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结膜松弛症手术治疗临床观察 

沈亚君 黄新潮 连 利 吕学峰 

结膜松弛症可 由于球结膜 过度松 弛和／或下 睑缘张力高 ， 

导致松弛的球结膜堆积在眼球与下睑缘、内外眦部之间而引起 

眼表泪液学异常。我科采用手术治疗 结膜松弛症效果 良好 ，报 

告如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般 资料 收集 2004年 3月一2009年 1月我院收治 的 

结膜松弛症患者 21例(42眼)，其 中男 1O例 (20眼)，女 11例 

(22眼)；年龄54～81岁 ，平均 69．7岁 。Ⅲ级病例 19跟，Ⅳ级病例 

23眼；采用结膜巩膜固定术 24眼、结膜切除羊膜移植术 18眼。 

1．2 病例选择 (1)患者主诉 泪溢 、干涩 、异物感等相关症状 ， 

经药物保 守治疗 3个月无效者。(2)裂隙灯检查球 结膜 过度松 

弛，堆积在眼球与下睑缘间阻碍泪液 流出。(3)排除与 泪溢有 

关的眼部其他病变和系统性疾病。(4)泪膜破裂时间(BUT)< 

10 S，泪河异常、残缺不完整。(5)根据文献[2]的临床分级标 

准选择Ⅲ ～Ⅳ级结膜松弛症病例。 

1．3 手术方法 结膜巩膜 固定术 ：下穹隆部局部浸润麻醉 ，开 

睑器开睑，用有齿镊夹住下直肌止端起固定作用，以8-0可吸 

收缝线将下方球结膜 固定 于距角膜 8 mm处 的浅层巩膜上 ，缝 

合 3针 ，缝合时进针勿太深 以免缝穿巩膜。结膜切除羊膜移植 

术 ：术 中新月形切 除松弛结膜后 ，剪取合适大小 的羊膜组织 片 ， 

基底面朝下覆盖 于暴露 的巩膜 面上 ，以 10-0缝线将 羊膜 与对 

应结膜缝合固定。术后给予含糖皮质激素的滴眼液点跟 1周。 

1．4 术后检测项 目 (1)自觉症状 ：患者 自觉症状完全消失为 

治愈 ，泪溢症状 明显减轻者为改善 ，症状无改善者为无效 。(2) 

裂隙灯下观察结膜变化情况 ：术后结 膜松弛是 否完全 消除 ，有 

无结膜囊狭窄 、眼球运动 障碍 、泪液的流 向障碍及结膜 对下 泪 

小点的阻塞。(3)BUT测 定 ：测定 3次 ，取平均值 。(4)泪河 ： 

荧光素钠染色后观察泪河的连续性 ，并测定泪河线的宽度。 

1．5 统计学方法 采用 SPSS 10．0统 计学软件进行 统计学分 

析，各测试指标的评价 以眼数表示。2种不 同术式组 各指标 的 

比较采用 检验 。P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

2l例患者术后随访 3个月至 2年 ，平均 10个 月。(1)术后 

临床症状评估 ：结膜巩 膜固定术 组症状完 全消失者 8眼 ，改善 

者 12眼，有效率为 83．3％；羊膜移植术组症状完全消失者 9 

眼，改善者 7眼，有效率为 88．9％，2组比较差异无统计学意义 

( =0．259，P=0．685)。(2)裂 隙灯下 2组 患者 结膜松 弛情 

况：松弛结膜完全消失者结膜巩膜术固定组为 l8眼(75％)，羊 

膜移植 术组 13眼(72．2％)2组 比较 差异无统 计学意 义( = 

0．041，P=1．OO)。(3)术后 BUT≥10 S者结膜巩膜 固定术组 l9 

眼(79．2％)，羊膜移植术组 l5眼(83．3％)，2组 比较 差异无统 
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计学意义( =0．116，P=1．00)。(4)泪河观察：泪河宽度恢复 

正常者结膜巩膜 固定术组 22眼(91．6％)，羊膜 移植 术组 16眼 

(88．9％)，2组比较差异无统计学意义 ( =0．092，P=1．O0)。 

3 讨论 

结膜松弛症是 引起 眼表疾病 的常见 原因 ，常见于老年人 ， 

多双眼发病 ，男女无特异性 。患者常有 泪溢、干涩 、异物感等症 

状 ，严重者伴 有灼 痛 、刺 痛感甚 至球结膜 下出血。结膜松弛症 

的发病机制 目前尚不清楚 ，球结膜 下弹力纤 维减少 、胶原纤维 

溶解 可能为其病因之一 。松 弛的结膜 堆积形成皱 褶突 出于眼 

表，从而影响泪液 的流 动及泪河形 成 ，或直接阻塞下 泪小点开 

口导致泪液排出障碍。结膜松弛症初期多见于颞侧，也可蔓延 

累及 中下方 、鼻侧甚至上方 的球结膜 。 

无症状的结膜松弛症无需治疗，症状轻者可用药物治疗， 

严重病例采取手术治疗 效果 良好。结膜巩膜 固定术是 通过缝 

线的刺激引起结膜巩膜固定点处局部炎症反应，使松弛结膜拉 

紧并 固定在巩膜上 ，达 到治疗 目的。该手术时间短 ，损伤小 ，能 

加深下穹隆，但固定缝线吸收过程有刺激症状，同时在缝合 中 

应避免造成下穹隆过深导致眼球向下注视受限，注意勿过深缝 

穿巩膜形成医源性眼球 穿孔。单纯结膜 新月形 切除术沿用 至 

今 ，但其 切除量不易把握 ，过度则会造成下穹隆变浅 、结膜囊狭 

窄影响角膜及眼球 运动 。结膜切 除联 合羊膜移植 术能一定程 

度上解决上述问题 ，同时亦有助 于结膜松弛症多余结膜切除后 

的眼表结构和功能的重建。在手术前可先用荧光素钠染色，更 

好地确定多余松弛球结膜的切除范围。不足之处为该术式手 

术时间相对较长 ，术后 结膜反 应持续 的时间久 ，手术缝线 易导 

致术后眼部不适甚至结膜肉芽肿及巨乳头结膜炎等。国外有使 

用纤维蛋白黏合剂取代术中缝合 ，从而减少术后并发症的发生。 

本研究采用结膜巩膜 固定术和结 膜切 除羊 膜移植术 2种 

术式 ，术后患者 在临床 自觉症 状 、松弛结 膜皱褶 、BUT、泪河宽 

度等方 面均有明显改善。 
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