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摘要
青光眼是全球首位不可逆致盲性眼病ꎬ其具体发病机制尚
不清楚ꎬ但颇受重视的是眼压和房水流出通道等方面ꎮ 近
年ꎬ研究人员开始越来越多地关注非压力依赖因素如角膜
滞后量(ＣＨ)在青光眼中的作用ꎮ ＣＨ 是角膜的生物力学
参数ꎬ它反映了角膜的黏性阻力ꎬ即吸收和分散能量的能
力ꎮ ＣＨ 在临床上很容易获得ꎬ可作为眼后部组织生物力
学特性的替代标志物ꎬ如筛板和乳头周围巩膜ꎬ这些组织
可能与青光眼损伤的易感性有关ꎮ 有研究提供了 ＣＨ 与
青光眼临床相关结果之间的联系的证据ꎮ 本文综述了 ＣＨ
在青光眼中的作用的最新发现ꎬ从 ＣＨ 的测量方法、ＣＨ 与
中央角膜厚度、青光眼性视野进展、视盘损害、视网膜神经
纤维层缺失等方面进行了归纳和总结ꎮ
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眼压
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０引言
青光眼是一组以特征性视神经纤维层缺失、进行性视

盘损害和视野缺损为共同特征的不可逆性致盲性眼病ꎮ
目前已证实ꎬ眼压是与青光眼视神经损害直接相关的危险
因素ꎬ但并不是唯一的危险因素ꎮ 据报道ꎬ青光眼患者尽
管眼压平均下降 ２５％ꎬ但仍有 ４５％的患者发生了进行性
视野缺损[１]ꎮ 这提示除了眼压之外ꎬ还有其他因素参与青
光眼的发生与进展ꎮ 目前已有研究报道角膜生物力学在
青光眼中的作用ꎬ角膜生物力学特性在一定程度上可以反
映眼球解剖结构的特点ꎬ如角膜迟滞的值越大ꎬ眼部结构
应对外力的内在能力就越强ꎬ因此ꎬ筛板区域视神经乳头
的应力增加导致神经损伤的可能性就越低[２]ꎮ

已有研究表明低角膜滞后量(ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓꎬＣＨ)
与青光眼的发生发展有关[３－４]ꎮ ＣＨ 是角膜的生物力学参
数之一ꎬ其反映角膜的黏弹性阻力ꎬ代表角膜吸收和分散
能量的能力ꎮ 正常人平均 ＣＨ 值为 １０.２４±１.５４ｍｍＨｇꎮ ＣＨ
相当于眼球的减震器ꎬ当眼压升高时角膜吸收和分散一部
分能量ꎬ减少眼压对视盘和视神经的压迫ꎬ以减少其损伤ꎬ
对眼底结构具有一定的保护作用ꎮ 当 ＣＨ 值减少时ꎬ这种
保护作用减弱ꎬ这可能是造成青光眼性眼底损伤的机制
之一ꎮ
１ ＣＨ的测量
１.１眼反应分析仪测量　 ２００５ 年ꎬＬｕｃｅｂｌ 首次报道了用眼
反应分析仪(Ｒｅｉｃｈｅｒｔ ｏｃｕｌａｒ ｒｅｓｐｏｎｓｅ ａｎａｌｙｚｅｒꎬＯＲＡ)测量
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眼压ꎮ 它是一种非接触喷气式眼压计ꎬ通过动态双向压平
过程测量眼压ꎬ不仅使测得的眼压值真实可靠ꎬ而且可以
得到反映角膜生物力学特征的新指标—ＣＨꎮ 测量过程
中ꎬ一股空气喷射到角膜上ꎬ这股气流把角膜从一个凸面
压成了凹面ꎬ之后又恢复到原来的凸面ꎬ在角膜向内凹陷
及恢复的运动过程中记录 ２ 个压力测量值(图 １[５] )ꎮ 角
膜在被空气脉冲压平的过程中吸收一定的能量导致第二
次压力测量值低于初始测量值ꎬ这两个值之间的差异被称
为“滞后”即 ＣＨꎬ反映了角膜的黏弹性性质ꎮ
１.２ 角膜可视化测量 　 可视化角膜生物力学分析仪
(Ｃｏｒｖｉｓ ＳＴ)是由德国 ＯＣＵＬＵＳ 公司生产的一款非接触式
眼压测量仪ꎬ它使用连续的脉冲气流冲击角膜ꎬ使角膜被
压平至凹陷再恢复原始状态ꎬ这个过程被 Ｓｃｈｅｉｍｐｆｌｕｇ 超
高速摄像机在 ３０ｍｓ 内以每秒 ４３００ 帧的速度记录ꎮ 记录
的 １４０ 张图片完整地描述了角膜生物力学反应的全过程ꎬ
这使得角膜生物力学的测量可视化且提供了大量的生物
力学形变反应参数用于精确测量角膜对空气脉冲的生物
力学反应[６]ꎮ
２ ＣＨ和中央角膜厚度与青光眼

