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Abstract
誗 AIM: To study the effect of multilayer amniotic
membrane covering therapy for the treatment of traumatic
corneal injury or perforation in children.
誗 METHODS: Sixty cases ( 72 eyes ) were randomly
selected from the children with traumatic corneal injury or
perforation from May 2012 to May 2015 in our hospital.
They were divided into two groups according to the
different treatments, the study group (30 patients with 36
eyes) and the control group (30 patients with 36 eyes) .
The patients in control group were given single layer
amniotic membrane covering treatment, while those in
study group were given multilayer amniotic membrane
covering treatment.
誗RESULTS:The duration of the amniotic membrane of
the study group was significantly longer than that of the
control group (P < 0. 05) . The corneal edema time was
significantly shorter (P< 0. 05) . The rate of patients who
had angiogenesis < 3 quadrants was 28% (10 / 36), which
was significantly higher than that of the control group 17%
(6 / 36 ) ( P < 0. 05 ) . The rate of patients without
angiogenesis was 11% ( 4 / 36 ), which was significantly
lower than that of the control group 28% (10 / 36) ( P <
0郾 05) . The rate of patients with the visual acuity 0. 3 ~ 1. 0

in observation group was 11% ( 4 / 36 ), which was
significantly higher than that of the control group 3% (1 /
36) (P<0. 05) . The rate of patients with visual acuity hand
motion / before eyes ~ 0. 1 was 56% (20 / 36), which was
significantly lower than that of the control group 72% (26 /
36) (P<0. 05) .
誗 CONCLUSION: The multilayer amniotic membrane
covering therapy was effective on the treatment of
traumatic corneal injury or perforation in children.
誗 KEYWORDS: children traumatic corneal injury or
perforation; multilayer amniotic membrane
covering therapy
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摘要

目的:研究儿童眼外伤性角膜损伤或穿孔行多层羊膜覆盖

治疗的效果。
方法:随机选取 2012-05 / 2015-05 我院收治的儿童眼外

伤性角膜损伤或穿孔患儿 60 例 72 眼,依据治疗方法将这

些患儿分为两组,研究组 30 例 36 眼和对照组 30 例 36
眼。 给予对照组患儿单层羊膜覆盖治疗,给予研究组患儿

多层羊膜覆盖治疗。
结果:研究组患儿的羊膜持续时间显著长于对照组(P<
0郾 05),角膜水肿消退时间均显著短于对照组(P<0. 05),
新生血管生成<3 个象限比例 28% (10 / 36)显著高于对照

组 17% (6 / 36)(P<0. 05),无生成比例 11% (4 / 36)显著低

于对照组 28% (10 / 36) (P<0. 05),视力为 0. 3 ~ 1. 0 占

11% (4 / 36)显著高于对照组 3% (1 / 36)(P<0. 05),手动 /
眼前 ~ 0. 1 占 56% (20 / 36)显著低于对照组 72% (26 / 36)
(P<0. 05)。
结论:儿童眼外伤性角膜损伤或穿孔行多层羊膜覆盖治疗

的效果良好。
关键词:儿童眼外伤性角膜损伤或穿孔;多层羊膜覆盖

治疗
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0 引言

摇 摇 角膜穿孔一方面属于一种眼外伤,另一方面也属于眼

外伤的一种并发症,在临床极为常见[1]。 在角膜穿孔的处

理过程中,临床通常采用角膜移植,但是由于患者的病情

较为严重,且供体材料具有极为有限的来源,因此临床通

常无法及时给予患者角膜移植治疗,这就要求临床医师先

行处理,将患者的眼球有效保存下来,同时尽量将良好的

前提条件创造给角膜移植[2]。 羊膜作为一种供体材料具

有无比的优越性。 本研究对 2012-05 / 2015-05 我院收治

的儿童眼外伤性角膜损伤或穿孔患儿 60 例 72 眼的临床

资料进行了统计分析,研究了儿童眼外伤性角膜损伤或穿

孔行多层羊膜覆盖治疗的效果,现报告如下。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 随机选取 2012-05 / 2015-05 我院收治的儿童

