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摘要
由新型冠状病毒 (严重呼吸综合征 －冠状病毒 － ２ 型ꎬ
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２)引起的新型冠状病毒肺炎(ＣＯＶＩＤ－１９)ꎬ因
其极高的传染致病性ꎬ严重威胁人类的生命健康ꎬ同时也
给目前的医疗模式带来全新挑战ꎮ 已有众多文献资料显
示 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染不仅可以造成肺脏、肾脏、肠道等全
身损害ꎬ而且也能累及眼组织ꎬ从较为常见的眼表疾病如
角膜、结膜、巩膜炎症ꎬ到相对少见的旁中心急性中层黄斑
病变和急性黄斑神经视网膜病变ꎮ 对以眼部症状为首发
或伴随症状的 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染患者而言ꎬ眼科医生如
何甄别眼部表现与 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染之间的相关性无疑
面临严峻的挑战ꎮ 本文将结合近年相关文献ꎬ探讨由
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染和接种新型冠状病毒肺炎疫苗所引起
的相关眼部病变ꎬ涵盖了眼表、葡萄膜、视网膜和黄斑以及
颅神经等病理改变ꎮ
关键词:新型冠状病毒ꎻ新型冠状病毒肺炎ꎻ新型冠状病毒
肺炎疫苗ꎻ眼科疾病ꎻ眼表疾病ꎻ葡萄膜及视网膜病ꎻ颅神
经病变
ＤＯＩ:１０.３９８０ / ｊ.ｉｓｓｎ.１６７２－５１２３.２０２３.９.１８

Ｎｏｖｅｌ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｉｔｓ
ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ－ｒｅｌａｔｅｄ ｏｃｕｌａｒ ｄｉｓｅａｓｅ

Ｌｕ － Ｘｕａｎ Ｗａｎｇ１ꎬ Ｚｕｏ － Ｘｉａｎｇ Ｐａｎｇ２ꎬ Ｒｏｎｇ － Ｙｕ
Ｇａｏ２ꎬ Ｌｅｉ Ｇａｏ２ꎬ３

１Ｔｈｅ Ｓｅｃｏｎｄ Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｏｆ Ｂｉｎｚｈｏｕ Ｍｅｄｉｃａｌ
Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｙａｎｔａｉ ２６４００３ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｐｒｏｖｉｎｃｅꎬ Ｃｈｉｎａꎻ ２Ｗｅｉｆａｎｇ
Ｅｙｅ Ｈｏｓｐｉｔａｌꎻ Ｚｈｅｎｇｄａ Ｇｕａｎｇｍｉｎｇ Ｅｙｅ Ｇｒｏｕｐꎬ Ｗｅｉｆａｎｇ ２６１０００ꎬ
Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｐｒｏｖｉｎｃｅꎬ Ｃｈｉｎａꎻ ３Ｚｈｅｎｇｄａ Ｇｕａｎｇｍｉｎｇ Ｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌ Ｅｙｅ
Ｒｅｓｅａｒｃｈ Ｃｅｎｔｅｒꎬ Ｑｉｎｇｄａｏ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｑｉｎｇｄａｏ ２６６０００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ
Ｐｒｏｖｉｎｃｅꎬ Ｃｈｉｎａ
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｅｎｃｅ ｔｏ: Ｌｅｉ Ｇａｏ. Ｗｅｉｆａｎｇ Ｅｙｅ Ｈｏｓｐｉｔａｌꎻ Ｚｈｅｎｇｄａ
Ｇｕａｎｇｍｉｎｇ Ｅｙｅ Ｇｒｏｕｐꎬ Ｗｅｉｆａｎｇ ２６１０００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｐｒｏｖｉｎｃｅꎬ

Ｃｈｉｎａꎻ Ｚｈｅｎｇｄａ Ｇｕａｎｇｍｉｎｇ Ｉｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌ Ｅｙｅ Ｒｅｓｅａｒｃｈ Ｃｅｎｔｅｒꎬ
Ｑｉｎｇｄａｏ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｑｉｎｇｄａｏ ２６６０００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｐｒｏｖｉｎｃｅꎬ Ｃｈｉｎａ.
ｇｌ６３６５＠ １６３.ｃｏｍ
Ｒｅｃｅｉｖｅｄ:２０２３－０２－０６　 　 Ａｃｃｅｐｔｅｄ:２０２３－０７－２５

Ａｂｓｔｒａｃｔ
• Ｔｈｅ ｃｏｎｔｉｎｕｏｕｓ ｐａｎｄｅｍｉｃ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ ｄｉｓｅａｓｅ ２０１９
(ＣＯＶＩＤ－１９) ｃａｕｓｅｄ ｂｙ ｓｅｖｅｒｅ ａｃｕｔｅ ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ ｓｙｎｄｒｏｍｅ
ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ－ ２ ( ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２) ｉｓ ａ ｓｅｒｉｏｕｓ ｔｈｒｅａｔ ｔｏ
ｈｕｍａｎ ｌｉｆｅ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈ ｂｅｃａｕｓｅ ｏｆ ｈｉｇｈ ｉｎｆｅｃｔｉｏｕｓ
ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃｉｔｙꎬ ａｎｄ ｉｔ ａｌｓｏ ｈａｓ ｐｏｓｅｄ ａ ｎｅｗ ｃｈａｌｌｅｎｇｅ ｔｏ
ｔｈｅ ｃｕｒｒｅｎｔ ｍｅｄｉｃａｌ ｍｏｄｅｌ. Ｍａｎｙ ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅｓ ｈａｖｅ ｓｈｏｗｎ
ｔｈａｔ ｔｈｅｓｅ ｃｈａｎｇｅｓ ｒａｎｇｅ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｍｏｒｅ ｃｏｍｍｏｎ ｏｃｕｌａｒ
ｓｕｒｆａｃｅ ｄｉｓｅａｓｅｓ ｓｕｃｈ ａｓ ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｃｏｒｎｅａꎬ
ｃｏｎｊｕｎｃｔｉｖａꎬ ａｎｄ ｓｃｌｅｒａꎬ ｔｏ ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｖｅｌｙ ｒａｒｅ ｐａｒａｃｅｎｔｒａｌ
ａｃｕｔｅ ｍｉｄｄｌｅ ｍａｃｕｌｏｐａｔｈｙ ａｎｄ ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ
ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ. Ｆｏｒ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｏｃｕｌａｒ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｓ
ｔｈｅ ｆｉｒｓｔ ｏｒ ａｃｃｏｍｐａｎｙｉｎｇ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｏｆ ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２
ｉｎｆｅｃｔｉｏｎꎬ ｈｏｗ ｔｏ ｉｄｅｎｔｉｆｙ ｔｈｅ ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｂｅｔｗｅｅｎ ｏｃｕｌａｒ
ｍａｎｉｆｅｓｔａｔｉｏｎｓ ａｎｄ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｉｓ ｕｎｄｏｕｂｔｅｄｌｙ
ａ ｓｅｒｉｏｕｓ ｃｈａｌｌｅｎｇｅ ｆｏｒ ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌｏｇｉｓｔｓ. Ｉｎ ｔｈｉｓ ｒｅｖｉｅｗꎬ
ｔｈｅ ｏｃｕｌａｒ ｐａｔｈｏｌｏｇｙ ｃａｕｓｅｄ ｂｙ ｂｏｔｈ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２
ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ ｗａｓ ｄｉｓｃｕｓｓｅｄꎬ ｃｏｖｅｒｉｎｇ
ｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｈａｎｇｅｓ ｉｎ ｔｈｅ ｏｃｕｌａｒ ｓｕｒｆａｃｅꎬ ｕｖｅａꎬ ｒｅｔｉｎａ
ａｎｄ ｍａｃｕｌａꎬ ａｎｄ ｃｒａｎｉａｌ ｎｅｒｖｅｓ.
•ＫＥＹＷＯＲＤＳ: ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２ꎻ ＣＯＶＩＤ － １９ꎻ ＣＯＶＩＤ － １９
ｖａｃｃｉｎｅꎻ ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ ｄｉｓｅａｓｅꎻ ｏｃｕｌａｒ ｓｕｒｆａｃｅ ｄｉｓｅａｓｅꎻ
ｕｖｅａｌ ａｎｄ ｒｅｔｉｎａｌ ｄｉｓｅａｓｅꎻ ｃｒａｎｉａｌ ｎｅｒｖｅ ｌｅｓｉｏｎｓ