角膜生物学特性与青光眼的发生和进展有着重要的
关系ꎮ 角膜生物学特征是指角膜本身的性质ꎬ包括 ＣＨ 和
中央角膜厚度(ｃｅｎｔｒａｌ ｃｏｒｎｅａｌ ｔｈｉｃｋｎｅｓｓꎬＣＣＴ)等ꎮ 已有研
究发现ꎬ青光眼患者的 ＣＣＴ 比正常人低[７]ꎬ较薄的 ＣＣＴ 使
得测得的眼压值低于实际眼压值ꎬ而厚的 ＣＣＴ 可高估眼
压的测量值ꎬ高眼压治疗研究验证了较薄的 ＣＣＴ 是预测
疑似青光眼向原发性开角型青光眼转化的重要指标ꎮ

ＣＨ 和 ＣＣＴ 均对青光眼的发生和进展有重要影响ꎬ且
ＣＨ 与 ＣＣＴ 之间存在着一定的关系ꎮ Ｐｅｎｓｙｌ 等[８] 研究表
明在原发性开角型青光眼和高眼压症患者中ꎬＣＨ 和 ＣＣＴ
呈中等相关ꎮ Ｊｉｍéｎｅｚ－Ｓａｎｔｏｓ 等[９] 研究也表明 ＣＨ 与 ＣＣＴ
具有协同作用ꎬ随 ＣＣＴ 值的增加ꎬＣＨ 值也增加ꎬ二者产生
的协同作用减缓了青光眼进展的风险ꎮ Ｍｅｄｅｉｒｏｓ 等[１０] 发
现 １７.４％青光眼患者的视野进展与 ＣＨ 有关ꎬ而只有 ５.２％
青光眼患者的视野进展与 ＣＣＴ 有关ꎬＣＨ 对青光眼视野进
展的影响是 ＣＣＴ 的 ３ 倍ꎮ 与单独 ＣＣＴ 相比ꎬＣＨ 能更详细
具体地描述角膜的特性ꎬ且有研究发现在疑似青光眼患者
中ꎬ联合应用 ＣＨ 和 ＣＣＴ 评估青光眼风险优于单独应用其
中任何一种ꎬ提高了对青光眼的诊断能力[８ꎬ１１]ꎮ 但也有部
分研究认为 ＣＨ 与 ＣＣＴ 无明显相关性ꎬＣＨ 和 ＣＣＴ 两者之
间哪项指标对青光眼的预测意义更大这一问题还有待进
一步研究ꎮ
３ ＣＨ与青光眼在结构上的联系

角膜和巩膜筛板之间在组织结构上存在联系[１２－１４]ꎬ
ＣＨ 可能是眼后部组织如巩膜筛板的生物力学特性的替
代生物标志物[１５]ꎮ 巩膜筛板是填充于后巩膜孔的网状筛
状结构ꎬ无髓的视网膜神经节细胞轴突穿过筛板汇聚成视
神经ꎮ 角膜和巩膜均由胶原纤维组成ꎬ角膜基质中的胶原
与巩膜和筛板中的胶原连续ꎮ 因此ꎬ角膜和巩膜筛板具有
相似的生物学特性ꎮ 研究发现巩膜筛板处易发生视神经
轴突转运障碍ꎬ从而导致青光眼轴索损害[１６]ꎮ 因此ꎬ检测
巩膜筛板的结构特征有助于评估青光眼的严重程度ꎮ ＣＨ
作为巩膜筛板的替代生物标志物也能反映青光眼的发展
进程ꎮ
４青光眼中的角膜滞后现象

