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改良可拆除缝线在小梁切除术中的应用

陈暋超暋王暋玲曶
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暋暋摘暋要暋目的暋探讨小梁切除术中改良的可拆除缝线的应用效果暎方法暋对棿棸例椂椀眼原发性闭角型青

光眼手术患者随机分为 斄暍斅两组棳斄组棬棽棸例棳棾棸眼棭接受常规小梁切除术棳斅组棬棽棸例棾椀眼棭接受联合改良的

可拆除缝线的小梁切除术暎所有患者术后随访椂月棳观察两组术后眼压暍滤过泡形态暍早期并发症的发生情况暎
结果暋术后棻斾斄组眼压较斅组低棳差异有统计学意义棬 椉棸灡棸椀棭椈术后随访椂个月内斅组眼压均较 斄组低棳差
异有统计学意义棬 椉棸灡棸椀棭暎术后早期斅组并发症发生率明显低于 斄组棳差异具有统计学意义棬 椉棸灡棸椀棭暎结

论暋联合改良可拆除缝线的小梁切除术比常规小梁切除术能更好地预防青光眼术后早期并发症棳值得临床推

广暎
关键词暋小梁切除术椈改良可拆除缝线椈术后并发症椈青光眼
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暋暋闭角型青光眼是我国主要的致盲性眼病棳目前

