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Abstract
誗 AIM: To compare clinical effects of three adjuvant
therapeutics to primary pterygium excision.
誗METHODS: This is a prospective, randomized, one -
blinded trial. One hundred and sixty adult patients with
advanced pterygium were randomly divided into
amniotic membrane transplantation (Group A, 68 eyes),
amniotic membrane transplantation and mitomycin C
application (Group B, 62 eyes) and autologous corneal
limbal stem cell transplantation with conjunctival flap
(Group C, 60 eyes) . Patients were followed up until 12
months after operation. The corneal wound healing time
and recurrence rate were analyzed.
誗RESULTS: The corneal wound healing time was 2. 1 依
1郾 5 days in group A, 2. 3依1. 2 days in group B and 2. 8依
1郾 7 days in group C, respectively. The recurrence rate
was 16% in group A, 11% in group B and 7% in group C,
respectively. The recurrence rate was similar between
group A and B.

誗 CONCLUSION: Amniotic membrane transplantation
and mitomycin C application is more preferable in
improving corneal wound healing and reducing post -
operative recurrence after primary pterygium excision.
誗KEYWORDS:pterygium; limbal stem cells; mitomycin
C; biological amniotic membrane; transplantation
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摘要

目的:比较羊膜移植、羊膜移植+丝裂霉素 C 处理和自体

带结膜瓣的角膜缘干细胞移植等三种常见辅助治疗,对
胬肉切除术术后角膜创面愈合和 1a 复发率的影响。
方法:本研究为随机、单盲的前瞻性研究。 选择 160 例

190 眼进展期翼状胬肉成年患者,在行胬肉切除手术时,
随机辅助三种常见治疗:A 组,羊膜移植(60 例 68 眼);B
组,羊膜移植+丝裂霉素 C 应用(50 例 62 眼);C 组,自体

带结膜瓣的角膜缘干细胞移植(50 例 60 眼)。 随访、记
录术后角膜创面愈合情况和 1a 复发率。
结果:A,B 和 C 三组患者角膜创面愈合时间分别为 2. 1依
1. 5,2. 3依1. 2 和 2. 8依1. 7d,以 C 组较长(P<0. 05);A 组

术后 2wk 内有 5 例(7% )出现鼻侧结膜手术创缘肉芽肿

生长,剪除后无再生,而 B,C 组未见创缘肉芽肿生长;术
后 1a A 组 11 眼(16% )复发,与 B 组 7 眼(11% )和 C 组

4 眼(7% )相比较,具有统计学差异(P<0. 05)。
结论:羊膜移植+丝裂霉素 C 处理在促进术后角膜创面

愈合和降低 1a 复发率疗效方面更有优势。
关键词:翼状胬肉;角膜缘干细胞;丝裂霉素 C;生物羊

膜;移植
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0 引言

摇 摇 翼状胬肉是一种常见的眼表疾病。 除影响美观外,
还可因长入角膜面牵拉角膜引起不规则散光或遮挡瞳孔

区而导致视力下降[1,2]。 手术是治疗翼状胬肉最常用的

方法,传统的手术方法如单纯翼状胬肉切除法、翼状胬肉

头部转位法等术后复发率较高[3,4]。 近年来,随着对胬肉

发病机制研究的深入,多种新的辅助治疗措施不断涌现[5,6],
479
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摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 1摇 三组患者临床资料 軃x依s
组别 性别(男 /女) 年龄(岁) 胬肉生长时间(a) 胬肉侵入角膜面大小(mm)
A 组 24 / 44 47. 3依15. 4 7. 3依5. 6 3. 0依0. 7
B 组 24 / 38 49. 5依16. 2 8. 1依4. 4 3. 4依0. 8
C 组 22 / 38 45. 2依14. 9 10. 9依5. 2 3. 2依0. 5

如采用联合羊膜移植、羊膜移植+丝裂霉素 C 处理或自体

带结膜瓣的角膜缘干细胞移植术等方法,均着眼于改善手

术效果和降低复发率。 其中,羊膜移植术因其在眼表重建

中的安全有效,而日益受到重视;病理研究表明,翼状胬肉

患者角膜缘干细胞减少,角膜缘干细胞移植术,可不同程

度地抑制胬肉的复发,针对这种机制产生了角缘干细胞移

植等手术方法[7]。 虽然翼状胬肉切除术辅助治疗方法多

样,但是临床效果比较的资料尚少。 本文拟比较羊膜移

植、羊膜移植+丝裂霉素 C 处理和自体带结膜瓣的角膜缘

干细胞移植+羊膜移植等三种常见辅助治疗,对胬肉切除

术术后角膜创面愈合和 1a 复发率的影响。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 本实验为随机、单盲的前瞻性研究,选择 2009-
06 / 2011-05 期间在佛山市三水区人民医院行翼状胬肉切