２０１０ 年ꎬＡｂｉｔｂｏｌ 等[１７] 提出低 ＣＨ 值可能是青光眼视

图 １　 眼反应分析仪测量信号ꎮ

神经损伤易感性的一个标志ꎬ即低 ＣＨ 更易发生青光眼视
神经损伤ꎮ Ｄｅｌ Ｂｕｅｙ－Ｓａｙａｓ 等[１８] 研究再次印证了这一观
点ꎮ 目前ꎬ关于青光眼中角膜滞后现象的研究表明原发性
开角型青光眼患者的 ＣＨ 值明显低于正常人[１９]ꎮ 在其他
类型的青光眼患者中也有相同发现ꎬ如原发性闭角型青光
眼[２０]、正常眼压性青光眼[２１]、假性剥脱性青光眼[２２] 患者
的 ＣＨ 值均明显低于正常人ꎮ 但是否所有类型青光眼患者
均存在角膜滞后现象呢? 解决这一问题还需要进一步扩
大样本进行研究ꎮ
５ ＣＨ与青光眼视盘改变

研究表明ꎬ在青光眼病程中结构改变先于功能改
变[２３]ꎬ评估青光眼的进展、考虑结构改变的危险因素可以
帮助临床医生制订高效的治疗方案ꎬ以避免功能障碍的发
生ꎮ 已有研究发现 ＣＨ 与视神经乳头表面凹陷之间的联
系ꎮ Ｋｈａｗａｊａ 等[２４]研究证明 ＣＨ 值与青光眼杯盘比呈负
相关 ( Ｐ < ０. ００１ )ꎬ Ｐｒａｔａ 等[２５] 研 究 也 得 出 相 似 结 论ꎮ
Ｂｏｃｈｍａｎｎ 等[２６]报告称合并获得性视神经凹陷的原发性
开角型青光眼患者 ＣＨ 值明显低于无视盘结构改变的原
发性开角型青光眼患者ꎮ Ｘｕ 等[２７] 前瞻性研究结果表明ꎬ
基线 ＣＨ 值每降低 １ｍｍＨｇꎬ发生视神经乳头表面凹陷的风
险增加 ２９％ꎬ视野进展的危险增加 ４６％ꎬ该研究证明 ＣＨ
与视神经乳头表面凹陷和视野进展有显著相关性ꎮ 上述
研究结果提示 ＣＨ 可能参与青光眼视神经病变的发病
机制ꎮ
６ ＣＨ对视网膜神经纤维层和神经节细胞损害的影响

２０１６ 年ꎬＺｈａｎｇ 等[２８] 进行的一项大样本前瞻性研究
评估 ＣＨ 与视网膜神经纤维层厚度变化之间的关系ꎬ结果
表明 ＣＨ 对视网膜神经纤维层损失率有显著影响ꎮ 在单
变量和多变量模型中ꎬＣＨ 作为预测因子每降低 １ｍｍＨｇꎬ
视网膜神经纤维层损失率分别是 ０. １３、０. １３μｍ / ａ (Ｐ ＝
０.０１１、０.０１５)ꎬ提示低 ＣＨ 值的青光眼患者视网膜神经纤
维层显著丢失ꎬ病情进展迅速ꎮ Ｐａｒｋ 等[２９] 研究结果也表
明较低的 ＣＨ 值与较薄的视网膜神经纤维层有关ꎮ Ｐｏｔｏｐ
等[３０]研究发现原发性开角型青光眼患者的神经节细胞复
合体厚度明显低于高眼压症患者和正常人ꎬ神经节细胞复
合体厚度与 ＣＨ 值呈正相关ꎬ并提出在青光眼中首先受影
响的细胞类型是视网膜神经节细胞ꎬ但该结论还需要大量
的研究结果支持ꎮ
７ ＣＨ与青光眼视野进展

２００６ 年ꎬＣｏｎｇｄｏｎ 和 Ｂｒｏｍａｎ 等首次提出低 ＣＨ 值与青
光眼的视野进展有关的猜测ꎬ从此开启了研究 ＣＨ 与青光
眼进展之间关系的新世界的大门ꎮ 为进一步确定 ＣＨ 与
青光眼视野进展之间的具体关系ꎬＭｅｄｅｉｒｏｓ 等[１０]进行了一
项前瞻性观察性队列研究ꎬ结果表明在单变量模型中ꎬＣＨ