Ｃｉｔａｔｉｏｎ:Ｗａｎｇ ＬＸꎬ Ｐａｎｇ ＺＸꎬ Ｇａｏ ＲＹꎬ ｅｔ ａｌ. Ｎｏｖｅｌ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ
ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｉｔｓ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ － ｒｅｌａｔｅｄ ｏｃｕｌａｒ ｄｉｓｅａｓｅ. Ｇｕｏｊｉ Ｙａｎｋｅ
Ｚａｚｈｉ( Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉ) ２０２３ꎻ２３(９):１５１２－１５１６

０引言
新型冠状病毒(严重呼吸综合征－冠状病毒－ ２ 型ꎬ

ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２)感染不仅表现为呼吸系统等全身表现ꎬ还
可以造成以首发或伴随症状的眼科疾病ꎬ更有因为接种疫
苗所带来的眼科疾病发生ꎮ 越来越多的文献资料报道ꎬ无
论是 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染后还是接种疫苗后均有可能对眼
部不同组织产生影响ꎬ从而引起不同的眼科疾病表现ꎬ这
就要求眼科医务工作者应了解和熟悉新冠疫情相关的眼
科疾病表现ꎬ尽可能地减少或避免误诊和漏诊ꎮ 本文结合
近年文献就 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 本身以及为预防其传播而进行
疫苗接种所导致的眼科疾病进行综述ꎮ
１与 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２感染相关的眼科疾病
１.１眼睑　 徐曼等[１] 报道了 １ 例因右眼急性睑板腺炎首
诊于眼科的患者ꎬ在眼科症状出现后 １７ｄ 肺部出现病变并
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最终核酸检测阳性ꎮ Ｗｕ 等[２]也曾报道了 １ 例 ２ 岁多婴儿
在确诊新型冠状病毒肺炎(ＣＯＶＩＤ－１９)的第 ７ｄ 出现结膜
炎和眼睑皮炎ꎮ 意大利学者 Ｍｅｄｕｒｉ 等[３] 研究了 ２９ 例
ＣＯＶＩＤ－１９ 住院患者ꎬ其中 １０ 例有烧灼感、异物感不适ꎬ
７ 例出现结膜充血或水肿ꎬ１１ 例表现为睑缘炎ꎬ但所有患
者的泪液 ＰＣＲ 检测阴性ꎮ
１.２结膜和角膜
１.２.１ 结膜炎　 鉴于 ＣＯＶＩＤ－１９ 的传播方式ꎬ有研究认为
眼表可能是病毒入侵的门户ꎬ不仅在部分患者泪液中发现
了病毒 ＲＮＡꎬ且部分患者以结膜炎为首发或伴随症状[４]ꎮ
Ｚｈｏｎｇ 等[５]研究发现ꎬ结膜充血是 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者最为常

见的眼部表现ꎬ在纳入分析的 ５１５１ 例患者中ꎬ结膜充血的

阳性率为 ７.６％ꎮ 叶娅等[６] 在 ３０ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者中发

现 ３ 例伴有结膜炎ꎬ对 ２７ 例患者的结膜囊拭子病毒核酸

检测中ꎬ尽管 ２ 例阳性ꎬ但无结膜炎症状ꎮ Ｃｈｅｎ 等[７] 对

５３５ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者进行分析发现ꎬ２７ 例出现结膜充

血ꎮ Ｗｕ 等[８]研究纳入的 ３８ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者中ꎬ除了最

常见的临床症状发烧、咳嗽和疲劳外ꎬ１２ 例(３１.６％)患者
的眼部表现与结膜炎一致ꎬ包括结膜充血、水肿、溢泪或分
泌物增多ꎮ
１.２.２ 角膜炎 　 法国学者 Ｎａｖｅｌ 等[９] 首次报道了 １ 例

ＣＯＶＩＤ－１９ 患者在入住重病监护室第 １９ｄ 出现了出血性
结膜炎、伪膜和点状角膜炎ꎬ但刮片和拭子检查未发现细
菌或病毒ꎮ Ｚｕｏ 等[１０]则报道了 １ 例以角膜炎为首发表现

的患者ꎬ其角膜刮片病毒检测阳性ꎬ角膜炎表现比发热和
咳嗽等全身表现早 ３ｄ 出现ꎮ 单纯疱疹病毒 １ 型角膜炎再
激活在危重 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者中常见ꎬＭａｊｔａｎｏｖａ 等[１１] 通过

分析 ５ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 合并单纯疱疹性角膜炎患者的临床
资料ꎬ认为 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染可能是发生单纯疱疹性角
膜炎的危险因素ꎬ也可能是其潜在的激活剂ꎮ
１.３巩膜炎 　 法国学者 Ｃｏｌｌａｎｇｅ 等[１２] 报道了 １ 例涉及多

脏器损害的 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者ꎬ尽管泪液 ＰＣＲ 检测阴性ꎬ除
了常见的肺部和肾脏损伤ꎬ还表现为双侧肺动脉栓塞、肠
系膜缺血、脑炎和眼部损伤ꎬ而眼部损伤以双眼后巩膜炎、
眼后部葡萄膜炎为主要表现ꎬ该患者眼眶 ＭＲＩ 显示双侧
眼球壁中度整体增厚及多个局灶性结节灶ꎮ 西班牙学者

Ｍéｎｄｅｚ Ｍａｎｇａｎａ 等[１３] 报道了 １ 例 ３１ 岁女性患者先后出

现咳嗽、肌痛、嗅觉缺失和老年性痴呆ꎬＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ＰＣＲ
检测结果呈阳性ꎬ在 ＣＯＶＩＤ－１９ 症状消失后出现眼红、异
物感和畏光ꎬ被确诊为结节性巩膜炎ꎬ类似的发现也见于

来自伊朗的报道[１４]ꎬ此外ꎬ该研究还报道了 １ 例 ６７ 岁女

性患者在 ＣＯＶＩＤ－ １９ 发病 ３ｗｋ 后出现双眼坏死性前巩
膜炎ꎮ
１.４ 葡萄膜炎 　 以色列 Ｂｅｔｔａｃｈ 团队[１５] 报道了 １ 例由

ＣＯＶＩＤ－１９ 继发多系统炎症综合征(ＭＩＳ－Ｃ)的女性患者ꎬ
双眼结膜充血、角膜水肿伴后弹力层褶皱及多发角膜后沉
积物(ｋｅｒａｔｉｃ ｐｒｅｃｉｐｉｔａｔｅｓꎬＫＰ)和前房细胞ꎬ而眼底荧光血
管造影(ＦＦＡ)检查未见异常ꎬ最后确诊为双眼急性前葡萄
膜炎ꎮ Öｚｔüｒｋ 等[１６]报道了 ５ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 继发ＭＩＳ－Ｃ 的患

者ꎬ裂隙灯检查显示所有患者均为双侧非肉芽肿性急性前
葡萄膜炎ꎬ其中 ３ 例伴有严重角膜点状上皮病变ꎮ 除前葡
萄膜炎外ꎬ也有 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者并发后葡萄膜炎的报道[１２]ꎮ

１.５视网膜
１.５.１视网膜血管阻塞　 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者可出现凝血功能
障碍和获得性血栓形成ꎬ这被认为是一种高炎症反

应[１７－１８]ꎬ也是 ＣＯＶＩＤ － １９ 患者死亡的主要原因ꎮ 美国

Ａｃｈａｒｙａ 团队[１９]报道了 １ 例继发于 ＣＯＶＩＤ－１９ 的视网膜中

央动脉阻塞患者ꎬ该患者为 ６０ 岁男性ꎬ在其住院第 １２ｄꎬ
右眼突然无痛性视力丧失ꎮ 印度学者 Ｋｕｌｋａｒｎｉ 等[２０] 报道

了 ２ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者ꎬ其中 １ 例在确诊 ＣＯＶＩＤ－１９ ２ｗｋ 康
复期发生脉络膜动脉阻塞ꎬ而另 １ 例则在确诊 ＣＯＶＩＤ－１９
出院后 ４ｗｋ 同时发生了视网膜中央动脉和静脉阻塞ꎮ
Ｓｈｅｔｈ 等[２１]报道了 １ 例 ５２ 岁患者在 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 检测阳

