膜下组织及血管$术后反应较重$也增加
了复发率&+胬肉体部$结膜下组织变性-增厚$如果没有充
分的分离-剪除$增生的血管容易骑跨植片$导致胬肉复发&
,角膜面的胬肉病变组织剥离-清除不干净$形成一种支架$
血管就很容易向角膜缘内增生$最后导致胬肉复发&0手术
医生显微缝合技术不够娴熟$未能稳妥地缝合固定在巩膜
上$造成移植片移位$也是复发的原因之一% 本病案中有 $
例由于缝线滑脱$植片移位$导致术后复发% "$#术后感染和
炎症反应$刺激组织-血管增生$增加了胬肉的复发率% 所
以$术后要注意加强抗感染治疗$减少复发率% 本病案中有 %
例$术后出现感染症状$最后有 $ 例 ( ;# 个月后复发% "&#
炎性胬肉的患者$术前要抗炎治疗$待炎症消除$病情稳定后
方可手术% 如炎症未消除即手术$复发率也会增高% 本病案
中有 * 例术前为炎性胬肉$炎症未消除而急于手术$术后复
发就有 # 例%
B@A2翼状胬肉切除及角膜缘干细胞移植术术后复发的原因
是多方面的$主要是与手术医师的手术熟练程度-患眼的病
变程度-术前患眼的炎症控制情况及感染等因素有关% 如果
能充分地考虑到这此因素$手术效果就更为显著$手术质量
也会得到提高$从而降低手术复发率%
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!!"摘要#!目的!探讨自发性乙状结肠穿孔的临床诊断和治疗方法% 方法!回顾性分析自发性乙状结肠
穿孔 (5 例患者的临床资料$总结有关诊断和治疗问题% 结果!本组平均年龄 5*D>岁$伴有高血压 ) 例$慢性
支气管炎 (( 例$前列腺增生 * 例$糖尿病 5 例$(5 例均经手术及病理报告而明确诊断$术前误诊率为 >(D#]%
术后发生切口感染裂开-肺部感染吻合口瘘等并发症 ) 例$(# 例治疗痊愈出院&死亡 & 例"#%]#中主要死于
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