２００２
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作为唯一的预测因子ꎬ随着时间的推移和它们之间的相互
作用ꎬＣＨ 值每降低 １ｍｍＨｇꎬ视野丢失速度每年加快０.２５％
(Ｐ<０.００１)ꎮ Ｂｏｌｉｖａｒ 等[３１] 研究也得到同样结论ꎬ即低 ＣＨ
值青光眼患者视野进展加快ꎬ视野缺失更多ꎬ且具有统计
学意义ꎮ Ｈｏｎｇ 等[３２]从反面印证了 ＣＨ 值与青光眼视野进
展之间的关系ꎬ该研究纳入患者 ５６ 例 ８２ 眼ꎬ根据 ３ａ 以上
视野变化将纳入患者分为 ４ 组ꎬ观察较慢进展组和快速进
展组的角膜生物力学特征发现ꎬ快速进展组患者 ＣＨ 值
(８.４ｍｍＨｇ)显著低于较慢进展组(９.３ｍｍＨｇ)ꎮ 上述研究
结果提示ꎬ低 ＣＨ 值青光眼患者视野进展迅速ꎬＣＨ 与青光
眼进展密切相关ꎮ 因此ꎬ对于低 ＣＨ 值青光眼患者ꎬ临床
随访中应该予以更多关注ꎬ采取更加积极的预防措施ꎮ
８ ＣＨ与青光眼的治疗

青光眼的治疗是临床医师关注的重要问题ꎬ目前青光
眼的治疗措施均是针对眼压进行的ꎮ 因此探讨 ＣＨ 与眼
压的关系对于指导青光眼的治疗有重要意义ꎮ 研究表明ꎬ
无论是通过药物还是手术实现的眼压降低均会影响角膜
的生物力学参数 ＣＨ[３３]ꎮ ２０１８ 年ꎬＺａｒｅｅｉ 等[３４] 进行的一项
回顾性观察性研究发现ꎬ正常人和青光眼患者的 ＣＨ 值与
眼压均呈负相关ꎬ即低 ＣＨ 值与高眼压相关ꎬ反之亦然ꎮ
Ｍｅｄａ 等[３５]和 Ｗｕ 等[３６] 研究均发现前列腺素药物治疗后
青光眼患眼眼压降低而 ＣＨ 值增加ꎮ 此外ꎬＫａｄｅｒｌｉ 等[３７]

研究发现青光眼小梁切除术和青光眼阀植入术后 ＣＨ 值
均升高ꎮ 另有研究探索了其他青光眼手术引起的角膜生
物力学的变化ꎬ如 Ａｈｍｅｄ 青光眼瓣膜植入术后 ３ｍｏ ＣＨ 值
显著增加ꎮ

此外ꎬＣＨ 与治疗后眼压降低的幅度有关ꎮ Ｂｏｌíｖａｒ
等[３８]评价了原发性开角型青光眼患者和高眼压症患者在
接受药物治疗后 ＣＨ 的可能变化ꎬ结果发现低 ＣＨ 值青光
眼患者用药后眼压降低幅度更大ꎬＨｉｒｎｅｉß 等[３９] 研究也表
明低 ＣＨ 值与选择性激光小梁成形术后眼压下降更大有
关ꎮ 说明 ＣＨ 可能预测患者对降眼压治疗的反应ꎬ即低
ＣＨ 值患者降眼压药物和青光眼术后眼压降低幅度更大ꎮ
９小结

ＣＨ 可能是评估青光眼的潜在生物学标志物ꎬ低 ＣＨ
值与青光眼的发生进展密切相关ꎮ 虽然 ＣＨ 对青光眼的
具体作用仍需进一步研究ꎬ但低 ＣＨ 值与青光眼的病情进
展显著相关已被证实ꎬ因此在管理青光眼和评估青光眼进
展风险时应将 ＣＨ 考虑在内ꎬ尤其是低 ＣＨ 值伴高眼压的
青光眼患者需要更多的关注和密切随访及更积极的治疗ꎮ
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ａｆｔｅｒ ｍｅｄｉｃａｌ ｒｅｄｕｃｔｉｏｎ ｏｆ ｉｎｔｒａｏｃｕｌａｒ ｐｒｅｓｓｕｒｅ. Ｂｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１７ꎻ
１０１(３): ２９０－２９４
１３ Ｌｅｅ ＫＭꎬ Ｋｉｍ ＴＷꎬ Ｌｅｅ ＥＪꎬｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｏｆ ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ
ｗｉｔｈ ｌａｍｉｎａ ｃｒｉｂｒｏｓａ ｃｕｒｖａｔｕｒｅ ｉｎ ｐｒｉｍａｒｙ ｏｐｅｎ ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｉｎｖｅｓｔ
Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ Ｖｉｓ Ｓｃｉ ２０１９ꎻ ６０(１３): ４１７１－４１７７
１４ 何理烨ꎬ梁亮ꎬ朱梦男.角膜滞后量在青光眼诊断和治疗中的应用

