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唯物辩证 法是关于 自然界 、人类社会 和思维 的一般规律 的 

科 学 ，是 马列 主义哲学 的重要组成部分 ，是 以联 系、发展和全面 

的观点观察一切事物的世界观和方法论 。以辨 证的思维 去认识 

和治疗 葡萄膜炎之类 的疾病 可以从 总体上把 握此类 疾病 的本 

质 ，也可 以正确指 导葡 萄膜 炎的治疗 。 

1 辨证 思维 有助 于全面认 识葡 萄膜 炎的复杂性 

葡萄膜炎是 一类 复杂 的疾病 ，只有全面地认识其复杂性 才 

能从 总体上把握此类疾病 。葡萄膜炎的复杂性可以从以下几 

个方面看 出来 ：(1)从 概念 而言 ，葡 萄膜是指 发生 于葡萄膜 、视 

网膜、视网膜血管和玻璃体的炎症，根据炎症受累的部位即有 

虹膜炎 、虹膜 睫状 体炎 、中间葡萄膜 炎、巩 膜葡萄膜 炎、脉络膜 

视网膜炎 、视 网膜炎 、视网膜血管炎等 2O余种 ；(2)根据 病因和 

类型 ，葡 萄膜炎有 近百种 之多 ，如各种感 染因 素所致 的葡萄膜 

炎 、外伤后葡萄膜炎 、交感性 眼炎 、Fuchs综合 征等 ；(3)根据伴 

有的全身性疾病 ，葡萄 膜炎有数 十种 ，如 Behget病性葡萄膜炎 、 

强直性脊椎炎伴发 的葡萄 膜炎 、炎症性肠 道疾病伴发 的葡萄 膜 

炎 等 ；(4)根据葡 萄膜炎 的炎症谱 ，其表 现更为 复杂 ，如一些类 

型发病时可无任何症状 ，但一些类 型发病后其伴发的全 身性疾 

病 (如血管炎)可致患者 死亡 ；一些类 型葡萄膜炎发病后可 无任 

何 眼部症状 ，而有些 类型则 引起严 重的眼 红、眼痛 、畏 光、流泪 

等 ；一些类 型葡萄膜 炎病程可 短至数 天，一一些 类型 则可持续 数 

年甚至数 十年；一些 类型葡 萄膜炎 对视 力无明 显影 响，一 些类 

型则可 在短期 内 即造成 患者 视力 严重 下降 ，甚 至光感 或 无光 

感；一些类型葡萄膜炎 不引起并发症或仅引起轻 度可逆的并发 

症，一些类型则可引起无法医治 的并发症 !。 

2 辨证思维有助于认识葡萄膜炎的可变性 

患病 以后 ，致病 因素与抗病因素一直处 于斗争和彼此消 长 

的变化之 中，因而l临床表现 、病程也表现 很大 的可 变性 ，此种 

变化在葡萄膜炎表现得尤 为突出 ，用辨证思维 可以正确认识和 

掌握葡萄膜炎的变化规律。 

2．1 葡萄膜炎与 全身表现 的出现具有可 变性 

葡萄膜炎 中不少类 型伴有 全身性疾病 ，而这些全身性疾病 

的表现与葡萄膜炎 出现时 间有很 大的可变性 和不可 预测性 ．在 

有些患者 ．全 身表现 出现在葡萄 膜炎之前或 与葡 萄膜炎同时出 
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现 ，此 时有 利于我们做 出正确 诊断 ，如幼 年型慢性关节炎 ，患者 

