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Abstract
誗AIM: To investigate the prevalence and awareness of
diabetic retinopathy (DR) among patients with diabetes
mellitus in the Huamu Community of Shanghai.
誗 METHODS: A total of 545 diabetic patients in the
community蒺s chronic disease file were enrolled in the
Ophthalmologic Examination and DR Prevention
Questionnaire. To know the prevalence rate of DR and to
use chi - square test to check analysis the difference of
prevalence rate. The descriptive statistical analysis of DR
prevention and treatment knowledge was carried out in
diabetes.
誗RESULTS: The prevalence of DR was 23. 5%. And the
prevalence of non - proliferative retinopathy and
proliferative retinopathy was 20. 9% and 2. 6%. The
patients with diabetes in the Huamu Community lacked
sufficient awareness of DR prevention and treatment
methods.
誗CONCLUSION: Using the chronic disease file for eye

tests in diabetes can help prevent DR from beginning in
the community. Awareness of DR in diabetic patients also
needs to be improved.
誗 KEYWORDS: diabetes; diabetic retinopathy;
community; prevalence; awareness
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摘要
目的:了解上海市社区糖尿病患者的糖尿病视网膜病变
(diabetic retinopathy,DR)的患病率及其对 DR 的认知度。
方法:对社区慢病档案中记录和确诊为糖尿病的患者 545
例开展眼科检查和 DR 防治知识调查问卷,了解 DR 的患
病率,用 字2检验分析患病率的差异,并将糖尿病患者对 DR
防治知识的掌握情况进行描述性统计分析。
结果:社区糖尿病患者 DR 患病率为 23郾 5% ,其中非增殖
期和增殖期患病率分别为 20. 9% 和 2郾 6% 。 社区糖尿病
患者对 DR 的认识度不高,并存在较多误区。
结论:利用慢病档案对糖尿病患者开展眼科检查可以做到
使 DR 从社区开始预防,糖尿病患者对 DR 的认知度还需
要提高。
关键词:糖尿病;糖尿病视网膜病变;社区;患病率;认知度
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0 引言
糖尿病(diabetes mellitus,DM)是以高血糖为特征的

代谢性疾病。 我国在过去的 25a 中,糖尿病的患病人数已
经急剧上升了近 8 倍。 有调查显示,2010 年我国成人糖
尿病患病率为 11郾 6% ,有 1 亿多成年人患有糖尿病,已与
美国相似(11郾 3% ),是亚洲糖尿病患病率最高的国家。
糖尿病已成为重要的公共卫生问题,且老年人、城市居民
和生活在经济发达地区的人群中,糖尿病患病率较高[1]。
糖尿病视网膜病变(diabetic retinopathy,DR)是糖尿病患
者最为严重的眼部并发症,早期检查、早期发现是降低致
盲的关键环节。 我国 DR 临床诊疗指南建议,2 型糖尿病
应在确诊时开始筛查眼底病变,每年随诊 1 次[2]。 近年
来,大规模的 DR 筛查工作成为防治 DR 性眼盲的基础。
上海已对 60 岁以上老年人每年开展血糖的普及检查,并
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建立了长期随访档案,社区居民也开始逐渐重视糖尿病的
治疗,但因对 DR 缺乏了解,基层有经验的防治人员较少,
有较多 DR 患者视力明显受损后才就诊,导致预后不理
想[3]。 本研究于 2017-01 / 06 对社区慢病档案中记录和确
诊为糖尿病的患者 545 例开展 DR 筛查和认知度的调查分
析,为建立适合本地区糖尿病患者 DR 的早期预防和治疗方
法提供科学依据。
1 对象和方法
1郾 1 对象摇 随机选取上海市浦东新区花木社区 2015 年慢
病档案中记录和确诊为糖尿病的患者 600 例开展 DR 筛
查和认知度的调查问卷活动。 所有对象均签署知情同意
书。 排除标准:瘫痪、意识障碍不能接受检查、不能散瞳检
查或伴严重白内障不能窥入眼底的糖尿病患者。
1郾 2 方法摇 采用现场进行调查问卷与眼部专科检查相结
合的方法。
1郾 2郾 1 眼科专科检查摇 眼科专科检查包括采用国际标准
视力表检查视力、裂隙灯进行眼前节检查、非接触式眼压
计测眼压,眼底数码照相:由专业人员使用 Canon CX-1
彩色免散瞳眼底照相机,拍摄 1 张以黄斑为中心的 45毅单
视野后极部彩色照片。 如果瞳孔小于 4mm 或晶状体混浊
影响观察视网膜则散瞳检查。 对单视野眼底照相发现 DR
病变者进行多视野彩色眼底照相、光学相干断层扫描眼底
照相,必要时进行荧光血管造影检查。
1郾 2郾 2 诊断标准摇 本研究采用 2002 年在悉尼由美国眼科
学会(AAO)发起,多国参与制定的国际临床 DR 严重程度
分级标准和国际临床糖尿病黄斑水肿严重程度分级标准
作为统一的诊断标准。
1郾 2郾 3 问卷设计摇 由专人负责采用自行设计的问卷调查
评价表,对糖尿病患者进行调查、评价。 患者的一般临床
资料评价包括姓名、性别、年龄、职业、文化程度、糖尿病分
型、确诊时间、血压、血脂等。 针对 DR 认知度调查评价,
参考相关文献自行编制 DR 防治知识调查评价问卷,包括
DR 发生的机制、危害、临床表现、体征、治疗和预防知识
等题目,回答知道 1 分,不知道 0 分。