价值.中华眼科杂志 ２０１７ꎻ ５３(２):１４０－１４３
１５ Ｇｉｚｚｉ Ｃꎬ Ｃｅｌｌｉｎｉ Ｍꎬ Ｃａｍｐｏｓ ＥＣ. Ｉｎ ｖｉｖｏ ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｃｈａｎｇｅｓ ｉｎ
ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ａｎｄ ｌａｍｉｎａ ｃｒｉｂｒｏｓａ ｐｏｓｉｔｉｏｎ ｄｕｒｉｎｇ ａｃｕｔｅ ｉｎｔｒａｏｃｕｌａｒ
ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｅｌｅｖａｔｉｏｎ ｉｎ ｅｙｅｓ ｗｉｔｈ ｍａｒｋｅｄｌｙ ａｓｙｍｍｅｔｒｉｃａｌ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｃｌｉｎ
Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１８ꎻ １２: ４８１－４９２
１６ Ｔｉａｎ ＨＪꎬ Ｌｉ Ｌꎬ Ｓｏｎｇ Ｆ. Ｓｔｕｄｙ ｏｎ ｔｈｅ ｄｅｆｏｒｍａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｔｈｅ ｌａｍｉｎａ
ｃｒｉｂｒｏｓａ ｄｕｒｉｎｇ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ａｃｔａ Ｂｉｏｍａｔｅｒ ２０１７ꎻ ５５: ３４０－３４８
１７ Ａｂｉｔｂｏｌ Ｏꎬ Ｂｏｕｄｅｎ Ｊꎬ Ｄｏａｎ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ｍｅａｓｕｒｅｄ ｗｉｔｈ
ｔｈｅ ｏｃｕｌａｒ ｒｅｓｐｏｎｓｅ ａｎａｌｙｚｅｒ ｉｎ ｎｏｒｍａｌ ａｎｄ ｇｌａｕｃｏｍａｔｏｕｓ ｅｙｅｓ. Ａｃｔａ
Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１０ꎻ８８(１):１１６－１１９
１８ Ｄｅｌ Ｂｕｅｙ－Ｓａｙａｓ ＭÁꎬ Ｌａｎｃｈａｒｅｓ－Ｓａｎｃｈｏ Ｅꎬ Ｃａｍｐｉｎｓ－Ｆａｌｃó Ｐꎬ ｅｔ ａｌ.
Ｃｏｒｎｅａｌ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ａｎｄ ｃｅｎｔｒａｌ ｃｏｒｎｅａｌ ｔｈｉｃｋｎｅｓｓ ｉｎ
ｇｌａｕｃｏｍａ ｐａｔｉｅｎｔｓꎬ ｇｌａｕｃｏｍａ ｓｕｓｐｅｃｔｓꎬ ａｎｄ ａ ｈｅａｌｔｈｙ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ. Ｊ Ｃｌｉｎ
Ｍｅｄ ２０２１ꎻ １０(１２): ２６３７
１９ Ｋａｕｓｈｉｋ Ｓꎬ Ｐａｎｄａｖ ＳＳꎬ Ｂａｎｇｅｒ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓꎬ ｃｅｎｔｒａｌ ｃｏｒｎｅａｌ ｔｈｉｃｋｎｅｓｓꎬ ａｎｄ ｉｎｔｒａｏｃｕｌａｒ
ｐｒｅｓｓｕｒｅ ａｃｒｏｓｓ ｔｈｅ ｓｐｅｃｔｒｕｍ ｏｆ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ａｍ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１２ꎻ １５３