性后 １０ｄ 出现左眼视力下降ꎬ所有血管炎相关检查均为阴
性ꎬ最后被确诊为血管炎性视网膜中央静脉阻塞ꎮ Ｕｚｕｎ
等[２２]报道了 １ 例轻症 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者ꎬ在其发病 ５ｗｋ 发

生了视网膜分支动脉阻塞ꎬ除了 Ｄ－二聚体水平升高外ꎬ排
除了所有可能导致视网膜动脉阻塞的全身性疾病ꎮ
１.５.２旁中心急性中层黄斑病变和急性黄斑神经视网膜病
变　 Ｖｉｒｇｏ 等[２３]报告了 ２ 例与ＣＯＶＩＤ－１９相关的黄斑病变

患者ꎬ其中 １ 例 ３７ 岁女性患者(妊娠第 １４ｗｋ)ꎬ主诉左眼
中心旁暗点 １ｄꎬ光学相干断层扫描(ＯＣＴ)变化与暗点位
置相关ꎬ可见内、外丛状层的高反射病灶区域ꎬ伴有内核层
缺失ꎬ与旁中心急性中层黄斑病变(ＰＡＭＭ)改变一致ꎬ随
后 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ＩｇＧ 抗体检测呈阳性ꎻ另 １ 例 ３２ 岁男性
患者ꎬ因右眼中央旁暗点 ４ｄ 于眼科就诊ꎬＯＣＴ 检查可见微
弱的外丛状层高反射改变和交叉区破坏ꎬ符合急性黄斑神
经视网膜病变(ＡＭＮ)的病理改变ꎬ而其在 １６ｄ 前经 ＰＣＲ
检测确诊 ＣＯＶＩＤ－１９ꎮ Ｇａｓｃｏｎ 等[２４]则报道了 １ 例 ５３ 岁男

性患者因左眼出现急性视力丧失、暗点和色觉障碍ꎬ其眼
底检查显示多处视网膜出血ꎬ频域光学相干断层扫描
(ＳＤ－ＯＣＴ)结果符合 ＡＭＮ 和 ＰＡＭＭ 的视网膜改变ꎬ且该
患者 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ＰＣＲ 检测阳性ꎮ
１.５.３ 急性视网膜坏死 　 Ｇｕｐｔａ 等[２５] 报道了 １ 例 ７５ 岁、
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ＰＣＲ 检测阳性的女性患者ꎬ因飞蚊症和左
眼视力下降 ３ｗｋ 就诊于眼科ꎬ此前因弥漫性大细胞 Ｂ 细
胞淋巴瘤(ＤＬＢＣＬ)接受了利妥昔单抗联合氯丁二烯化
疗ꎬ右眼视力 ６ / １２ꎬ右眼周边视网膜炎ꎬ并伴有轻微的玻
璃体炎症ꎻ左眼视力眼前指数ꎬ表现为全葡萄膜炎ꎬ伴有弥
漫性 ＫＰ、前房细胞、玻璃体炎和广泛的中周部坏死性视网
膜炎ꎬ玻璃体样本 ＰＣＲ 检测带状疱疹病毒(ＶＺＶ)阳性ꎬ但
ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 阴性ꎮ
１.５.４ 黄斑出血　 Ｄ􀆳Ａｌｏｉｓｉｏ 等[２６] 报道了 １ 例 ４６ 岁非洲籍

遗传性球细胞增多症男性患者ꎬ感染 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 后发
生了双眼视网膜出血ꎬ因呼吸衰竭在重症监护室接受治
疗ꎬ其右眼和左眼视力分别为 ２０ / ２０ 和 ２０ / ７０ꎬ眼底检查显
示双眼散在视网膜出血ꎬ其中左眼累及中央凹旁和中央
凹ꎬ黄斑 ＯＣＴ 显示双眼黄斑区出血位于内界膜下ꎬ未给予
治疗ꎬ１ｍｏ 后左眼视力提高至 ２０ / ２０ꎮ
１.５.５其他　 德国学者 Ｃａｓａｇｒａｎｄｅ 等[２７] 对 １４ 例 ＣＯＶＩＤ－１９
死亡患者的视网膜组织进行研究ꎬ其中 ３ 眼视网膜中检测
到病毒 ＲＮＡꎮ Ｍａｒｉｎｈｏ 等[２８]对巴西 １２ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者

进行 ＯＣＴ 检查ꎬ发现所有患者神经节细胞和内丛状层呈
片状高反射ꎬ但神经节细胞复合体未见异常ꎮ 此外ꎬ西班
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牙学者报道了 ５ 例先前进行眼科检查而具有基线视盘周
围视 网 膜 神 经 纤 维 层 厚 度 ( ｒｅｔｉｎａｌ ｎｅｒｖｅ ｆｉｂｅｒ ｌａｙｅｒ
ｔｈｉｎｋｎｅｓｓꎬＲＮＦＬＴ)的患者ꎬ在感染 ＣＯＶＩＤ－１９ 后 ４ｗｋ 后再
次进行视神经 ＯＣＴ 追踪扫描ꎬ结果发现 ８ 眼中有 ７ 眼的
ＲＮＦＬＴ 增加ꎬ研究者将其归咎于视神经的炎性改变ꎬ而唯
一显示减少的患眼患有青光眼[２９]ꎮ 类似的视网膜火焰状

出血和缺血性病变(棉絮斑和视网膜扇形苍白)也见于巴

西的相关报道[３０]ꎮ Ｉｎｓａｕｓｔｉ－Ｇａｒｃíａ 等[３１] 报道了 １ 例伴有

视力显著下降的视乳头血管炎患者ꎬ在接受眼内缓释地塞
米松植入物后视力部分恢复ꎮ 另外ꎬＡｌａｐａｔｉ 等[３２] 报道了

１ 例霜状分支血管炎患者ꎮ
１.６神经性损害
１.６.１颅神经麻痹 　 Ｄｉｎｋｉｎ 等[３３] 报道了 ２ 例以复视和眼

睑麻痹为表现的 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者ꎬ１ 例 ３６ 岁男性患者在
发热、咳嗽和肌痛 ４ｄ 后出现左侧动眼神经麻痹和双侧外
展神 经 麻 痹 并 获 得 了 ＭＲＩ 检 查 的 影 像 学 支 持ꎮ
Ｂｅｌｇｈｍａｉｄｉ 团队[３４]报道了 １ 例 ２４ 岁既往健康的女性患者

在 ＣＯＶＩＤ－１９ 确诊后 ３ｄ 出现左眼复视ꎬ最后被确诊为不
完全动眼神经麻痹ꎮ 此外ꎬ也有 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者发生双侧
滑车神经麻痹的报道[３５]ꎮ
１.６.２ Ｍｉｌｌｅｒ－Ｆｉｓｈｅｒ 综合征　 Ｍｉｌｌｅｒ－Ｆｉｓｈｅｒ 综合征的特征
是急性发作的眼外肌麻痹、共济失调和肌腱反射丧失三联

征ꎮ 西 班 牙 学 者 Ｇｕｔｉéｒｒｅｚ － Ｏｒｔｉｚ 等[３６] 报 道 了 １ 例
ＣＯＶＩＤ－１９后出现嗅觉丧失、老年性失智、右核间性眼肌麻
痹、右束动眼神经麻痹、共济失调等的 Ｍｉｌｌｅｒ－Ｆｉｓｈｅｒ 综合