除术的患者 160 例 190 眼,其中男 68 例,女 92 例,年龄 32 ~
84 岁;双眼 30 例,单眼 130 例,胬肉均为初发、鼻侧,且均

为首次接受手术,根据随机数字表法分为三组,分别进行

羊膜移植(A 组)、羊膜移植+丝裂霉素 C 处理(B 组)和自

体带结膜瓣的角膜缘干细胞移植(C 组)等三种常见辅助

治疗。
1. 2 方法摇 三组患者由同一医师进行手术。 手术均在显

微镜下实施,术中采用爱尔卡因表面麻醉及利多卡因加肾

上腺素行胬肉体部局部浸润麻醉。 A 组 60 例 68 眼行羊

膜移植术。 手术从角巩膜缘处翼状胬肉颈部剪开结膜,分
离结膜下变性组织至泪阜处并予以剪断,尽量清除增殖组

织,使残留结膜创缘光滑平整。 用显微虹膜恢复器自角膜

面胬肉头部止点前分离胬肉头部,潜行分离剥除角膜面胬

肉组织,烧灼止血后,按巩膜裸露面的形状及大小,取一片

稍大于裸露区的羊膜组织(上皮面向上),置于巩膜裸露

区展平,用 10-0 尼龙线缝合固定于浅层巩膜,共 10 ~ 12
针。 B 组 50 例 62 眼行翼状胬肉切除联合羊膜移植联合

丝裂霉素 C 应用。 切除胬肉组织后用 0郾 2mg / mL 丝裂霉

素 C 棉片,置于巩膜创面 3min,用生理盐水 200mL 反复冲

洗。 其它操作同 A 组。 C 组 50 例 60 眼行自体带结膜瓣

的角膜缘干细胞移植+羊膜移植术。 分离并切除翼状胬

肉组织后,取颞上侧角膜缘带结膜瓣的角膜缘干细胞移植

于胬肉剥离区的角巩缘,剩余裸露巩膜面用羊膜覆盖,10-0
尼龙线缝合固定于浅层巩膜上。 术毕用纱块遮盖 1d,第
2d 开放点眼,滴用典必殊及易贝滴眼液,4 次 / d,持续

1wk,1wk 后换用 0. 2g / L 氟美瞳或普拉洛芬滴眼液。 术后

3d 每天在裂隙灯下观察角膜上皮愈合状况及羊膜植片情

况,三组均术后 1wk 拆线。 在裂隙灯下观察角膜创面愈

合、移植片生长情况、角膜缘有无新生血管长入、有无感染

及复发等情况。

摇 摇 统计学分析:采用 SPSS 11. 0 统计学软件进行统计分

析。 计量指标均以 軃x依s 表示,采用方差分析进行组间比

较;计数资料采用卡方检验。 P<0. 05 为统计学差异具有

显著性。
2 结果

2. 1 一般情况摇 三组间患者性别、年龄、胬肉生长时间和

侵入角膜面大小无统计学意义(P>0. 05,表 1)。
2. 2 治疗效果摇 疗效标准:治愈:结膜平滑、无新生血管及

局部增生,角膜创面愈合、表面光滑、无新生血管,睑球粘

连、眼球活动受限消除;复发:结膜充血、局部增生变厚,角
膜创面新生血管及变性纤维组织侵入,睑球粘连重新形

成。 所有病例创面均一期愈合,角膜创面愈合时间 A,B
和 C 组患者分别为 2. 1依1. 5,2. 3依1. 2 和 2. 8依1. 7d。 C 组

与 A,B 两组比较差异具有显著性(P<0. 05)。 A 组与 B
组比较,无显著性差异(P>0. 05)。 无伤口感染、创面融

解、羊膜移植片排斥反应、复视、睑球粘连等并发症。 A 组

2wk 内有 5 例出现鼻侧结膜创缘处肉芽肿生长,剪除后无

再生,B,C 组无并发症发生。 胬肉复发均于术后 2mo 内发

生,表现为结膜血管扩张充血、胬肉体部剥离区局部增生

变厚。 其中 A 组 68 眼中 11 眼(16% )复发,B 组 62 眼中 7
眼(11% )复发,C 组 60 眼中 5 眼(8. 3% )复发。 A 组与 B
组比较、A 组与 C 组比较差异具有显著性(P<0. 05)。 B
组与 C 组比较,复发率无显著性差异(P>0. 05)。
3 讨论

