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RetCam 与 BIO 在 ROP 筛查中的应用效果对比
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Abstract
誗AIM: To compare the application effect on patients with
retinopathy of prematurity ( ROP ) screened by wide -
angle digital retinal imaging system ( RetCam ) and
binocular indirect ophthalmoscope (BIO) .
誗METHODS: Totally 1624 cases (3248 eyes) of premature
infants were detected by RetCam and BIO in our hospital
from May 2014 to May 2017. The screening results of ROP
and occurrence of adverse events were compared
between two checking methods.
誗RESULTS: In the 1624 cases (3248 eyes) of premature
infants, 196 cases (392 eyes) of premature infants were
detected by RetCam and 189 cases ( 378 eyes ) of
premature infants were detected by BIO, there was no
statistical significance on staging results and partition
pathological results between RetCam and BIO (P>0. 05) .
Taking inspection result of BIO as standard, the
sensibility, specificity, false positive rate and positive
predictive value was 100. 00%, 99. 51%, 3. 57% and
96郾 43%, respectively. The adverse event rate of RetCam
and BIO was 0. 18% and 0. 22%, respectively, there was
no statistical significance (P>0. 05) .
誗CONCLUSION: RetCam and BIO have similar application

efficacy for screening ROP, and RetCam could take the
place of BIO as the screening method of ROP.
誗KEYWORDS:wide-angle digital retinal imaging system;
binocular indirect ophthalmoscope; retinopathy of
prematurity; screening
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摘要

目的:比较广角数码视网膜成像系统(RetCam)与双目间

接检眼镜(BIO)在早产儿视网膜病变(ROP)筛查中的应

用效果。
方法:对 2014-05 / 2017-05 在我院出生的 1624 例 3248 眼

早产儿进行 RetCam 与 BIO 检查,对比两种检查方法对

ROP 的筛查结果及不良事件发生情况。
结果:早产儿 1624 例 3248 眼中,RetCam 检出 ROP 患儿

196 例 392 眼,BIO 检出 ROP 患儿 189 例 378 眼,二者的分

期结果与分区病变结果比较差异无统计学意义 ( P >
0郾 05);以 BIO 检查结果为标准,RetCam 检查的敏感性、特
异性、假阳性率、阳性预测值分别为 100郾 00% 、99郾 51% 、
3郾 57% 、96郾 43% ;RetCam 与 BIO 的不良事件发生率分别

为 0郾 18% 、0郾 22% ,差异无统计学意义(P>0郾 05)。
结论:RetCam 与 BIO 筛查 ROP 具有较高一致性,RetCam
可以替代 BIO 作为 ROP 的筛查方法。
关键词:广角数码视网膜成像系统;间接检眼镜;早产儿视

网膜病变:筛查
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0 引言
随着感染性疾病的控制,先天遗传性眼底病逐渐增