征患者ꎮ Ｌａｎｔｏｓ 等[３７] 报道了 １ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者出现左

侧动 眼 神 经 不 全 麻 痹 和 双 下 肢 感 觉 异 常ꎬ 确 诊 为
Ｍｉｌｌｅｒ－Ｆｉｓｈｅｒ综合征ꎮ
１.６.３神经源性上睑下垂 　 意大利学者 Ａｓｓｉｎｉ 等[３８] 报道

了 １ 例 ＣＯＶＩＤ－１９ 患者在入院 ２０ｄ 后出现双眼睑下垂、吞
咽困难和发音困难ꎬ神经系统检查提示 Ｍｉｌｌｅｒ－Ｆｉｓｈｅｒ 综合
征和 Ｇｕｉｌｌａｉｎ－Ｂａｒｒé 综合征ꎮ Ｈｕｂｅｒ 等[３９] 报道了 １ 例年轻

女性患者感染 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 后出现重症肌无力ꎬ表现为
由右侧部分动眼神经麻痹和上睑下垂引起的亚急性垂直
复视ꎮ
２与新型冠状病毒肺炎疫苗接种相关的眼科疾病
２.１眼睑　 Ａｕｓｔｒｉａ 等[４０] 报道了 ３ 例无眼部病史的女性患

者在分别接种第 １ 剂或第 ２ 剂辉瑞新型冠状病毒肺炎疫
苗 １~２ｄ 后ꎬ每位患者都表现出上眼睑大于下眼睑的单侧
水肿和红斑ꎬ而没有其他相关的眼部及附属物或系统性症
状ꎮ 一项针对接种过新型冠状病毒肺炎疫苗的 １７３６ 人的
问卷调查发现ꎬ有 ２ 人在接种辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗
当天发生眼睑肿胀并出现严重过敏反应ꎮ 另外ꎬ意大利学
者也曾报道 ３ 人在接种辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗后出
现皮肤紫癜样反应[４１]ꎮ
２.２眼上静脉血栓形成 　 Ｂａｙａｓ 等[４２] 报道了 １ 例 ５５ 岁女

性在接种阿斯利康新型冠状病毒肺炎疫苗后出现结膜充
血、眶后疼痛和垂直复视ꎬ脑部和眼眶 ＭＲＩ 显示双眼上静

脉血栓形成ꎮ Ｐａｎｏｖｓｋａ－Ｓｔａｖｒｉｄｉｓ 等[４３]报道了 １ 例 ２９ 岁女

性ꎬ在接种阿斯利康新型冠状病毒肺炎疫苗后出现疫苗诱
导的凝血酶原免疫性血小板减少症(ＶＩＰＩＴ)ꎬ表现为眼上
静脉血栓形成和血小板减少症ꎮ

２.３眼内非感染性炎症　 Ｍｕｒｇｏｖａ 等[４４]报道了 ５ 例在接种
阿斯利康或辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗后出现眼科并发
症的患者ꎬ患者 １ 为右侧疱疹性角膜炎和虹膜睫状体炎ꎬ
患者 ２ 为双眼前葡萄膜炎ꎬ患者 ３ 为视网膜坏死ꎬ患者 ４
为前部缺血性视神经病变(ＡＩＯＮ)ꎬ患者 ５ 为蛛网膜下腔
出血(ＳＡＢ)后的左侧上睑下垂ꎮ
２.４角膜移植排斥反应　 Ｐｈｙｌａｃｔｏｕ 等[４５] 报道了 ２ 例辉瑞

新型冠状病毒肺炎疫苗接种后发生的内皮排斥反应ꎬ１ 例
在实施后弹力膜内皮角膜移植(ＤＭＥＫ)术后第 １４ｄ 进行
了疫苗接种ꎬ７ｄ 后发生了内皮移植物排斥反应ꎬ而另 １ 例
８３ 岁的女性患者双眼分别在 ３ａ 前和 ６ａ 前接受 ＤＭＥＫ
术ꎬ在第 ２ 剂疫苗接种 ３ｗｋ 后ꎬ双眼同时出现急性内皮排
斥反应ꎮ Ｃｒｎｅｊ 等[４６] 报道了 １ 例先前接受 ＤＭＥＫ 术的患

者ꎬ在第１ 剂辉瑞疫苗接种后即发生急性排斥反应ꎮ 对于
曾经实施穿透性角膜移植的患者而言ꎬ在接种阿斯利康或
辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗后ꎬ也均有诱导发生角膜移植
排斥反应的报道[４７－４８]ꎮ
２.５视网膜
２.５.１中心性浆液性脉络膜视网膜病变 　 有研究报道ꎬ
１ 例３３ 岁西班牙裔男性患者在接种第 １ 剂辉瑞新型冠状
病毒肺炎疫苗 ６９ｈ 后出现视力模糊和视物变形ꎬ经 ＯＣＴ
和 ＦＦＡ 检查符合典型中心性浆液性脉络膜视网膜

病变[４９]ꎮ
２.５.２急性黄斑神经视网膜病变　 Ｂøｈｌｅｒ 等[５０]报道了 １ 例

２７ 岁女性医务工作者ꎬ在接种第 １ 剂阿斯利康新型冠状
病毒肺炎疫苗后出现中央旁暗点ꎬ经 ＯＣＴ 和光学相干断
层扫描血管成像(ＯＣＴＡ)检查被确诊为 ＡＭＮꎮ 德国学者
Ｂｏｏｋ 等[５１] 和 Ｇａｂｋａ 等[５２] 也分别报道了 １ 例健康女性在

接种阿斯利康新型冠状病毒肺炎疫苗不久出现双眼旁中
央暗点ꎬＯＣＴ 检查发现外丛状层增厚和不连续ꎮ 相似的报
道也见于意大利学者 Ｍａｍｂｒｅｔｔｉ 等[５３] 和法国学者 Ｍｉｃｈｅｌ
等[５４]的报道ꎮ
２.５.３视网膜中央静脉阻塞　 Ｂｉａｌａｓｉｅｗｉｃｚ 等[５５]报道了１ 例

无基础疾病的 ５０ 岁男性在接种第 ２ 剂辉瑞新型冠状病毒
肺炎疫苗后 １５ｍｉｎ 发生了左眼球后疼痛和视力下降ꎬ最终
确诊为视网膜中央静脉阻塞ꎮ
２.６葡萄膜
２.６.１ 葡萄膜炎　 Ｒｅｎｉｓｉ 等[５６] 报道了 １ 例 ２３ 岁男性在接

种辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗后 ５ｈ 发生了左眼周红斑ꎬ
在接种第 ２ 剂相同疫苗后 １４ｄ 又发生了影响视力的前葡

萄膜炎ꎮ Ｍｕｄｉｅ 等[５７]报道了累及脉络膜和玻璃体炎症的

病例ꎬ１ 例 ４３ 岁女性在接种第 ２ 剂辉瑞新型冠状病毒肺
炎疫苗 ３ｄ 出现全葡萄膜炎ꎮ
２.６.２小柳原田综合征　 瑞士学者 Ｐａｐａｓａｖｖａｓ 等[５８] 报道