摇 摇 翼状胬肉作为一种常见的眼表疾病,手术切除是目前

主要治疗方法。 各种手术方式的探讨,主要是围绕降低复

发率[8]。 本研究显示,作为辅助治疗,羊膜移植+丝裂霉

素 C 处理较单纯羊膜移植或自体带结膜瓣的角膜缘干细

胞移植,在促进胬肉切除术后角膜创面愈合和降低 1a 复

发率方面,更值得推荐。
摇 摇 有研究认为翼状胬肉的发病机制之一是由于角膜缘

干细胞功能部分缺乏或变性迁移,使角膜缘正常结构和功

能受到破坏,局部球结膜组织增生肥厚和胶原纤维变性,
进而侵及角膜[9]。 我们发现在已有角膜缘干细胞功能受

损的眼再取相对正常的角膜缘干细胞来移植,对正常部位

造成新的创伤,角膜上皮愈合时间长,为 2. 5依1. 7d。 且术

后球结膜水肿,术后症状重。 临床上已有供体眼因取材后

发生角膜缘干细胞缺失,或移植后植片不能提供充足干细

胞而逐渐结膜化的教训[10]。
摇 摇 近年来人们发现羊膜移植在眼表方面可发挥重要的

作用。 羊膜具有促进上皮增生愈合、维持正常的上皮表

型,促进炎症细胞凋亡,减轻炎症和血管化。 其基质层中

所含有多种蛋白酶抑制剂,能抑制成纤维细脑的分化,促
进角膜缘干细胞的增生、分化,促进周边结膜上皮细胞与
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羊膜组织移行增生[11]。 因为具有生物活性的新鲜羊膜需

经过严格的多项传染病检测,羊膜的处理与保存方法欠规

范而导致使用受到限制。 本组患者应用的是失活的生物

羊膜,通过羊膜移植,提供一个含基底膜和基质成分的胶

原支架,为病变组织提供了健康的上皮下基质环境,促使

正常上皮化的发生。 但羊膜并不提供角膜缘干细胞或结

膜细胞,对于角膜缘干细胞功能障碍为主引起的翼状胬肉

病例,其降低术后复发率的能力要低于结膜移植及角膜缘

干细胞移植[12]。
摇 摇 巩膜表面的新生血管进入角膜创面是翼状胬肉术后

复发的根本原因[13]。 丝裂霉素 C 因其含有乙撑亚胺结

构,具有非杯状细胞的增殖,抑制蛋白酶来清除炎症细胞,
减轻炎症反应,具有明显的抗排斥作用和抗新生血管生长

作用及抗菌、抗病毒、消炎作用。 从而减轻炎性反应和血

管化,抑制瘢痕和新生血管的形成,而达到阻止翼状胬肉

组织复发的作用[14]。 Donald 等的研究发现肥厚的胬肉是

胬肉复发的危险因素,观察所有复发病例的共同点:男性、
年轻、胬肉肥厚、术前结膜充血、术后巩膜面血管仍扩张充

血的。 也印证了丝裂霉素 C 的这一特性。
摇 摇 本组病例术后观察长达 12mo,所有病例创面均一期

愈合,无伤口感染、创面融解、羊膜移植片排斥反应、复视、
睑球粘连等并发症。 病理学显示,翼状餐肉的生长一般只

侵至角膜的前弹力层[15], 因此角膜上的剖切不应伤及角

膜基质,由于术中使用虹膜恢复器潜行分离胬肉头部,而
不是常用的刀片切刮,所有病例角膜创面光滑平整,愈合

时间短,刺激症状轻微。 3 组病例中,翼状胬肉切除联合

生物羊膜移植术的复发率还是较高,术中联合应用丝裂霉

素 C 组则明显降低了术后复发率。 术中钝性剥离胬肉头

部,对角膜的创伤小,丝裂霉素 C 的应用减轻了炎症反

应,术后刺激症状轻、恢复快,复发率低,是一种比较好的

手术方式。 因此我们认为在促进术后角膜创面愈合和降

低 1a 复发率疗效方面,羊膜移植+丝裂霉素 C 处理可能更好。
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