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A型肉毒杆菌毒素治疗上睑退缩 

张胜玉 

上睑退缩是最常见甲状腺相关眼病之一 ，我科采用 A型肉 

毒杆菌毒素注射进行治疗，取得一定的效果，现报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 资料 2007年 2月至 2009年 2月我科对上睑退缩患者 

采用 A型肉毒杆菌毒素注射治疗 12例(16眼)，其中男性 2例 

(2眼)，女性 10例(14眼)；年龄 32～46岁 ，平均 (39±7)岁。 

甲状腺功能正常型 8例(9眼)，甲状腺功能异常型4例(7眼)。 

所有病例根据 甲状腺相关 眼病患者临床眼征 的 NOSPECS分 

级⋯均为 1级，仅有上睑退缩或合并眼睑迟落、突眼时呆视(见 

附4页图①)。排除外伤、炎性反应、先天性提上睑肌纤维化或 

长期应用糖皮质激素致上睑退缩者。 

1．2 方法 使用 A型肉毒杆菌毒素，用生理盐水将粉剂稀释 

成每0．1 mL为2．5 U。取平仰卧位，0．5％丁卡因表面麻醉 ，翻 

转上睑并固定 ，清晰暴露睑板上缘 ，对 3个注射点进行设计 ，间 

距要相等，需双侧注射者双侧分布必须对称。用 1 mL注射器 

进行结膜下 MOller肌注射A型肉毒杆菌毒素，每个点注射 1．25 

u，轻压注射点，直至血止，不要按摩。治疗完毕后嘱患者闭 目 

休息0．5 h，半个月之内勿服用抗生素。 

2 结 果 

注射 72 h后，12例(16眼)上睑退缩外观明显改善(见附4 

页图②)，维持 4～6个月后恢复至以前未注射时状态。 

并发症 ：治疗早期所有病例眼睑肿胀，2周后逐渐消退，局 

部青紫2例，是由于注射点压迫时间较短所致，1周后消退。无 

一 例有全身反应。 

3 讨 论 

上睑退缩是由于交感神经支配的 Miiller肌痉挛和(或)提 

上睑肌功能过强所致 。MOller肌是提上睑肌中部，位于睑板 

上缘 ，交感神经兴奋时睑裂特别开大，上睑退缩的传统手术方 

法有 Miiller肌切除术 ，提上睑肌徒后术，眼睑松解术等。但存 

在手术过矫、矫正不足及提上睑肌不可逆性损害等缺点。 

A型肉毒杆菌毒素可导致受累的神经不能刺激所支配肌 
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肉的收缩，治疗眼科疾病时最多见的并发症为上睑下垂、复视、 

眼球运动障碍等 J。本方法正是利用 A型肉毒杆菌致上睑下 

垂这一作用，采用结膜下 MOiler肌 3点注射，药物剂量小，部位 

准确，以免药物扩散至其他肌 肉，避免以往其他注射方法引起 

的上直肌明显麻痹、复视。但是仔细观察在注射后早期上睑肿 

胀的同时仍伴有轻度上直肌功能减退和眼球运动障碍，分析可 

能仍有少量药物渗透至其他肌肉，但患者在治疗前即有眼球外 

上及内上运动受限，故患者注射后无明显新的不适 ，且其他肌 

肉功能恢复较 MOiler肌快，加上早期的上睑肿胀，因此轻度上 

直肌功能减退和眼球运动障碍的症状不易觉察。 

本组中大多数患者经 1次注射 A型 肉毒杆菌毒素即产生 

明显效果 ，上睑缘下降幅度在 2～4 mm之间，部分效果欠佳者， 

1周后追加注射，睑缘下降程度与注射剂量有关 ，小剂量追加注 

射可防止上睑下垂，另外小剂量注射使 Mtiller肌或提上睑肌力 

量减弱而不是完全麻痹 ，使上睑退缩症状缓解，但表情 自然。 

A型肉毒杆菌毒素全身不 良反应是 由于毒素经肠道吸收 

后作用于颅神经核与外周神经肌肉接头处及植物神经末梢引 

起的。以很低的剂量注射提上睑肌时，毒素迅速与肌肉结合， 

只有极少量进入血液，因而几乎不会作用 中枢神经及植物神经 

末梢。本组 12例无一例发生全身不 良反应，但也提示对于短 

期多次重复治疗和同时用 A型肉毒杆菌毒素治疗其他疾病者 

应注意其蓄积作用。 

由于肉毒杆菌毒素是一种化学去神经作用 ，随着神经末梢 

重新支配肌肉，使肌肉功能恢复，表现为治疗作用的非永久性。 

因此为维持临床效果需要 4—6个月重复注射 1次。本组病例 

维持 4～6个月恢复至治疗前状态，重复注射有效，不被免疫系 

统识别，可反复注射。 
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试题 3．答案：C。泪液渗透压升高是干眼症的重要病理生 

理改变，甚至被认为是干眼症诊断的金标准，根据 2007年国际 

干眼工作组报告，泪液渗透压高于316 mOsm可诊断为干眼症。 

试题 4．答案 ：B。遗传性 良性上皮内角化不良是一种罕见 

的常染色体显性遗传疾病，最早发现于美国。最常侵犯口腔黏 

膜和结膜，表现为隆起的灰白色胶样斑块 ，侵及角膜者较少见， 

最显著的临床体征为结膜血管明显扩张充血，因此患者常因 

“红眼”就诊。目前，未发现该病有恶变倾向。基因学检查发现 

染色体 4q35存在异常的重复片段。 



到③ 矢状 剖面 效 果 图 ， 筛房 及 额 寞 内组 织 不 予 显 示 图④ 融 合 了c T 的效 果 图 ： 三 维 的 立 体影 像 无 法 替代 C T

C T 提 供 了更 多的细 节
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图① 双 眼 临界重度 先天 性上 睑下 垂 ： 左 眼 球术前 上 转 轻度 受 限(A ) ， 术后 左 眼 上 睑 下 垂 欠矫 ， 右 眼 上 睑 高度 满意(B

A B

图② 双 眼 临 界重度 先 天 性上 睑 下 垂 ： 患 者 上 睑 缘 位 于 瞳孔 一 卜缘 下 1 ra m (A ) ， 术 后 上睑 高度 弧 度满 意(B

A B

p ． ． 1 p 嘲
图⑧ 有 眼 临 界 重 度 先 天 性上 睑 下 垂 ； 患 眼 健 眼 单睑 (A ) ． 术中患 眼 和 对 侧 眼 分 别 提 上 睑 肌 缩 短 和 重 睑 术 ， 术后 双 月哒高度 基 小埘 称(B )
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