了 １ 例 ４３ 岁女性ꎬ虽然既往有小柳原田综合征(ＶＫＨ)病
史ꎬ但近 ６ａ 眼部情况稳定ꎬ特别是近 ３ａ 仅依靠每 １０ｗｋ 注
射英夫利西单抗( ｉｎｆｌｉｘｉｍａｂ)就能很好地控制病情ꎬ但在
接种第２ 剂辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗后 ６ｗｋꎬＶＫＨ 复
发ꎮ 另有研究报道 １ 例 ４６ 岁女性在接种第 １ 剂辉瑞新型
冠状病毒肺炎疫苗后 ２ｄ 出现葡萄膜炎ꎬ经对症治疗后视
力恢复正常ꎬ２３ｄ 后接种了第 ２ 剂疫苗ꎬ４ｄ 后出现视力下
降和严重头痛ꎬ最后确诊为完全性 ＶＫＨ[５９]ꎮ
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２.７视神经炎　 埃及 Ｅｌｎａｈｒｙ 团队[６０] 报道了 １ 例 ６９ 岁女
性在接种第 ２ 剂辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗 １６ｄ 后出现
双侧视神经乳头水肿ꎬ被确诊为接种疫苗后中枢神经系统
炎症综合征ꎬ而另 １ 例 ３２ 岁女性在接种第 １ 剂阿斯利康
新型冠状病毒肺炎疫苗 ４ｄ 后出现左眼视神经炎ꎮ Ｌｅｂｅｒ
等[６１]报道了 １ 例 ３２ 岁高加索女性在接种第 ２ 剂科兴新型
冠状病毒肺炎疫苗后 １２ｈꎬ双眼进行性视力下降和左眼运
动疼痛及头痛ꎬ确诊双眼视神经炎的同时还被确诊急性甲
状腺炎ꎮ
２.８颅神经麻痹
２.８.１面神经麻痹　 Ｇóｍｅｚ 等[６２] 报道了 １ 例 ５０ 岁白种人
在接种第 １ 剂辉瑞新型冠状病毒肺炎疫苗 ９ｄ 后出现急性
单侧贝尔麻痹ꎮ Ｓｈｅｍｅｒ 团队[６３]则报道了 ９ 例接种辉瑞新
型冠状病毒肺炎疫苗后出现面神经麻痹的患者ꎬ类似的个
案报道也见于来自意大利学者 Ｃｏｌｌｅｌａ 等[６４] 和美国学者
Ｒｅｐａｊｉｃ 等[６５]的报道ꎬ２ 例患者均接种辉瑞新型冠状病毒
肺炎疫苗ꎬ其中 １ 例 ５７ 岁患者既往有 ３ 次贝尔麻痹病史ꎬ
这次是在接种第 ２ 剂疫苗后 ３６ｈ 发病ꎮ
２.８.２外展神经麻痹　 Ｒｅｙｅｓ－Ｃａｐｏ 等[６６] 报道了 １ 例 ５９ 岁
健康女性在接种辉瑞疫苗 ２ｄ 后出现急性水平复视ꎮ
２.８.３动眼神经麻痹　 Ｐａｐｐａｔｅｒｒａ 等[６７]报道了 １ 例 ８１ 岁男
性ꎬ既往患有高血压、高胆固醇血症和未控制的糖尿病以
及 ４ｍｏ 前 ＣＯＶＩＤ－１９ 史ꎬ在第 １ 剂莫德纳新型冠状病毒肺
炎疫苗接种后 ４ｄ 出现部分动眼神经麻痹ꎮ
３小结

ＣＯＶＩＤ－１９ 流行毫无疑问地给眼科医务人员提出了
挑战ꎬ从本文的介绍不难看出ꎬ无论是 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染
本身还是疫苗接种的不良反应ꎬ均对眼睛造成了某种程度
的损害ꎬ其累及眼科领域之广泛ꎬ或许超出了人们的预期ꎬ
至于其发生的机制更值得深入探讨ꎮ 近期一项以小鼠为
模型的研究发现ꎬＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 可以通过三叉神经和视神
经感染大脑和眼睛ꎬ并引起视网膜炎症[６８]ꎮ 需要指出的
是ꎬ本文所引用的文献多为病例报道ꎬ缺乏严格意义上循
证医学证据ꎮ 尽管如此ꎬ眼科医务人员在特定时期接诊患
者时要主动询问 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染甚至疫苗接种病史ꎬ
进行全面和完整的眼科检查ꎬ综合判断眼部疾病与
ＣＯＶＩＤ－１９ 之间的因果关系ꎬ给予确诊患者规范化的治
疗ꎬ有效降低眼部可能存在的长期影响ꎮ 目前冠状病毒仍
出现变异毒株ꎬ因此 ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ 感染带来的眼科疾病
在未来的一段时间内将不断增加甚至表现更为严重ꎬ这意
味着眼科医务人员在临床工作中仍然面临着巨大挑战ꎮ
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ａｒｔｅｒｙ ｏｃｃｌｕｓｉｏｎ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ａ ｒｅｌａｔｉｖｅｌｙ ｍｉｌｄ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ ｄｉｓｅａｓｅ
２０１９. Ｏｃｕｌ Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２１ꎻ２９(４):７１５－７１８
２３ Ｖｉｒｇｏ Ｊꎬ Ｍｏｈａｍｅｄ Ｍ. Ｐａｒａｃｅｎｔｒａｌ ａｃｕｔｅ ｍｉｄｄｌｅ ｍａｃｕｌｏｐａｔｈｙ ａｎｄ
ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－ ２ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ. Ｅｙｅ
(Ｌｏｎｄ) ２０２０ꎻ３４(１２):２３５２－２３５３
２４ Ｇａｓｃｏｎ Ｐꎬ Ｂｒｉａｎｔａｉｓ Ａꎬ Ｂｅｒｔｒａｎｄ Ｅꎬ ｅｔ ａｌ. ＣＯＶＩＤ－ １９－ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ
ｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ: ａ ｃａｓｅ ｒｅｐｏｒｔ. Ｏｃｕｌ Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２０ꎻ ２８ ( ８ ):
１２９３－１２９７
２５ Ｇｕｐｔａ Ａꎬ Ｄｉｘｉｔ ＢꎬＳｔａｍｏｕｌａｓ Ｋꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｔｙｐｉｃａｌ ｂｉｌａｔｅｒａｌ ａｃｕｔｅ ｒｅｔｉｎａｌ
ｎｅｃｒｏｓｉｓ ｉｎ ａ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ ｄｉｓｅａｓｅ ２０１９ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｉｍｍｕｎｏｓｕｐｐｒｅｓｓｅｄ ｐａｔｉｅｎｔ.
Ｅｕｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２０ꎻ３２:ＮＰ９４－ＮＰ９６
２６ Ｄ􀆳Ａｌｏｉｓｉｏ Ｒꎬ Ｎａｓｉｌｌｏ Ｖꎬ Ｇｉｒｏｎｉ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｂｉｌａｔｅｒａｌ ｍａｃｕｌａｒ ｈｅｍｏｒｒｈａｇｅ
ｉｎ ａ ｐａｔｉｅｎｔ ｗｉｔｈ ＣＯＶＩＤ － １９. Ａｍ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ Ｃａｓｅ Ｒｅｐ ２０２０ꎻ
２０:１００９５８
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Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉꎬ Ｖｏｌ.２３ꎬ Ｎｏ.９ Ｓｅｐ. ２０２３　 　 ｈｔｔｐ: / / ｉｅｓ.ｉｊｏ.ｃｎ
Ｔｅｌ:０２９￣８２２４５１７２　 ８５２０５９０６　 Ｅｍａｉｌ:ＩＪＯ.２０００＠１６３.ｃｏｍ