对于药物不能控制的青光眼最常用而且效果最好

的手术方式是小梁切除术椲棻灢棽椵暎作为传统的滤过性

手术棳小梁切除术后早期最常见的并发症有椇低眼

压暍浅前房暍脉络膜脱离暍黄斑囊样水肿等棳严重者

可导致视力丧失暎这些并发症均与术后小梁通道

滤过过强有关暎为了减少这些并发症的发生棳我们

在术中应用改良的可拆除缝线缝合巩膜瓣棳更好地

控制小梁切除术后早期房水滤过量棳明显减少了术

后早期并发症的发生棳提高了患者生活质量暎现报

道如下椇

棻暋资料和方法

棻灡棻暋资料

所有病例来自我院棽棸棻棻年棻月至棽棸棻棻年棻棽
月收治的原发性闭角性青光眼病人棳其中男棽棻眼棳
女棿棿眼棳平均年龄棬椂棻灡棾暲棽灡椆棭岁棳术前平均眼压

棬棿椀灡椃暲棽灡椄棭旐旐斎旂棳随机分为 斄暍斅两组棳斄组棬棽棸
例棳棾棸眼棭接受常规小梁切除术棳斅组棬棽棸例棾椀眼棭
接受联合改良的可拆除缝线的小梁切除术暎两组

患者在性别暍年龄暍术前眼压暍视力等方面无统计学

差异暎
棻灡棽暋方法

所有手术均由同一名资深医生完成棳巩膜瓣的

棽棻棻
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大小暍缝线的位置及松紧度基本一致暎手术均在表

面麻醉下进行棳斄 组行常规小梁切除术椇术中做以

角膜缘为基底的结膜瓣棳分离筋膜囊棳以角膜缘为

基底做一棿旐旐暳椀旐旐 大小棻棷棽巩膜厚度的梯形

巩膜瓣棳分离至透明角膜区棻灡椀旐旐棳椆点位近角膜

缘透明区行前房穿刺缓慢放出部分房水以降低眼

压棳切除小梁组织约棻旐旐暳棾旐旐棳对应周边虹膜作

宽基底切除暎以棻棸灢棸尼龙线分别缝合巩膜瓣两

脚棳缝合复位筋膜及球结膜暎斅组行联合可拆除缝

线的小梁切除术椇与 斄 组不同的是在斅组以棻棸灢棸
尼龙线于巩膜瓣颞侧边中央进针棳由巩膜板层出

针棳再于颞侧穹窿部结膜出针棳无齿镊夹住缝线无

缝针一端棳绕棾个环夹住结膜下的缝线端打成活

结棳无缝针的一端剪短棳带缝针的一端外置于穹窿

部结膜棳留取约椀旐旐 剪断便于以后拆线棳同样方

法缝合巩膜瓣鼻侧边暎其余操作与 斄组相同暎
术后观察眼压暍滤过泡形态暍前房深度暍眼底情

况暎用 斍旓旍斾旐斸旑眼压计测眼压暎裂隙灯下观察前

房深度棳按 斢旔斸斿旚旇椲棾椵分类暎裂隙灯下前置镜观察

眼底情况暎斅组病人术后棻暙棽周如果眼压大于

棻椀旐旐斎旂棳滤过泡隆起不明显时拆除可拆除缝线棻
根棳根据眼压及滤过泡情况再拆除第棽根可拆除缝

线暎术后随访至少椂个月暎
棻灡棾暋统计学方法

采用斢斝斢斢棻椄灡棸统计软件包进行统计学分析暎
棽暋结果

棽灡棻暋手术前后眼压的比较

术后棻斾棳斄组患者眼压普遍低于 斅组患者棳棻
周时斅组患者的可拆除缝线拆除后眼压明显低于

斄组患者棳术后棽周斅组眼压仍低于 斄组眼压棳差
异有统计学意义暎术后棻个月椇斅组眼压均低于

棽棻旐旐斎旂棳未加用降眼压药物棳斄 组有椆例患者眼

压高于 棽棻旐旐斎旂棳加用降眼 压药物 后眼压 低于

棽棻旐旐斎旂暎术后棽个月暍椂个月 斅组平均眼压低

于 斄组棳差异有统计学意义暎见表棻暎
棽灡棽暋术后滤过泡

斄组患者术后椀斾形成功能滤过泡棳滤过泡弥

散扁平椈术后棽周时椆例患者滤过泡扁平棳经过在

滤过泡上方或者两旁进行按摩棳椀例患者滤过泡隆

起好转棳棿例患者滤过泡无明显改善椈术后棻个月

时椄例患者可见明显瘢痕形成棳眼压升高棳加用降

低眼 压 药 物 同 时 加 强 局 部 按 摩棳眼 压 控 制 在

棽棻旐旐斎旂以下椈术后椂个月时棽椀眼形成弥散扁平

的功能滤过泡棳棿眼加用降低眼压药物及眼部按摩

后眼压控制良好棳棻眼眼压控制不良棳最终行睫状

体冷冻术暎斅组患者平均在术后椄斾形成功能滤过

泡椈术后棽周内所有患者的可拆除缝线都予以拆

除棳所有患者的滤过泡均为弥散扁平的功能滤过

泡棳眼压均在棽棻旐旐斎旂以下椈术后棻个月时棾例患

者滤过泡开始形成瘢痕棳眼部按摩后滤过泡好转棳
眼压可降低至棽棻旐旐斎旂以下椈术后椂个月时棿例

患者滤过泡瘢痕化棳加用降低眼压药物后眼压控制

在棽棻旐旐斎旂以下棳无棻例行睫状体冷冻术暎
棽灡棾暋术后并发症

术后浅前房发生率分别为椇斄 组棽椂灡椂椃棩棳斅
组椀灡椃棻棩棬 椉 棸灡棸椀棭椈脉络膜脱离的发生率分别

为椇斄组棻棾灡棾棾棩 棳斅组棸棩棬 椉棸灡棸椀棭椈黄斑病变

的发 生 率 分 别 为椇斄 组 棻棸棩 棳斅 组 棸棩 棬 椉
棸灡棸椀棭暎术后棽周棳斄 组椃例浅前房经过散瞳治疗

痊愈棳棻例浅前房经过前房成形术后痊愈暎棾例脉

络膜脱离经过散瞳及激素抗炎治疗痊愈棳棻例脉络

膜脱离在术后棾周时痊愈暎棾例黄斑囊样水肿在

术后棾周时明显好转暎斅组棽例浅前房术后棻周

经过散瞳治疗痊愈暎见表棽暎

表棻暋两组患者手术前后的眼压比较棬 暲 棳旐旐斎旂棭
组别 术前

术后

棻斾 棻周 棽周 棻个月 棽个月 椂个月

斄组 棾椀灡棾棽暲棻棻灡椀椂 椆灡椃椂暲棻灡椂棾 棻棾灡棽棾暲棽灡棸椆 棻椄灡椀椀暲棻灡棾棿 棻椆灡棸椂暲棽灡椃椂 棻椆灡椄椃暲棿灡椃椂 棻椆灡椄椃暲棾灡棻棾
斅组 棾棿灡椃椂暲棻棽灡椃椆 棻椂灡棾棽暲棽灡椀椂 棻棻灡棸椂暲棻灡椃椆 棻椀灡椃椆暲棽灡棸棿 棻椂灡棽棿暲棾灡棽棾 棻椃灡棾棻暲棽灡椆棾 棻椂灡棾棻暲棾灡椆棾

棸灡棻椄棿 棻棽灡棸椄椀 棿灡棿椀椀 椂灡棾棽椆 棾灡椃椀棸 棽灡椀椀椄 棾灡椆椆棽
椌棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀

表棽暋术后并发症发生情况比较棬旑棳棩棭
组别 旑 浅前房

浅栺度 浅栻度 浅栿度 合计

脉络膜

脱离

黄斑囊

样水肿

斄组 棾棸 椀 棽 棻 椄 棿 棾
斅组 棾椀 棽 棸 棸 棽 棸 棸
氈棽 椀灡棿棿椄 椃灡椀棿椆 椂灡棽椆棽

椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀 椉棸灡棸椀

棾暋讨论

外引流是小梁切除术后眼压下降的主要机制棳
其经巩膜瓣边缘及经巩膜瓣基质结缔组织两种途

径的引流作用主要取决于巩膜瓣缝合的松紧程度暎
缝合过紧房水引流过少棳无法达到降低眼压的目

棾棻棻
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的暎缝合过松则容易导致超滤过棳引起低眼压暍浅
前房暍脉络膜脱离暍黄斑囊样水肿暍恶性青光眼等并

