
科手术技术和综合治疗理念 ,同时努力研究我国乳腺癌发生的

特点 、临床规律和社会需要 , 使病人能够得到及时诊断和正确 、

恰当的治疗 ,更好的为广大病人提供最佳服务是对临床医生的

基本要求。

　　关键词:早期癌腺癌;早期诊断;癌前病变
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半导体激光经巩膜睫状体光凝治疗难治性青光眼的初步研究

Treatment of uncontrolled glaucoma by transscleral cyclophotocoagulation using a semi-
conductor diode laser

余　涛 ,阴正勤 ,谢汉平 ,黄小勇　　(第三军医大学附属西南医院眼科 ,重庆 400038)

　　2003年 3月至 2003年 7月, 我院采用半导体激光经巩膜睫状

体光凝(Transscleral cyclophotocoagulation , TSCPC)治疗各类难治性青

光眼 13例 13只眼 ,现就其临床疗效和安全性进行初步评价。

1　对象和方法

　　纳入对象标准:①药物治疗无效 , 眼压>31 mmHg(眼压测

量用修氏眼压计);②视力低于 0.02;③出献严重眼痛 、头痛症

状及角膜失代偿病变;④不适合眼外滤过性手术。共入选 13

　　作者简介:余　涛(1974-),女 ,重庆市人 ,硕士 ,医师 ,主要从事视网膜疾病

研究。电话:(023)68754402

　　收稿日期:2003-07-17;修回日期:2003-09-20

例患者 , 男 9 例 , 女 4 例 ,年龄 12 ～ 79 岁;其中原发性闭角型青

光眼(绝对期)2 例 , 眼钝挫伤后继发青光眼 3 例(因角膜水肿 ,

房角情况不清), 新生血管性青光眼 4 例 , 玻璃体切割术后继发

青光眼 2例(均为硅油眼 , 因视功能不佳放弃取硅油), 烧伤后

继发青光眼 2例。

　　方法:取仰卧位 ,球后麻醉, 应用半导体激光系统(IRIS 公司

Oculight Slx型)G探头 ,使其底板与眼球的曲面相吻合 , 底板前缘

与角膜缘重叠 , 其光纤头恰位于角膜缘后 1.2 mm 处 , 设置激光

功率和脉冲时间, 发射激光。1 个月后如眼压仍高可重复治疗。

　　标准:在不用或局部加用抗青光眼药物治疗下 , 眼压≤21

mmHg且除外眼球萎缩 ,为治疗成功;眼压>21 mmHg 或眼球萎

(下转 2068页)

2065
第 25 卷第 23期

2003年 12 月
　　　　

第　三　军　医　大　学　学　报
ACTA　ACADEMIAE　MEDICINAE　MILITARIS　TERTIAE

　　　　
Vol.25 , No.23

Dec.2003

DOI :10.16016/j.1000-5404.2003.23.002



样本仅2例 ,因此是否与肿瘤发生早期有关 ,需进一步

大样本实验证实 。

　　Cyclin D1是目前研究较多的周期蛋白之一 ,在细

胞周期 G1※S转变中有重要意义 ,在人体多种肿瘤中

可检测出 cyclin D1的过度表达 ,有报道 cyclin D1在人

类乳腺癌 、食道癌 、肝癌及非小细胞肺癌[ 6]中有过度表

达 ,并与预后有关。p53基因为抑癌基因 ,其产物在细

胞周期G1/S 限制点调控中也起重要作用 ,WTp53 可通

过诱导p21waf-1/ cip-1/cdi-1ey及 gadd基因转录引起G1停滞 ,

抑制细胞生长 ,对细胞周期进行调控[ 7] 。本研究中发

现 ,P53蛋白在组织学分级较高及诱发时间较长直径

较大的肿瘤中阳性高 ,与大多数报道一致 ,而 cyclin D1

则在直径较小 ,组织学分级较低的肿瘤表达阳性率高 ,

二者呈较显著的负相关性 ,表明 cyclin D1高表达可能

是大鼠乳腺肿瘤诱发早期现象 ,P53表达则是乳腺癌

诱发中 、晚期现象。同时 ,MSI 阳性两个肿瘤 P53表达

均阴性 ,而其中 1个肿瘤 cyclin D1表达阳性 ,因样本数

较少 ,无法说明其相关性 ,但从其趋势来看 ,微卫星不

稳定性可能发生在肿瘤发生早期 ,是否与 cyclin D1因

基因突变有关尚需进一步大样本实验及更深入的研

究。
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缩 ,为治疗失败。

2　结果

2.1　治疗效果
　　治疗后随访 1 ～ 3 个月 , 13 眼中 12 眼眼压正常 , 治疗成功

率为 92.3%,其中 8 眼未用药物 , 4 眼加用噻吗心安眼液;1 眼

(7.7%)失败 ,但未见眼球萎缩。

2.1.1　眼压　　12眼平均眼压为(16.91±6)mmHg , 较治疗前

(42.1±11)mmHg 下降 59.85%(降幅 10～ 57 mmHg);1 眼眼压

曾有一过性正常 ,后虽有回升 , 但较治疗前有好转。

2.1.2 视力　　3眼视力分别由光感 、数指/30 cm 和手动/眼前

提高至 0.1、0.05和 0.02;10 眼视力无变化。

2.1.3　眼痛症状　　12 眼疼痛消失 , 1 眼曾有一过性疼痛消

失。

2.2　治疗次数与疗效关系
　　成功 12眼中 , 11 眼(91.6%)1 次成功 , 1 眼(8.4%)2 次成

功 ,累积成功率 92.30%。

2.3　并发症
　　术后前房出血 1眼 、前房渗出 5 眼 , 对症治疗后出血吸收 、

炎症消失。

3　讨论

　　波长810 nm 的半导体激光具有良好的穿透性 , 可被睫状体

色素选择性吸收 ,造成光凝固从而破坏睫状体功能 , 减少房水

的分泌 ,对难治性青光眼有较好疗效[ 1] 。本临床研究初步证实

该技术的有效性:TSCPC 治疗难治性青光眼的成功率为

92.30%,疼痛解除率为92.30%, 治疗后眼压平均下降59.85%,

与国外报道基本一致[ 2] 。本组病例并发症为不同程度的前房

出血和前节炎症反应 ,经常规对症处理后均消失。因本研究样

本量小 、观察时间较短 , 其远期疗效 、并发症还有待扩大样本量

后进一步观察和研究。

　　半导体激光治疗难治性青光眼疗效确切 , 降压速度快 , 术

后反应轻 ,易被患者接受。 因此 , 我们认为在难治性青光眼治

疗时可首选 TSCPC , 是否适用于青光眼常规治疗还需深入研

究[ 3] 。同时因其价格低 , 体积小 , 便于携带 , 易于基层单位眼科

推广使用。

　　关键词:半导体激光;青光眼;睫状体光凝
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