２７ Ｃａｓａｇｒａｎｄｅ Ｍꎬ Ｆｉｔｚｅｋ Ａꎬ Ｐüｓｃｈｅｌ Ｋꎬ ｅｔ ａｌ. Ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－
２ ｉｎ ｈｕｍａｎ ｒｅｔｉｎａｌ ｂｉｏｐｓｉｅｓ ｏｆ ｄｅｃｅａｓｅｄ ＣＯＶＩＤ － １９ ｐａｔｉｅｎｔｓ. Ｏｃｕｌ
Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２０ꎻ２８(５):７２１－７２５
２８ Ｍａｒｉｎｈｏ ＰＭꎬ Ｍａｒｃｏｓ ＡＡＡꎬ Ｒｏｍａｎｏ ＡＣꎬ ｅｔ ａｌ. Ｒｅｔｉｎａｌ ｆｉｎｄｉｎｇｓ ｉｎ
ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ＣＯＶＩＤ－１９. Ｌａｎｃｅｔ ２０２０ꎻ３９５(１０２３７):１６１０
２９ Ｂｕｒｇｏｓ－Ｂｌａｓｃｏ Ｂꎬ Ｇüｅｍｅｓ－Ｖｉｌｌａｈｏｚ Ｎꎬ Ｄｏｎａｔｅ－Ｌｏｐｅｚ Ｊꎬ ｅｔ ａｌ. Ｏｐｔｉｃ
ｎｅｒｖｅ ａｎａｌｙｓｉｓ ｉｎ ＣＯＶＩＤ－１９ ｐａｔｉｅｎｔｓ. Ｊ Ｍｅｄ Ｖｉｒｏｌ ２０２１ꎻ９３(１):１９０－１９１
３０ Ｐｅｒｅｉｒａ ＬＡꎬＳｏａｒｅｓ ＬＣＭꎬ Ｎａｓｃｉｍｅｎｔｏ ＰＡꎬ ｅｔ ａｌ. Ｒｅｔｉｎａｌ ｆｉｎｄｉｎｇｓ ｉｎ
ｈｏｓｐｉｔａｌｉｓｅｄ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｓｅｖｅｒｅ ＣＯＶＩＤ－１９. Ｂｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２２ꎻ１０６
(１):１０２－１０５
３１ Ｉｎｓａｕｓｔｉ － Ｇａｒｃíａ Ａꎬ Ｒｅｃｈｅ － Ｓａｉｎｚ ＪＡꎬ Ｒｕｉｚ － Ａｒｒａｎｚ Ｃꎬ ｅｔ ａｌ.
Ｐａｐｉｌｌｏｐｈｌｅｂｉｔｉｓ ｉｎ ａ ＣＯＶＩＤ － １９ ｐａｔｉｅｎｔ: ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎ ａｎｄ
ｈｙｐｅｒｃｏａｇｕｌａｂｌｅ ｓｔａｔｅ. Ｅｕｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２２ꎻ３２(１):ＮＰ１６８－ＮＰ１７２
３２ Ａｌａｐａｔｉ Ａꎬ Ｃａｍｅｒｏｎ Ｎꎬ Ｇｒａｔｔｏｎ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｆｒｏｓｔｅｄ ｂｒａｎｃｈ ａｎｇｉｉｔｉｓ
ｐｒｅｓｅｎｔｉｎｇ ａｆｔｅｒ ａ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ. Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ Ｉｎｆｌａｍｍ Ｉｎｆｅｃｔ
２０２２ꎻ１２(１):３８
３３ Ｄｉｎｋｉｎ Ｍꎬ Ｇａｏ Ｖꎬ Ｋａｈａｎ Ｊꎬ ｅｔ ａｌ. ＣＯＶＩＤ － １９ ｐｒｅｓｅｎｔｉｎｇ ｗｉｔｈ
ｏｐｈｔｈａｌｍｏｐａｒｅｓｉｓ ｆｒｏｍ ｃｒａｎｉａｌ ｎｅｒｖｅ ｐａｌｓｙ. Ｎｅｕｒｏｌｏｇｙ ２０２０ꎻ ９５ ( ５):
２２１－２２３
３４ Ｂｅｌｇｈｍａｉｄｉ Ｓꎬ Ｎａｓｓｉｈ Ｈꎬ Ｂｏｕｔｇａｙｏｕｔ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｉｒｄ ｃｒａｎｉａｌ ｎｅｒｖｅ
ｐａｌｓｙ ｐｒｅｓｅｎｔｉｎｇ ｗｉｔｈ ｕｎｉｌａｔｅｒａｌ ｄｉｐｌｏｐｉａ ａｎｄ ｓｔｒａｂｉｓｍｕｓ ｉｎ ａ ２４－ｙｅａｒ－ｏｌｄ
ｗｏｍａｎ ｗｉｔｈ ＣＯＶＩＤ－１９. Ａｍ Ｊ Ｃａｓｅ Ｒｅｐ ２０２０ꎻ２１:ｅ９２５８９７
３５ Ｏｌｉｖｅｉｒａ ＲＭＣꎬ Ｓａｎｔｏｓ ＤＨꎬ Ｏｌｉｖｅｔｔｉ ＢＣꎬ ｅｔ ａｌ. Ｂｉｌａｔｅｒａｌｔｒｏｃｈｌｅａｒ ｎｅｒｖｅ
ｐａｌｓｙ ｄｕｅ ｔｏ ｃｅｒｅｂｒａｌ ｖａｓｃｕｌｉｔｉｓ ｒｅｌａｔｅｄ ｔｏ ＣＯＶＩＤ － １９ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ. Ａｒｑ
Ｎｅｕｒｏｐｓｉｑｕｉａｔｒ ２０２０ꎻ７８(６):３８５－３８６
３６ Ｇｕｔｉéｒｒｅｚ－Ｏｒｔｉｚ Ｃꎬ Ｍéｎｄｅｚ－Ｇｕｅｒｒｅｒｏ Ａꎬ Ｒｏｄｒｉｇｏ－Ｒｅｙ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｍｉｌｌｅｒ
ｆｉｓｈｅｒ ｓｙｎｄｒｏｍｅ ａｎｄ ｐｏｌｙｎｅｕｒｉｔｉｓ ｃｒａｎｉａｌｉｓ ｉｎ ＣＯＶＩＤ － １９. Ｎｅｕｒｏｌｏｇｙ
２０２０ꎻ９５(５):ｅ６０１－ｅ６０５
３７ Ｌａｎｔｏｓ ＪＥꎬ Ｓｔｒａｕｓｓ ＳＢꎬ Ｌｉｎ Ｅ. ＣＯＶＩＤ－ １９－ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｍｉｌｌｅｒ ｆｉｓｈｅｒ
ｓｙｎｄｒｏｍｅ: ＭＲＩ ｆｉｎｄｉｎｇｓ. ＡＪＮＲ Ａｍ Ｊ Ｎｅｕｒｏｒａｄｉｏｌ ２０２０ꎻ ４１ ( ７ ):
１１８４－１１８６
３８ Ａｓｓｉｎｉ Ａꎬ Ｂｅｎｅｄｅｔｔｉ Ｌꎬ Ｄｉ Ｍａｉｏ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ｎｅｗ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｍａｎｉｆｅｓｔａｔｉｏｎ ｏｆ
ＣＯＶＩＤ － １９ ｒｅｌａｔｅｄ Ｇｕｉｌｌａｉｎ － Ｂａｒｒè ｓｙｎｄｒｏｍｅ ｈｉｇｈｌｙ ｒｅｓｐｏｎｓｉｖｅ ｔｏ
ｉｎｔｒａｖｅｎｏｕｓ ｉｍｍｕｎｏｇｌｏｂｕｌｉｎｓ: ｔｗｏ Ｉｔａｌｉａｎ ｃａｓｅｓ. Ｎｅｕｒｏｌ Ｓｃｉ ２０２０ꎻ４１(７):
１６５７－１６５８