(５): ８４０－８４９.ｅ２
２０ Ｎａｒａｙａｎａｓｗａｍｙ Ａꎬ Ｓｕ ＤＨꎬ Ｂａｓｋａｒａｎ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｏｃｕｌａｒ
ｒｅｓｐｏｎｓｅ ａｎａｌｙｚｅｒ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｓｕｂｊｅｃｔｓ ｗｉｔｈ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｇｌｅ －
ｃｌｏｓｕｒｅ ａｎｄ ｐｒｉｍａｒｙ ｏｐｅｎ－ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ａｒｃｈ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１１ꎻ １２９
(４): ４２９－４３４
２１ Ｇｒｉｓｅ －Ｄｕｌａｃ Ａꎬ Ｓａａｄ Ａꎬ Ａｂｉｔｂｏｌ Ｏꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｉｎ ｎｏｒｍａｌ ｔｅｎｓｉｏｎ ｇｌａｕｃｏｍａ ａｎｄ ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｗｉｔｈ
ｏｐｅｎ － ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａꎬ ｏｃｕｌａｒ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎꎬ ａｎｄ ｎｏｒｍａｌ ｅｙｅｓ. Ｊ
Ｇｌａｕｃｏｍａ ２０１２ꎻ ２１(７): ４８６－４８９
２２ Ｙａｚｇａｎ Ｓꎬ Ｃｅｌｉｋ Ｕꎬ Ａｌａｇöｚ Ｎꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ
ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｐｓｅｕｄｏｅｘｆｏｌｉａｔｉｏｎ ｓｙｎｄｒｏｍｅꎬ ｐｓｅｕｄｏｅｘｆｏｌｉａｔｉｖｅ ｇｌａｕｃｏｍａ
ａｎｄ ｈｅａｌｔｈｙ ｓｕｂｊｅｃｔｓ. Ｃｕｒｒ Ｅｙｅ Ｒｅｓ ２０１５ꎻ ４０(５): ４７０－４７５
２３ Ｘｕ ＧＨꎬ Ｗｅｉｎｒｅｂ ＲＮꎬ Ｌｅｕｎｇ ＣＫＳ. Ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ ｈｅａｄ ｄｅｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｉｎ
ｇｌａｕｃｏｍａ: ｔｈｅ ｔｅｍｐｏｒａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ ｈｅａｄ ｓｕｒｆａｃｅ
ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ａｎｄ ｒｅｔｉｎａｌ ｎｅｒｖｅ ｆｉｂｅｒ ｌａｙｅｒ ｔｈｉｎｎｉｎｇ. Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌｏｇｙ ２０１４ꎻ
１２１(１２): ２３６２－２３７０