多,如何早期筛查并诊断治疗儿童视网膜病变在近年来已
引起了国内外儿科和眼科专家的广泛重视[1]。 广角数码
视网膜成像系统(RetCam)与双目间接检眼镜(BIO)是早
产儿视网膜病变(ROP)常用的临床检查技术,BIO 有着视
野宽、照明强以及成像质量好等方面的优点,是 ROP 诊断
的金标准,但是 BIO 检查时图像采集以及传输的难度比较
高,无法直观记录检查结果[2]。 RetCam 是近年来一种新
兴的、操作便利、容易掌握的视网膜检查仪器,具有检查便
捷,能够输出检查记录,同时操作步骤简便,医务工作人员
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的学习曲线比较短等优点[3]。 本研究选取 1624 例 3248
眼早产儿,均采用 RetCam 与 BIO 进行检查,比较两种检查
方法对 ROP 的筛查结果,现报道如下。
1 对象和方法
1郾 1 对象摇 选取 2014-05 / 2017-05 在我院出生的早产儿
共 1624 例 3248 眼,其中男 1022 例,女 602 例,胎龄 26 ~
35(平均 33郾 2 依 1郾 6 ) 周, 体质量 1500 ~ 2500 ( 平均
1846郾 5依106郾 8)g。 纳入标准:早产儿 ROP 筛查参考《2013
年早产儿治疗用氧和视网膜病变防治指南(修订版)》及
文献[4] 报道的诊断标准;早产儿体质量低于 2500g;
RetCam 以及 BIO 筛查由同一位眼科医生完成;早产儿监
护人知情同意。 排除标准:合并其他先天性疾病的早产
儿;同本研究检查存在禁忌证的早产儿。
1郾 2 方法
1郾 2郾 1 检查方法 摇 对所有患者均进行 RetCam 与 BIO 检
查。 在检查前 1h,使用复方托吡卡胺进行散瞳,每 3min
滴 1 次,共 6 次,滴完之后 1h 开始检查。 使用盐酸奥布卡
因麻 醉 早 产 儿 的 结 膜 表 面, ROP 筛 查 应 用 BIO
(VIEDOOMEGA2C)以及 30D 透镜进行,如有必要需要联
合应用巩膜压迫器检查视网膜。 RetCam 诊断过程当中启
动数码录像系统进行录像,根据图像清晰度来调整检查角
度以及距离,检查结束后剪切保存录像过程当中的眼底典
型图像,并追踪 0 ~ 3mo[4]。
1郾 2郾 2 观察指标摇 参考《2013 年早产儿治疗用氧和视网
膜病变防治指南(修订版)》当中诊断标准,依据患儿的视
网膜病变位置分成 3 个分区,根据程度分成玉、域、芋、郁
期等分期。 以 BIO 检查结果为标准,计算 RetCam 检查的
敏感性、特异性、假阳性率、阳性预测值,敏感性 =真阳性
人数 / (真阳性人数+假阴性人数) 伊100% 、特异性 =真阴
性人数 / (真阴性人数+假阳性人数) 伊100% 、假阳性率 =
假阳性人数 / 金标准阴性人数伊100% 、阳性预测值 =真阳
性人数 / (真阳性人数+假阳性人数) 伊100% ;在检查过程
中,记录所有不良事件。

统计学分析:采用 SPSS16郾 0 软件进行分析。 计数资
料采用 字2检验,两组等级计数资料的比较应采用 Wilcoxon
秩和检验,以 P<0郾 05 表示差异具有统计学意义。
2 结果
2郾 1 两种检查方法一致性的比较 摇 早产儿 1624 例 3248
眼中,RetCam 检出 ROP 患儿 196 例 392 眼,BIO 检出 ROP
患儿 189 例 378 眼,二者的分期结果比较差异无统计学意
义(P>0郾 05,表 1)。 与 BIO 诊断结果比较,RetCam 诊断
ROP 的玉区、域区、芋区病变结果差异无统计学意义 (P>
0郾 05,表 2)。
2郾 2 RetCam 的诊断学指标 摇 以 BIO 检查结果为标准,
RetCam 检查的敏感性为 100郾 00% ,特异性为 99郾 51% ,假
阳性率为 3郾 57% ,阳性预测值为 96郾 43% 。
2郾 3 两种检查方法不良事件的比较 摇 RetCam 检查过程
中,发生球结膜下出血 3 眼、呕吐 1 眼、发绀 1 眼、心动过
缓 1 眼,不良事件共 6 眼,发生率为 0郾 18% ;BIO 检查过程
中,发生球结膜下出血 3 眼、呕吐 1 眼、发绀 2 眼、心动过
缓 1 眼,不良事件共 7 眼,发生率为 0郾 22% 。 但两种检查
方法不良事件的发生率比较差异无统计学意义 ( 字2 =
0郾 652,P=0郾 137)。

表 1摇 BIO 及 RetCam分别检出 ROP的分期结果对比 眼

检查方法 眼数 玉期 域期 芋期 郁期

BIO 378 322 36 18 2
RetCam 392 324 50 16 2

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
字2 / Z 0. 825 0. 716
P 0郾 108 0郾 112