３９ Ｈｕｂｅｒ Ｍꎬ Ｒｏｇｏｚｉｎｓｋｉ Ｓꎬ Ｐｕｐｐｅ Ｗꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐｏｓｔｉｎｆｅｃｔｉｏｕｓ ｏｎｓｅｔ ｏｆ
ｍｙａｓｔｈｅｎｉａ ｇｒａｖｉｓ ｉｎ ａ ＣＯＶＩＤ－１９ ｐａｔｉｅｎｔ. Ｆｒｏｎｔ Ｎｅｕｒｏｌ ２０２０ꎻ１１:５７６１５３
４０ Ａｕｓｔｒｉａ ＱＭꎬ Ｌｅｌｌｉ ＧＪꎬ Ｓｅｇａｌ ＫＬꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｒａｎｓｉｅｎｔ ｅｙｅｌｉｄ ｅｄｅｍａ
ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ Ｐｌａｓｔ Ｒｅｃｏｎｓｔｒ Ｓｕｒｇ ２０２１ꎻ
３７(５):５０１－５０２
４１ Ｍａｚｚａｔｅｎｔａ Ｃꎬ Ｐｉｃｃｏｌｏ Ｖꎬ Ｐａｃｅ Ｇꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐｕｒｐｕｒｉｃ ｌｅｓｉｏｎｓ ｏｎ ｔｈｅ
ｅｙｅｌｉｄｓ ｄｅｖｅｌｏｐｅｄ ａｆｔｅｒ ＢＮＴ１６２ｂ２ ｍＲＮＡ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎｅ: ａｎｏｔｈｅｒ
ｐｉｅｃｅ ｏｆ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２ ｓｋｉｎ ｐｕｚｚｌｅ? Ｊ Ｅｕｒ Ａｃａｄ Ｄｅｒｍａｔｏｌ Ｖｅｎｅｒｅｏｌ ２０２１ꎻ
３５(９):ｅ５４３－ｅ５４５
４２ Ｂａｙａｓ Ａꎬ Ｍｅｎａｃｈｅｒ Ｍꎬ Ｃｈｒｉｓｔ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｂｉｌａｔｅｒａｌ ｓｕｐｅｒｉｏｒ ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ
ｖｅｉｎ ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓꎬ ｉｓｃｈａｅｍｉｃ ｓｔｒｏｋｅꎬ ａｎｄ ｉｍｍｕｎｅ ｔｈｒｏｍｂｏｃｙｔｏｐｅｎｉａ ａｆｔｅｒ
ＣｈＡｄＯｘ１ ｎＣｏＶ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｌａｎｃｅｔ ２０２１ꎻ３９７(１０２８５):ｅ１１
４３ Ｐａｎｏｖｓｋａ－Ｓｔａｖｒｉｄｉｓ Ｉꎬ Ｐｉｖｋｏｖａ－Ｖｅｌｊａｎｏｖｓｋａ Ａꎬ Ｔｒａｊｋｏｖａ Ｓꎬ ｅｔ ａｌ. Ａ
ｒａｒｅ ｃａｓｅ ｏｆ ｓｕｐｅｒｉｏｒ ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ ｖｅｉｎ ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ ａｎｄ ｔｈｒｏｍｂｏｃｙｔｏｐｅｎｉａ
ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣｈＡｄＯｘ１ ｎＣｏＶ－１９ ｖａｃｃｉｎｅ ａｇａｉｎｓｔ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２. Ｍｅｄｉｔｅｒｒ Ｊ
Ｈｅｍａｔｏｌ Ｉｎｆｅｃｔ Ｄｉｓ ２０２１ꎻ１３(１):ｅ２０２１０４８
４４ Ｍｕｒｇｏｖａ Ｓꎬ Ｂａｌｃｈｅｖ Ｇ. Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ ｍａｎｉｆｅｓｔａｔｉｏｎ ａｆｔｅｒ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２
ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ: ａ ｃａｓｅ ｓｅｒｉｅｓ. Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ Ｉｎｆｌａｍｍ Ｉｎｆｅｃｔ ２０２２ꎻ１２(１):２０
４５ Ｐｈｙｌａｃｔｏｕ Ｍꎬ Ｌｉ ＪＯꎬ Ｌａｒｋｉｎ ＤＦＰ. Ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ
ｃｏｒｎｅａｌ ｔｒａｎｓｐｌａｎｔ ｒｅｊｅｃｔｉｏｎ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｉｍｍｕｎｉｓａｔｉｏｎ ｗｉｔｈ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－ ２
ｍｅｓｓｅｎｇｅｒ ＲＮＡ ｖａｃｃｉｎｅ. Ｂｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２１ꎻ１０５(７):８９３－８９６
４６ Ｃｒｎｅｊ Ａꎬ Ｋｈｏｕｅｉｒ Ｚꎬ Ｃｈｅｒｆａｎ Ｇꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ ｃｏｒｎｅａｌ ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ ｇｒａｆｔ
ｒｅｊｅｃｔｉｏｎ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｊ Ｆｒ Ｏｐｈｔａｌｍｏｌ ２０２１ꎻ４４(８):
ｅ４４５－ｅ４４７
４７ Ｒａｖｉｃｈａｎｄｒａｎ Ｓꎬ Ｎａｔａｒａｊａｎ Ｒ. Ｃｏｒｎｅａｌ ｇｒａｆｔ ｒｅｊｅｃｔｉｏｎ ａｆｔｅｒ ＣＯＶＩＤ－１９
ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｉｎｄｉａｎ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２１ꎻ６９(７):１９５３－１９５４