３００２

Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉꎬ Ｖｏｌ.２２ꎬ Ｎｏ.１２ Ｄｅｃ. ２０２２　 　 ｈｔｔｐ: / / ｉｅｓ.ｉｊｏ.ｃｎ
Ｔｅｌ:０２９￣８２２４５１７２　 ８５２０５９０６　 Ｅｍａｉｌ:ＩＪＯ.２０００＠１６３.ｃｏｍ



２４ Ｋｈａｗａｊａ ＡＰꎬ Ｃｈａｎ ＭＰＹꎬ Ｂｒｏａｄｗａｙ ＤＣꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ａｎｄ ｇｌａｕｃｏｍａ－ｒｅｌａｔｅｄ ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ ｔｒａｉｔｓ ｉｎ ｔｈｅ
ＥＰＩＣ－ Ｎｏｒｆｏｌｋ Ｅｙｅ Ｓｔｕｄｙ. Ｉｎｖｅｓｔ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ Ｖｉｓ Ｓｃｉ ２０１４ꎻ ５５ ( １):
１１７－１２４
２５ Ｐｒａｔａ ＴＳꎬ Ｌｉｍａ ＶＣꎬ Ｇｕｅｄｅｓ ＬＭꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｂｅｔｗｅｅｎ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ａｎｄ ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ ｈｅａｄ ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙ ｉｎ ｎｅｗｌｙ
ｄｉａｇｎｏｓｅｄ ｇｌａｕｃｏｍａ ｐａｔｉｅｎｔｓ. Ｃｌｉｎ Ｅｘｐ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１２ꎻ ４０ ( ７ ):
６８２－６８８
２６ Ｂｏｃｈｍａｎｎ Ｆꎬ Ａｎｇ ＧＳꎬ Ａｚｕａｒａ－Ｂｌａｎｃｏ Ａ. Ｌｏｗｅｒ ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ｉｎ
ｇｌａｕｃｏｍａ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ａｃｑｕｉｒｅｄ ｐｉｔ ｏｆ ｔｈｅ ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ (ＡＰＯＮ). Ｇｒａｅｆｅｓ
Ａｒｃｈ Ｃｌｉｎ Ｅｘｐ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２００８ꎻ２４６(５):７３５－７３８
２７ Ｘｕ ＧＨꎬ Ｃｈｅｎ ＺＬ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ａｓ ａ ｒｉｓｋ ｆａｃｔｏｒ ｆｏｒ ｏｐｔｉｃ ｎｅｒｖｅ
ｈｅａｄ ｓｕｒｆａｃｅ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ａｎｄ ｒｅｔｉｎａｌ ｎｅｒｖｅ ｆｉｂｅｒ ｌａｙｅｒ ｔｈｉｎｎｉｎｇ ｉｎ ｇｌａｕｃｏｍａ
ｐａｔｉｅｎｔｓ. Ｓｃｉ Ｒｅｐ ２０２１ꎻ １１: １１６７７
２８ Ｚｈａｎｇ ＣＷꎬ Ｔａｔｈａｍ ＡＪꎬ Ａｂｅ ＲＹꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ａｎｄ
ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｖｅ ｒｅｔｉｎａｌ ｎｅｒｖｅ ｆｉｂｅｒ ｌａｙｅｒ ｌｏｓｓ ｉｎ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ａｍ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ
２０１６ꎻ １６６: ２９－３６
２９ Ｐａｒｋ Ｋꎬ Ｓｈｉｎ Ｊꎬ Ｌｅｅ Ｊ. Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｃｏｒｎｅａｌ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ
ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ａｎｄ ｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ ｂｉｏｍａｒｋｅｒｓ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｎｏｒｍａｌ － ｔｅｎｓｉｏｎ
ｇｌａｕｃｏｍａ: ａ ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｓｔｕｄｙ. ＢＭＣ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１８ꎻ １８(１): ７
３０ Ｐｏｔｏｐ Ｖꎬ Ｃｏｖｉｌｔｉｒ Ｖꎬ Ｓｃｈｍｉｔｚｅｒ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ
ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ａｎｄ ｒｅｔｉｎａｌ ｇａｎｇｌｉｏｎ ｃｅｌｌｓ － Ａ ｓｔｅｐ ｆｏｒｗａｒｄ ｉｎ ｅａｒｌｙ
ｇｌａｕｃｏｍａ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ. Ｍｅｄ Ｓｃｉ Ｍｏｎｉｔ ２０２０ꎻ ２６: ｅ９２４６７２
３１ Ｂｏｌｉｖａｒ Ｇꎬ Ｓａｎｃｈｅｚ － Ｂａｒａｈｏｎａ Ｃꎬ Ｋｅｔａｂｉ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｆａｃｔｏｒｓ
ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ａｍｏｕｎｔ ｏｆ ｖｉｓｕａｌ ｆｉｅｌｄ ｄａｍａｇｅ ｉｎ ｅｙｅｓ ｗｉｔｈ ｎｅｗｌｙ
ｄｉａｇｎｏｓｅｄꎬ ｕｎｔｒｅａｔｅｄꎬ ｏｐｅｎ－ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ Ｔｈｅｒ ２０２１ꎻ １０
(３): ６６９－６７６