发症的出现棳因此棳控制好青光眼术后早期的滤过

水平是小梁切除术成败的关键暎
研究椲棿椵表明椇小梁切除术后低眼压性浅前房棳

虹膜与角膜内皮接触的发生率是椀棸棩棳晶体与角

膜内皮接触者为棻棻棩暎其直接原因是房水引流过

畅暎低眼压又会引起脉络膜及黄斑部血管充血暍扩
张棳微血管通透性增加棳液体渗出进入脉络膜上腔

及黄斑部棳造成脉络膜脱离及黄斑囊样水肿棳而脉

络膜脱离又会加重低眼压性浅前房暎虽然术后早

期轻度浅前房会随着巩膜瓣的瘢痕化而逐渐好转棳
但长期浅前房可造成角膜内皮的损伤暍周边虹膜前

粘连暍白内障的发生或加重暎特别是对于有恶性青

光眼倾向的患者棳在术后早期维持较深的前房棳减
轻晶体灢虹膜隔的前移棳对防止恶性青光眼的发作

有重要意义暎所以棳术后早期尽量避免滤过量过大

而引起浅前房暍低眼压棳尽快恢复眼球的正常结构

和功能是很重要的暎
小梁切除术中可调整缝线的应用是棻椆椃棻年由

斢斻旇斸旀旀斿旘椲椀椵提出棳自此小梁切除术的巩膜瓣的可调

整缝线的应用得到了广泛的应用棳而且大大减少了

由于滤过量过多或过少所导致的各种手术并发症暎
本文资料表明棳使改良的可拆除缝线缝合巩膜瓣

后棳术后早期浅前房暍低眼压等并发症的发生率较

对侧组的显著减少棳与以往的研究结果相似椲椂灢椃椵暎
考虑是由于改良的可拆除缝线缝合巩膜瓣较紧密棳
房水滤过较普通小梁切除术明显减少棳所以术后早

期由于滤过过强导致的浅前房等的并发症要明显

减少棳这也是斅组病人的术后棻周平均眼压较 斄
组要高的原因暎

对于可拆除缝线的拆除时间棳一般在术后棻周

内可根据眼压暍滤过泡的形态来决定可否拆除第棻
根可拆除缝线暎若术后眼压椌棻椀旐旐斎旂棳且滤过泡

较扁平棳可先拆除一根可拆除缝线棳拆除后即可见

滤过泡变大棳眼压下降椈此后密切观察眼压及前房

情况棳若眼压仍椌棻椀旐旐斎旂棳滤过无明显变大棳可再

行拆除另一根缝线暎这个过程不仅避免了眼压短

时间内下降过快棳也有助于形成有效的滤过棳远期

滤过效果好暎研究椲椄椵发现青光眼术后巩膜瓣及滤

过泡的瘢痕化开始于术后棻周棳术后棽周暙棻个月

内瘢痕化逐渐加重棳可导致手术最终失败暎本组应

用改良的可拆除缝线后所有患者在术后棽周时均

保持较大的功能滤过泡棳分析原因是在术后棽周左

右棳斅组病人拆除第棽根可拆除缝线棳由于巩膜瓣

的松解棳滤过量增大棳既保证了足够的引流量棳同时

也由于持续滤过的存在减轻了巩膜瓣的瘢痕化棳所
以术后斅组患者的滤过泡较 斄组患者滤过泡明显

要大暎既往可调节缝线打结于角膜缘棳对角膜刺激

性较大棳病人异物感强棳影响了病人的生活质量暎
本文我们使用了改良的可拆除缝线较原来的可调

节缝线缝合方法发生改变暎本文改良的可拆除缝

线由穹窿结膜部出针棳末端位于鼻侧及颞侧的上方

穹窿结膜处棳患者无明显异物感棳对患者刺激性小棳
大大提高了患者的生活质量暎且此缝线可在裂隙

灯显微镜下直接拆线棳无需激光断线棳该手术方式

操作简便棳容易掌握棳而且安全性高暎
综上所述棳改良的可拆除缝线在术后早期能更

好地密封巩膜瓣棳很好地控制了经巩膜瓣两侧的房

水外流量棳使术后早期前房更快暍更稳定的恢复棳减
少了术后由于滤过过畅引起的一系列并发症棳大大

提高了手术的安全性暍成功率暎且这种改良的可拆

除缝线对角膜无刺激棳病人无任何不适棳提高了病

人的生活质量棳值得临床推广应用暎
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