表 2摇 BIO 及 RetCam分别检出 ROP的分区结果对比 眼

检查方法 眼数 玉区 域区 芋区

RetCam 392 98 212 82
BIO 378 89 203 86

摇 摇 摇 摇 摇 摇
字2 0. 825 1郾 037
P 0郾 108 0郾 141

3 讨论

ROP 可以说是新生儿失明的常见诱因,该病的进展

速度比较快,能够有效治疗的黄金时间比较短,所以不足

37 周的早产儿需要在出生之后及时进行检查,高危早产

儿需要每周进行检查,避免早产儿发展到郁 ~ 吁期之后出

现视网膜的牵拉性脱离[5-6]。 在这一环节,哪怕进行视网

膜手术也无法有效避免眼球的萎缩以及青光眼等并发症

的出现,患儿难以恢复视力[7-8]。 所以在早期对早产儿进

行正确及时的检查诊断,对改善早产儿的预后质量有重要

价值[9]。
BIO 可以有效判断 ROP 的严重程度,诊断效果较为

理想。 不过 BIO 诊断对操作人员的技巧要求比较严格,一
方面需要熟练完成间接眼底镜操作步骤,另一方面还需要

操作人员可以在短时间内发现异常问题,从而减少检查时

间避免给早产儿带来不必要刺激[10-11]。 RetCam 是近年来

一种新型的眼底检查工具。 运用其 130毅的检测镜头,能
够扩大检查部位;应用其拍摄功能,医师可在检查时仅保

存影像,事后进行读片诊断,既节省了检查时间、降低对患

儿的影响,同时有利于病理讨论、会诊以及日后的随

访[12-13]。 另外,与 BIO 相比,RetCam 操作更为简单、便捷,
医师学习周期较短,有助于该检查的推广和普及。 但作为

一种较为新颖的检查工具,其诊断能力仍需要大样本研究

进行评估[14-15]。
本次研究比较 BIO 检查与 RetCam 检查对 ROP 的筛

查情况,结果显示:BIO 与 RetCam 检查的分期结果与分区

病变结果比较差异无统计学意义,说明 BIO 与 RetCam 对

ROP 的筛查具有较高的一致性;RetCam 对 ROP 具有极高

的敏感性和特异性,分别为 100郾 00% 和 99郾 51% ,这个结

果与文献报道的研究结果相似。 同时,研究结果也提示两

种检查相关不良事件的发生差异没有统计学意义。
综上所述,RetCam 与 BIO 在早产儿视网膜疾病筛查

中的效用一致性高,安全性相当;RetCam芋由于其操作简

单、学习周期短,可代替 BIO 作为 ROP 筛查的检查方法。
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CNKI 推出《中国高被引图书年报》

摇 摇 日前,中国知网(CNKI)中国科学文献计量评价研究中心推出了一套《中国高被引图书年报》,该报告基于中国大陆

建国以来出版的 422 万余本图书被近 3 年国内期刊、博硕、会议论文的引用频次,分学科、分时段遴选高被引优秀学术图

书予以发布。 据研制方介绍,他们统计并分析了 2013-2015 年中国学术期刊 813 万余篇、中国博硕士学位论文 101 万余

篇、中国重要会议论文 39 万余篇,累计引文达 1451 万条。 根据统计数据,422 万本图书至少被引 1 次的图书达 72 万本。

研制方根据中国图书馆分类法,将 72 万本图书划分为 105 个学科,分 1949-2009 年和 2010-2014 年两个时间段,分别遴

选被引最高的 TOP10%图书,共计选出 70911 本优秀图书收入《中国高被引图书年报》。 统计数据显示,这 7 万本高被引

优秀图书虽然只占全部图书的 1. 68% ,却获得 67. 4%的总被引频次,可见这些图书质量上乘,在同类图书中发挥了更加

重要的作用。 该报告还首次发布各学科“学科 h 指数冶排名前 20 的出版单位的评价指标,对客观评价出版社的社会效

益———特别是学术出版物的社会效益具有重要的参考价值。

该报告从图书被引用的角度出发,评价图书的学术影响力,弥补了以销量和借阅等指标无法准确评价学术图书的缺

憾,科学、客观地评价了图书、图书作者以及出版单位对各学科发展的贡献。

《中国高被引图书年报》把建国以来出版图书全部纳入评价范围属国内首创,是全面、客观评价图书学术影响力的

工具,填补了目前图书学术水平定量评价的空白,在帮助图书馆建设特色馆藏和提高服务水平、帮助出版管理部门了解

我国学术出版物现状、帮助科研机构科研管理、帮助读者购买和阅读图书等方面,均具有较强的参考价值,也为出版社评

估出版业绩、决策再版图书、策划学科选题提供有用的信息。

《中国高被引图书年报》由《中国学术期刊(光盘版)》电子杂志社有限公司出版。 该产品的形式为光盘电子出版物,

分为理学、工学、农学、医学、人文科学和社会科学 6 个分卷,随盘赠送图书,欢迎您咨询、订购。

咨询电话:010-82710850摇 82895056 转 8599,email:aspt@ cnki. net

057

国际眼科杂志摇 2018 年 4 月摇 第 18 卷摇 第 4 期摇 摇 http: / / ies. ijo. cn
电话:029鄄82245172摇 摇 85263940摇 摇 电子信箱:IJO. 2000@ 163. com