统计学分析:采用 SPSS19郾 0 软件进行数据分析,计量

资料以 軃x依s 表示,男女年龄均数的比较采用独立样本 t 检
验,对不同性别患病率差异的比较采用 字2检验,对糖尿病
的病程和 DR 患病率的关系采用分组比较,进行 Wilcoxon
秩和检验,以 P<0郾 05 为差异有统计学意义。 对糖尿病患
者关于 DR 防治知识的掌握情况进行描述性统计分析。
2 结果
2郾 1 DR的患病率 摇 实际筛查并填写完整问卷患者 545
例,其中男 294 例,女 251 例。 545 例糖尿病患者中 DR 患
者共 128 例,其中男 71 例,女 57 例,患病率为 23郾 5% ;其
中非增殖期 DR 和增殖期 DR 患病率分别为 20郾 9% (114
例)和 2郾 6% (14 例),本次调查中男性和女性患者的平均
年龄和 DR 患病率经统计分析,差异均无统计学意义(P>
0郾 05,表 1)。 糖尿病的病程和 DR 的患病率的差异,糖尿
病病程 11a 以上组 DR 患病率(35郾 0% )明显大于病程 6 ~
10a 组(17郾 9% )和病程小于 5a 组(15郾 0% ),经统计学分
析,差异有统计学意义(P<0郾 05,表 2)。 且本次调查共有
增殖期 DR 者 14 例(2郾 6%),均为病程>10a,且单眼低视力
者 8 例,双眼低视力者 6 例,非增殖期 DR 患者视力均>0郾 3。

表 1摇 糖尿病患者 DR患病率的调查

指标 男性 女性 t / 字2 P
年龄(軃x依s,岁) 70郾 23依6郾 30 70郾 26依6郾 18 0郾 059 0郾 953
DM 患者(例) 294 251
DR 患病率(% ) 24郾 1 22郾 7 0郾 157 0郾 692

表 2摇 糖尿病患者病程和 DR患病情况的统计 例

糖尿病的病程(a) 无 DR 者 DR 者 Z P
<5 108 19 3郾 962# <0郾 001#

6 ~ 10 179 39 0郾 701* 0郾 484*

>11 130 70 3郾 975& <0郾 001&

注:*:<5a 组和 6 ~ 10a 组比较;#:<5a 组和>11a 组比较;&:6 ~
10a 组和>11a 组比较。

2郾 2 DR的认知度摇 糖尿病患者对 DR 的认知度调查问卷
见表 3。 本研究显示,社区糖尿病患者对 DR 防治的认知
度平均得分为 3郾 5 分,仅 43%患者知道糖尿病会引起 DR。
在普查前仅 27% 患者曾去医院查眼底,其中 103 例
(18郾 9% )为偶尔查 1 次,44 例(8郾 1% )能定期检查者均为
已查出有 DR 病变的患者,53 例 DR 患者在本次调查前未
被诊断,仅 23%的患者知晓 DR 早期可以没有视力下降的
症状。 多数糖尿病患者不了解 DR 的治疗方法,仅有 55
例已患 DR 病变的患者知晓 DR 的治疗方法。 知晓 DR 的
途径仍以医生为主(包括内分泌、眼科、社区全科医生),
但也有少部分患者 (5郾 3% ) 从健康宣教了解到 DR 的
防治。
3 讨论
3郾 1 糖尿病患者中 DR 的患病率呈高发势态 摇 本次调查
显示,上海市浦东新区社区糖尿病患者中 DR 的患病率呈
高发势态,为 23郾 5% 。 近几年大规模的社区 DR 筛查的研
究报道中,邹海东等[4]报道了上海市北新泾街道糖尿病患
者 DR 患病率为 27郾 3% ,熊毅等[5]报道上海市淞南社区糖
尿病患者 DR 患病率为 23郾 6% ,而北京针对城市人群的调
查显示糖尿病患者 DR 患病率为 25% [6],本研究与上述研
究结果接近。 有统计显示上海市社区老年人糖尿病的患
病率为 25郾 5% ,高于一般人群的患病率[7]。 而糖尿病的
并发症之一,DR 的患病人数也随之增高。 DR 在早期可
以通过控制血糖、服用药物、眼底激光等治疗延缓它的发
生和发展,但中晚期是可致盲的眼病,因此 DR 将成为防
盲工作的重点。