３２ Ｈｏｎｇ Ｙꎬ Ｓｈｏｊｉ Ｎꎬ Ｍｏｒｉｔａ Ｔꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｉｎ ｎｏｒｍａｌ ｔｅｎｓｉｏｎ ｇｌａｕｃｏｍａ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ
ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｖｉｓｕａｌ ｆｉｅｌｄ ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｏｎ ｓｐｅｅｄ. Ｉｎｔ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１６ꎻ ９(７):
９７３－９７８
３３ Ｄｅｏｌ Ｍꎬ Ｔａｙｌｏｒ ＤＡꎬ Ｒａｄｃｌｉｆｆｅ ＮＭ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ ａｎｄ ｉｔｓ
ｒｅｌｅｖａｎｃｅ ｔｏ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｃｕｒｒ Ｏｐｉｎ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１５ꎻ ２６(２): ９６－１０２
３４ Ｚａｒｅｅｉ Ａꎬ Ｒａｚｅｇｈｉｎｅｊａｄ ＭＲꎬ Ｓａｌｏｕｔｉ Ｒ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ
ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ａｎｄ ｔｈｉｃｋｎｅｓｓ ｉｎ ｐｒｉｍａｒｙ ｃｏｎｇｅｎｉｔａｌ ｇｌａｕｃｏｍａ ａｎｄ ｎｏｒｍａｌ ｅｙｅｓ:
ａ ｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅ ｓｔｕｄｙ. Ｍｅｄ Ｈｙｐｏｔｈｅｓｉｓ Ｄｉｓｃｏｖ Ｉｎｎｏｖ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１８ꎻ ７
(２): ６８－７２
３５ Ｍｅｄａ Ｒꎬ Ｗａｎｇ ＱＱꎬ Ｐａｏｌｏｎｉ Ｄꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｉｍｐａｃｔ ｏｆ ｃｈｒｏｎｉｃ ｕｓｅ ｏｆ
ｐｒｏｓｔａｇｌａｎｄｉｎ ａｎａｌｏｇｕｅｓ ｏｎ ｔｈｅ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｃｏｒｎｅａ ｉｎ
ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｐｒｉｍａｒｙ ｏｐｅｎ－ａｎｇｌｅ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｂｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１７ꎻ １０１
(２): １２０－１２５
３６ Ｗｕ Ｎꎬ Ｃｈｅｎ ＹＨꎬ Ｙａｎｇ ＹＰꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｃｈａｎｇｅｓ ｏｆ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ ｗｉｔｈ ｌｏｎｇ － ｔｅｒｍ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｏｆ ｐｒｏｓｔａｇｌａｎｄｉｎ
ａｎａｌｏｇｕｅ ｍｅａｓｕｒｅｄ ｂｙ Ｃｏｒｖｉｓ ＳＴ. ＢＭＣ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２０ꎻ ２０(１): ４２２
３７ Ｋａｄｅｒｌｉ Ａꎬ Ｄｅｍｉｒｏｋ Ｇꎬ Ｋａｄｅｒｌｉ ＳＴꎬ ｅｔ ａｌ. Ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｔｒａｂｅｃｕｌｅｃｔｏｍｙ
ａｎｄ Ａｈｍｅｄ ｇｌａｕｃｏｍａ ｖａｌｖｅ ｉｍｐｌａｎｔａｔｉｏｎ ｓｕｒｇｅｒｙ ｏｎ ｃｏｒｎｅａｌ
ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ ｃｈａｎｇｅｓ. Ｉｎｔ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２０ꎻ ４０(８): １９４１－１９４７
３８ Ｂｏｌíｖａｒ Ｇꎬ Ｓáｎｃｈｅｚ －Ｂａｒａｈｏｎａ Ｃꎬ Ｔｅｕｓ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｔｏｐｉｃａｌ
ｐｒｏｓｔａｇｌａｎｄｉｎ ａｎａｌｏｇｕｅｓ ｏｎ ｃｏｒｎｅａｌ ｈｙｓｔｅｒｅｓｉｓ. Ａｃｔａ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１５ꎻ ９３
(６): ｅ４９５－ｅ４９８
３９ Ｈｉｒｎｅｉß Ｃꎬ Ｓｅｋｕｒａ Ｋꎬ Ｂｒａｎｄｌｈｕｂｅｒ Ｕꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃｓ
ｐｒｅｄｉｃｔ ｔｈｅ ｏｕｔｃｏｍｅ ｏｆ ｓｅｌｅｃｔｉｖｅ ｌａｓｅｒ ｔｒａｂｅｃｕｌｏｐｌａｓｔｙ ｉｎ ｍｅｄｉｃａｌｌｙ
ｕｎｃｏｎｔｒｏｌｌｅｄ ｇｌａｕｃｏｍａ. Ｇｒａｅｆｅｓ Ａｒｃｈ Ｃｌｉｎ Ｅｘｐ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１３ꎻ ２５１
(１０): ２３８３－２３８８
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