眼外伤性角膜损伤或穿孔患儿 60 例 72 眼,所有患儿及其

家属均知情同意。 依据治疗方法将这些患儿分为两组,即
研究组 30 例 36 眼和对照组 30 例 36 眼。 研究组中男性

患儿 22 例,女性患儿 8 例,年龄 1 ~ 7(平均 4. 2依0. 6)岁。
在疾病类型方面,12 眼为角膜穿孔伤,6 眼为碱性烧伤,4
眼为爆炸伤,4 眼为铜水烧伤,4 眼为角膜深层异物,2 眼

为火器伤,2 眼为食用油灼伤,2 眼为树枝戳伤。 对照组中

男性患儿 20 例,女性患儿 10 例,年龄 2 ~ 8(平均 5. 3 依
1郾 4)岁。 在疾病类型方面,10 眼为角膜穿孔伤,7 眼为碱

性烧伤,5 眼为爆炸伤,5 眼为铜水烧伤,3 眼为角膜深层

异物,4 眼为火器伤,1 眼为食用油灼伤,1 眼为树枝戳伤。
两组患儿一般资料比较差异没有统计学意义(P>0. 05),
具有可比性。
1. 2 方法摇 给予对照组患儿单层羊膜覆盖治疗,给予研究

组患儿多层羊膜覆盖治疗,具体操作为:首先有效制备羊

膜,将健康剖宫产产妇的胎盘组织选取出来,用妥布霉素

生理盐水冲洗干净胎盘,比例为 1颐1000,在生理盐水中放

置并进行 15min 的浸泡,该生理盐水的组成成分为 50mg / L 青

霉素+50mg / L 链霉素+2. 5mg / L 两性霉素。 将羊膜剥离

掉,将绒毛膜组织去除,在手术贴巾纸上贴附羊膜,粗糙面

向有字面朝向,羊膜上皮面朝上,将羊膜纸片剪出来,规格

为 3. 0cm伊3. 0cm,在消毒的纯甘油瓶中放置,进行 1d 的脱

水后向第 2 个无菌甘油瓶中转移,将瓶口封闭后在 4益的

冰箱内放置保存。 应用时将其取出来,用生理盐水将甘油

去除,在 1 颐1000 妥布霉素中进行 30min 的浸泡后使用。
然后给予患儿羊膜移植术治疗,术前进行常规准备,对患

儿进行表面麻醉,必要的情况下对患儿球周进行麻醉。 用

开睑器开睑,对折单层羊膜为双层羊膜,粗糙基质面朝外,
光滑上皮面朝内,直径超出穿刺孔区 1. 5mm 左右,基质面

对前方,在角膜穿孔处填塞,用 10-0 尼龙线间断缝合角膜

组织,依据角膜缺损深度再将一层到多层羊膜取出来在其

上面覆盖,用 10-0 尼龙线在周边角膜固定羊膜,最后再将

一单层羊膜覆盖在其表面,在周边的浅层巩膜上固定。 完

成手术后为患儿将软性角膜接触镜戴上,从而使羊膜紧密

敷贴角膜。 羊膜持续时间指羊膜开始作用到羊膜破裂的

时间。

表 1摇 两组患儿的羊膜持续时间、角膜水肿消退时间比较 軃x依s
组别 眼数 羊膜持续时间(d) 角膜水肿消退时间(d)
研究组 36 30. 5依5. 1 14. 6依5. 3
对照组 36 20. 2依5. 6 22. 6依5. 4

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
t 8. 1592 6. 3439
P <0. 05 <0. 05

表 2摇 两组患儿的新生血管生成情况比较 例(% )

组别 眼数 无生成 <1 个象限 <2 个象限 <3 个象限

研究组 36 4(11) 10(28) 12(33) 10(28)
对照组 36 10(28) 9(25) 11(31) 6(17)
字2 12. 2167 0. 0000 0. 0000 10. 7232

摇 摇 摇 摇 摇
P <0. 05 >0. 05 >0. 05 <0. 05

表 3摇 两组患儿的视力变化情况比较 例(% )