本调查中,DR 的患病率在糖尿病病程 11a 以上组有
显著增加,在视力出现明显下降的 14 例患者中,DR 都已
发展到中晚期,而与白内障依靠手术即可复明相比,DR
中晚期的治疗需要眼底激光、眼内注射、手术等,医疗费用
多,视力恢复预后差,给家庭、社会造成沉重的负担。 近
年,许迅等[8]提出 DR 防盲治盲工作应充分利用糖尿病健
康管理的公共卫生资源,开展 DR 早期筛查和定期随访,
降低 DR 发病,减少不可治盲。
3郾 2 利用慢病档案对糖尿病患者开展眼科检查可以使 DR
做到从社区开始预防摇 本研究显示,利用社区慢病档案对
糖尿病患者开展 DR 筛查可提高 DR 的早期预防和早期治
疗率,本研究中近 2 / 3 的患者在普查前未曾去医院进行眼
底检查,有 53 例 DR 患者在普查前未被诊断,而随着浦东
新区社区慢病档案工作的普及,通过三级预防网络,专业

303

Int Eye Sci, Vol. 18, No. 2 Feb. 2018摇 摇 http: / / ies. ijo. cn
Tel:029鄄82245172摇 85263940摇 Email:IJO. 2000@163. com



摇 摇表 3摇 社区糖尿病患者 DR认知度的调查

社区糖尿病患者 DR 患病率及认知度 回答正确者(例) 患者认知度(% )
正常血糖值
摇 A 空腹血糖值
摇 B 餐后血糖值
摇 C 糖化血红蛋白值

474
474
191
64

87郾 0
87郾 0
35郾 0
11郾 7

你的医生有无告知你眼科检查 251 46郾 1
对糖尿病会引起眼部并发症,如糖尿病视网膜病变是否
知晓,从哪种途径知晓
摇 A 医生
摇 B 社区健康宣教
摇 C 因视力下降就诊眼科时
摇 D 社区健康体检

234

92
29
98
15

42郾 9

16郾 9
5郾 3
18郾 0
2郾 8

糖尿病视网膜病变早期可无视力下降症状是否知晓 126 23郾 1
是否知道 DR 不治疗会致盲 179 32郾 8
患糖尿病后是否曾去医院查眼底
摇 A 偶尔 1 次
摇 B 每年定期检查

147
103
44

27郾 0
18郾 9
8郾 1

糖尿病即使血糖控制也会有 DR 并发症是否知晓 87 16郾 0
对糖网病早期用激光可有效控制微血管病变,防止视力
下降是否知晓

55
10郾 1

DR 患者行激光治疗后仍需终身随访 44 8郾 1
DR 根本防治是有效全面控制血糖、血压 202 37郾 1

眼科医生可对社区糖尿病人群开展 DR 早期筛查和定期
随访,将 DR 防盲治盲工作的焦点前移到未发病时,将
“医冶和“防冶真正融合。 这将能有效提高今后 DR 的早期
预防率和发现率。
3郾 3 糖尿病患者对 DR 的认知度还需要提高 摇 本研究显
示,社区糖尿病患者对空腹血糖正常值的认知度较高,能
主动定期检查空腹血糖值,但对 DR 的认知度依然不高,
平均为 3郾 5 分,同时对与 DR 发生密切相关的餐后血糖值
和糖化血红蛋白值的认知度也不高。 部分糖尿病患者从
医生处知晓糖尿病可引起眼底病变,但从不主动去眼科检
查眼底,并将 DR 的发生等同于视力下降,等到视力下降
后才就诊而错失了早期治疗的机会。 同时还有很多糖尿
病患者错误地以为控制了空腹血糖就不会发生 DR 并发
症,而忽略了眼底的定期检查和餐后血糖的控制,尤其是
14 例增殖期 DR 患者,餐后血糖均长期高于正常值,但通
过我们的问卷调查,提高了患者参与治疗疾病的积极性,
让糖尿病患者更科学地控制糖尿病和预防视网膜病变,减
少不可治盲的发生。
3郾 4 开展健康宣教有助于 DR 的早期防治 摇 目前仅依靠
眼科门诊不能达到普及 DR 知识的防治要求,而内科医生
工作量大,难以在有限的门诊时间为患者普及 DR 的防治
知识,且上海的社区卫生工作者中,掌握 DR 等糖尿病眼
病知识和治疗能力者仍然是少数[9]。 这也提示我们,在社
区应采取多种途径来宣传 DR 防治知识,如在建立慢病档
案的同时发放 DR 防治手册,专业眼科医生定期去社区的
老年活动中心为糖尿病患者开展 DR 防治知识的健康宣

教,并重点宣教控制餐后血糖和定期随访时间。 而我院眼
科在近 2a 也定期去上海市浦东新区花木社区、上钢社区
等开展健康宣教,也取得了一定的成效,今后还将在更多
的社区开展健康宣教。 而眼科医生主动寻求内分泌医生、
社区医生,共同配合为患者普及 DR 的防治知识,将 DR 引
起的不可治盲控制在一级防御阶段,也将是眼科医生工作
的重点。
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