４８ Ｗａｓｓｅｒ ＬＭꎬ Ｒｏｄｉｔｉ Ｅꎬ Ｚａｄｏｋ Ｄꎬ ｅｔ ａｌ. Ｋｅｒａｔｏｐｌａｓｔｙ ｒｅｊｅｃｔｉｏｎ ａｆｔｅｒ ｔｈｅ
ＢＮＴ１６２ｂ２ ｍｅｓｓｅｎｇｅｒ ＲＮＡ ｖａｃｃｉｎｅ. Ｃｏｒｎｅａ ２０２１ꎻ４０(８):１０７０－１０７２
４９ Ｆｏｗｌｅｒ Ｎꎬ Ｍｅｎｄｅｚ Ｍａｒｔｉｎｅｚ ＮＲꎬＰａｌｌａｒｅｓ ＢＶꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ － ｏｎｓｅｔ
ｃｅｎｔｒａｌ ｓｅｒｏｕｓ ｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ａｆｔｅｒ ｉｍｍｕｎｉｚａｔｉｏｎ ｗｉｔｈ ＣＯＶＩＤ － １９ ｍＲＮＡ
ｖａｃｃｉｎｅ. Ａｍ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ Ｃａｓｅ Ｒｅｐ ２０２１ꎻ２３:１０１１３６
５０ Ｂøｈｌｅｒ ＡＤꎬ Ｓｔｒøｍ ＭＥꎬ Ｓａｎｄｖｉｇ ＫＵꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ
ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｅｙｅ (Ｌｏｎｄ) ２０２２ꎻ３６
(３):６４４－６４５
５１ Ｂｏｏｋ ＢＡＪꎬ Ｓｃｈｍｉｄｔ Ｂꎬ Ｆｏｅｒｓｔｅｒ ＡＭＨ. Ｂｉｌａｔｅｒａｌ ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ
ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ａｆｔｅｒ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ ａｇａｉｎｓｔ ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２. ＪＡＭＡ
Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２１ꎻ１３９(７):ｅ２１２４７１
５２ Ｇａｂｋａ Ｋꎬ Ｇｒｏｓｅｌｌｉ Ｓꎬ Ｕｌｂｉｇ Ｍ. Ｆｌｉｃｋｅｒｉｎｇ ｓｃｏｔｏｍａ ａｆｔｅｒ ＣＯＶＩＤ
ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ : Ａ ｆｕｒｔｈｅｒ ｐｏｓｓｉｂｌｅ ｓｉｄｅ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ?.
Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌｏｇｅ ２０２１ꎻ１１８(７):７３５－７４０
５３ Ｍａｍｂｒｅｔｔｉ Ｍꎬ Ｈｕｅｍｅｒ Ｊꎬ Ｔｏｒｒｅｇｒｏｓｓａ Ｇꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ
ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｃｏｒｏｎａｖｉｒｕｓ ｄｉｓｅａｓｅ ２０１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｏｃｕｌ
Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２１ꎻ２９(４):７３０－７３３
５４ Ｍｉｃｈｅｌ Ｔꎬ Ｓｔｏｌｏｗｙ Ｎꎬ Ｇａｓｃｏｎ Ｐꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ ｍａｃｕｌａｒ
ｎｅｕｒｏｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ａｆｔｅｒ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎｅ. Ｊ Ｆｒ Ｏｐｈｔａｌｍｏｌ ２０２２ꎻ４５(７):
ｅ２９９－ｅ３０２
５５ Ｂｉａｌａｓｉｅｗｉｃｚ ＡＡꎬ Ｆａｒａｈ－Ｄｉａｂ ＭＳꎬ Ｍｅｂａｒｋｉ ＨＴ. Ｃｅｎｔｒａｌ ｒｅｔｉｎａｌ ｖｅｉｎ
ｏｃｃｌｕｓｉｏｎ ｏｃｃｕｒｒｉｎｇ ｉｍｍｅｄｉａｔｅｌｙ ａｆｔｅｒ ２ｎｄ ｄｏｓｅ ｏｆ ｍＲＮＡ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２
ｖａｃｃｉｎｅ. Ｉｎｔ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２１ꎻ４１(１２):３８８９－３８９２
５６ Ｒｅｎｉｓｉ Ｇꎬ Ｌｏｍｂａｒｄｉ Ａꎬ Ｓｔａｎｚｉｏｎｅ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｎｔｅｒｉｏｒ ｕｖｅｉｔｉｓ ｏｎｓｅｔ ａｆｔｅｒ
ｂｎｔ１６２ｂ２ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ: ｉｓ ｔｈｉｓ ｊｕｓｔ ａ ｃｏｉｎｃｉｄｅｎｃｅ? Ｉｎｔ Ｊ Ｉｎｆｅｃｔ Ｄｉｓ ２０２１ꎻ
１１０:９５－９７
５７ Ｍｕｄｉｅ ＬＩꎬ Ｚｉｃｋ ＪＤꎬ Ｄａｃｅｙ ＭＳꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐａｎｕｖｅｉｔｉｓ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ
ｆｏｒ ＣＯＶＩＤ－１９. Ｏｃｕｌ Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２１ꎻ２９(４):７４１－７４２
５８ Ｐａｐａｓａｖｖａｓ Ｉꎬ Ｈｅｒｂｏｒｔ ＣＰ Ｊｒ. Ｒｅａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ｏｆ Ｖｏｇｔ－Ｋｏｙａｎａｇｉ－Ｈａｒａｄａ
ｄｉｓｅａｓｅ ｕｎｄｅｒ ｃｏｎｔｒｏｌ ｆｏｒ ｍｏｒｅ ｔｈａｎ ６ ｙｅａｒｓꎬ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ａｎｔｉ－ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－
２ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ Ｉｎｆｌａｍｍ Ｉｎｆｅｃｔ ２０２１ꎻ１１(１):２１
５９ Ｋｏｏｎｇ ＬＲꎬ Ｃｈｅｅ ＷＫꎬ Ｔｏｈ ＺＨꎬ ｅｔ ａｌ. Ｖｏｇｔ － Ｋｏｙａｎａｇｉ － Ｈａｒａｄａ
ｄｉｓｅａｓｅ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ＣＯＶＩＤ － １９ ｍＲＮＡ ｖａｃｃｉｎｅ. Ｏｃｕｌ Ｉｍｍｕｎｏｌ
Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２１ꎻ２９(６):１２１２－１２１５
６０ Ｅｌｎａｈｒｙ ＡＧꎬ Ａｓａｌ ＺＢꎬ Ｓｈａｉｋｈ Ｎꎬ ｅｔ ａｌ. Ｏｐｔｉｃ ｎｅｕｒｏｐａｔｈｙ ａｆｔｅｒ
ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ: ａ ｒｅｐｏｒｔ ｏｆ ｔｗｏ ｃａｓｅｓ. Ｉｎｔ Ｊ Ｎｅｕｒｏｓｃｉ ２０２３ꎻ１３３
(８):９０１－９０７
６１ Ｌｅｂｅｒ ＨＭꎬ Ｓａｎｔ􀆳Ａｎａ Ｌꎬ Ｋｏｎｉｃｈｉ ｄａ Ｓｉｌｖａ ＮＲꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｃｕｔｅ ｔｈｙｒｏｉｄｉｔｉｓ
ａｎｄ ｂｉｌａｔｅｒａｌ ｏｐｔｉｃ ｎｅｕｒｉｔｉｓ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ ｗｉｔｈ
ＣｏｒｏｎａＶａｃ: ａ ｃａｓｅ ｒｅｐｏｒｔ. Ｏｃｕｌ Ｉｍｍｕｎｏｌ Ｉｎｆｌａｍｍ ２０２１ꎻ ２９ ( ６ ):
１２００－１２０６
６２ Ｇóｍｅｚ ｄｅ Ｔｅｒｒｅｒｏｓ Ｃａｒｏ Ｇꎬ Ｇｉｌ Ｄíａｚ Ｓꎬ Ｐéｒｅｚ Ａｌé Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｂｅｌｌ􀆳ｓ
ｐａｌｓｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ: ａ ｃａｓｅ ｒｅｐｏｒｔ. Ｎｅｕｒｏｌｏｇｉａ (Ｅｎｇｌ
Ｅｄ) ２０２１ꎻ３６(７):５６７－５６８
６３ Ｓｈｅｍｅｒ Ａꎬ Ｐｒａｓ Ｅꎬ Ｈｅｃｈｔ Ｉ. Ｐｅｒｉｐｈｅｒａｌ ｆａｃｉａｌ ｎｅｒｖｅ ｐａｌｓｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ
ＢＮＴ１６２ｂ２ (ＣＯＶＩＤ－ １９) ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｉｓｒ Ｍｅｄ Ａｓｓｏｃ Ｊ ２０２１ꎻ２３(３):
１４３－１４４
６４ Ｃｏｌｅｌｌａ Ｇꎬ Ｏｒｌａｎｄｉ Ｍꎬ Ｃｉｒｉｌｌｏ Ｎ. Ｂｅｌｌ􀆳ｓ ｐａｌｓｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－ １９
ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｊ Ｎｅｕｒｏｌ ２０２１ꎻ２６８(１０):３５８９－３５９１
６５ Ｒｅｐａｊｉｃ Ｍꎬ Ｌａｉ ＸＬꎬ Ｘｕ Ｐꎬ ｅｔ ａｌ. Ｂｅｌｌ􀆳ｓ Ｐａｌｓｙ ａｆｔｅｒ ｓｅｃｏｎｄ ｄｏｓｅ ｏｆ
Ｐｆｉｚｅｒ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ ｉｎ ａ ｐａｔｉｅｎｔ ｗｉｔｈ ｈｉｓｔｏｒｙ ｏｆ ｒｅｃｕｒｒｅｎｔ Ｂｅｌｌ􀆳ｓ
ｐａｌｓｙ. Ｂｒａｉｎ Ｂｅｈａｖ Ｉｍｍｕｎ Ｈｅａｌｔｈ ２０２１ꎻ１３:１００２１７
６６ Ｒｅｙｅｓ－Ｃａｐｏ ＤＰꎬ Ｓｔｅｖｅｎｓ ＳＭꎬＣａｖｕｏｔｏ ＫＭ. Ａｃｕｔｅ ａｂｄｕｃｅｎｓ ｎｅｒｖｅ
ｐａｌｓｙ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ＣＯＶＩＤ－１９ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ. Ｊ ＡＡＰＯＳ ２０２１ꎻ２５(５):３０２－３０３
６７ Ｐａｐｐａｔｅｒｒａ ＭＣꎬ Ｒｉｖｅｒａ ＥＪꎬ Ｏｌｉｖｅｒ ＡＬ. Ｔｒａｎｓｉｅｎｔ ｏｃｕｌｏｍｏｔｏｒ ｐａｌｓｙ
ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｔｈｅ ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｍｅｓｓｅｎｇｅｒ ＲＮＡ － １２７３ ｖａｃｃｉｎｅ ｆｏｒ
ＳＡＲＳ － ＣｏＶ － ２ ｄｉｐｌｏｐｉａ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ ｔｈｅ ＣＯＶＩＤ － １９ ｖａｃｃｉｎｅ.
Ｊ Ｎｅｕｒｏｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０２３ꎻ４３(１):ｅ１４－ｅ１５
６８ Ｊｅｏｎｇ ＧＵꎬ Ｋｗｏｎ ＨＪꎬ Ｎｇ ＷＨꎬ ｅｔ ａｌ. Ｏｃｕｌａｒ ｔｒｏｐｉｓｍ ｏｆ ＳＡＲＳ－ＣｏＶ－２
ｉｎ ａｎｉｍａｌ ｍｏｄｅｌｓ ｗｉｔｈ ｒｅｔｉｎａｌ ｉｎｆｌａｍｍａｔｉｏｎ ｖｉａ ｎｅｕｒｏｎａｌ ｉｎｖａｓｉｏｎ ｆｏｌｌｏｗｉｎｇ
ｉｎｔｒａｎａｓａｌ ｉｎｏｃｕｌａｔｉｏｎ. Ｎａｔ Ｃｏｍｍｕｎ ２０２２ꎻ１３(１):７６７５
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