组别 眼数 手动 /眼前 ~ 0. 1 >0. 1 ~ 0. 3 >0. 3 ~ 1. 0
研究组 36 20(56) 12(33) 4(11)
对照组 36 26(72) 9(25) 1(3)

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
F 10. 5050 0. 2689 10. 8597
P <0. 05 >0. 05 <0. 05

摇 摇 术后对两组患儿应用人工泪液,为角膜愈合提供良好

的前提条件,对患儿进行 3 ~ 6(平均 5. 1依0. 2)mo 随访,对
两组患儿的羊膜持续时间、术后视力变化等进行认真的观

察和记录。
摇 摇 统计学分析:本研究数据的统计学分析采用 SPSS

20郾 0 统计软件,计量资料用(軃x依s)表示,计数资料用率表

示,然后分别运用 t 检验和 Fisher 确切概率法对其组间比

较进行检验,以 P<0. 05 为有统计学意义。
2 结果

2. 1 两组患儿的羊膜持续时间和角膜水肿消退时间比较

摇 研究组患儿的羊膜持续时间显著长于对照组 ( P <
0郾 05),角膜水肿消退时间均显著短于对照组(P<0. 05),
见表 1。
2. 2 两组患儿的新生血管生成情况比较摇 研究组患儿的

新生血管生成<3 个象限比例 28% (10 / 36)显著高于对照

组 17% (6 / 36)(P<0. 05),无生成比例 11% (4 / 36)显著低

于对照组 28% (10 / 36) (P<0. 05),但两组患儿的新生血

管生成<1 个象限、<2 个象限比例之间的差异均不显著(P>
0. 05),见表 2。
2. 3 两组患儿的视力变化情况比较摇 研究组患儿的视力

为>0. 3 ~ 1. 0 占 11% (4 / 36)显著高于对照组 3% (1 / 36)
(P<0. 05),手动 / 眼前 ~ 0. 1 占 56% (20 / 36)显著低于对

照组 72%(26 / 36)(P<0. 05),但两组患儿的视力为>0. 1 ~
0. 3 比例之间的差异不显著(P>0. 05),见表 3。
3 讨论

摇 摇 在儿童眼外伤性角膜损伤或穿孔的治疗中,和一般单

层羊膜移植相比,多层覆盖羊膜移植具有较为显著的治疗

效果[3]。 大片羊膜加强固定小片羊膜,促进了小片羊膜收
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到瞬目影响程度的极大减小,对其过早移位、自溶等进行

了有效的避免。 同时将羊膜的多种优势充分利用起来,为
角膜早日修复提供了良好的前提条件[4-6]。 移植片在有

积血及积液存在于羊膜植片下的情况下延迟愈合,严重的

情况下还会发生溶解及坏死现象。 因此临床还应该细致

充分地缝合固定羊膜,从而为有效改善患者预后提供良好

的前提条件。 多层覆盖羊膜移植较一般单层羊膜移植对

羊膜进行粘贴能够将角膜和羊膜充分粘合起来,将羊膜下

间隙封闭起来,达到彻底止血的目的,同时对羊膜下积液

进行了有效的避免,且极易对羊膜进行缝合固定[7-10]。 多

层覆盖羊膜移植较一般单层羊膜移植暂时粘合睑缘,又能

够对术后早期植片在瞬目的作用下移位的现象进行有效

的避免。 此外,和常规睑缘缝合术相比,其对患者具有较

小的创伤,患者需要忍受的痛苦较小[11-15]。 本研究结果

表明,研究组患儿的羊膜持续时间显著长于对照组(P<
0郾 05),角膜水肿消退时间均显著短于对照组(P<0. 05),
新生血管生成<3 个象限比例显著高于对照组(P<0. 05),
无生成比例显著低于对照组(P<0. 05),视力为 0. 3 ~ 1. 0
比例显著高于对照组(P<0. 05),手动 / 眼前 ~ 0. 1 比例显

著低于对照组(P<0. 05),充分说明了儿童眼外伤性角膜

损伤或穿孔行多层羊膜覆盖治疗的效果良好,值得在临床

推广。
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