出现明显的关节 红肿疼 痛 ，而后 出现葡萄 膜炎 ，此类 葡萄 膜炎 

的诊 断一般 不会误诊 或漏诊 ；在有 些患者 ，葡萄 膜炎可 以是疾 

病 的最初表 现 ，数 月或数年 之后才 会 出现 全身病 变 ，再 如上述 

的幼 年型慢性 关节炎伴发 的葡 萄膜炎，在葡 萄膜炎发生后数月 

甚或 数年才会出现关节炎 的症状 ，此时给葡 萄膜炎的诊断带来 

很大困难 ，这就需 要我们掌 握此种 葡萄膜 炎的l临床特点 (多发 

生于女孩 ，表现 为慢 性虹膜睫状体 炎、角膜带状变性 、并发性 白 

内 障 三 联 征 )，以动 态 的 眼光 去随 访 观 察 ，可 以做 出正 确诊 

断～。。 

2．2 从炎症受 累的部位来看 ，葡萄膜炎具有较大 的可变性 

虽然葡萄膜 炎的原发炎症部位相对 比较 固定 ，但在 疾病发 

展过程 中 ，炎症 可 累及 其他 部位 ，如中 间葡 萄膜 炎最初 的炎症 

受累部位在玻璃体基底部和睫状体平坦部，但炎症可向前蔓延 

至前房 ，向后蔓延 至黄斑和 视盘 ；急性视 网膜坏 死综合征 在疾 

病 的初 期 主要 表现 为 中周部 视 网膜坏 死病 灶 ，随着 时间 的推 

移 ，病变则 向后极部发展 ；Vogt小柳原 田综合 征最初表现为弥 

漫性 脉络膜 视网膜 炎，以后则 向前蔓延 ，引起虹 膜睫状 体炎 和 

全 葡萄 膜炎。诊治疾病往往是处 于疾病过程 中的某一 个时间点 

上 ，如 不了解疾病 的动态 变化过 程 ，很 难在初诊 时 即做 出正确 

诊 断 ，即使我们可 以对一 些患者 进行随 访观察 ，但葡萄 膜炎 引 

起 的并发症 可能影 响对疾病 以往 引起病变 的观察 ，如 Vogt一小 

柳原 田综 合征的 晚霞 状眼底 改变可能 会 因并发性 白内障而 无 

法观察到 ，此时若不是掌握葡萄膜 炎各期的临床特征 即难 以做 

出正确 的诊断 。 

2．3 从炎症性 质上看，葡萄膜炎也具有可变性 

根据病理特征 和l临床表现 ，葡萄膜炎可分为 肉芽肿性 炎症 

和非 肉芽肿性炎症两大类 。但一些葡萄膜炎的炎症性质在l临床 

表现上可以发生转变，如 Vogt一小柳原田综合征在疾病的初期 

表 现为非 肉芽肿 性炎 症 ，出现弥漫性 脉络 膜炎 、非 肉芽肿 性前 

葡 萄膜炎 (尘状角 膜后沉 着、虹 膜无 肉芽肿结 节)，但后 期则在 

l临床上 表现为 肉芽 肿性 炎症 ，出现 Dalen—Fuchs结节 、羊脂 状 

角 膜后 沉着 、虹膜 Bussaca结节 ；再 如 Fuchs综 合征 ，其本质 

为非 肉芽肿性 炎症 ，但在 临床 上有 时出现 Bussaca结 节 ，貌似 

肉芽肿性炎症。掌握这些可变性 ，实质上是掌握了疾病的本质 

和全部 ，对疾病的诊断和治疗有重要指导价值 。 

3 辨证思维有助于认识葡萄膜炎与全身病变的联 系 

疾 病是 发生于一个内部具有复杂联 系的有机体上 ，此种 内 
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部 复杂的联 系即决定 了疾病 不 可能 仅表 现为单一 的器官或 组 

织的病理 生理 改变 ，其表现应 是机体各个系统对致病 因素协调 

反应后 的总和。葡萄膜炎 与全身 多种系统的病变有着联 系 ，已 

经发现几乎所 有系统的病变都可 以引起或并发葡萄膜炎 ，而一 

些类型 的葡萄膜炎本 身即可以表 现 一些全 身症 状 ，如 Vogt一 

小柳原 田综合征患 者在发病 时往往有头痛 、发热 、颈项 强直 、耳 

鸣、听力下 降等全身表现 ，在引起继发性青光 眼时 ，则可引 起头 

痛 、呕吐、腹泻或 大便秘结等表现 ；另 一方面 ，许多全身性疾病 ， 

如强直 性脊 椎 炎、牛皮 癣性 关 节炎 、炎 症 性肠 道 疾病 、Behqet 

病 、多发性 硬 化、Wegener肉芽 肿、系统性 红斑狼疮 、结 节性 多 

动脉 炎等也可引起眼局部 的病 变 葡 萄膜炎 ，甚 至可以最早 

表现为或 主要表 现为葡萄膜 炎；再 者 ，不少葡萄 膜炎患 者的发 

病与情志不舒、或食辛辣肥厚 (如羊 肉、狗 肉、鹿肉 )等有关 。这 

些均充分说明了机体 内部是一个复杂的 、有 序的、统一的整体。 

葡萄膜炎 与全身病变 的密切联 系提示 ：虽然应注意治疗致 

病 因素在眼部所致 的病 变 ，但 也应注 意干预或阻断导致此种病 

变继续发展 的一些环 节，促进或加 强机 体内部对病变发展有 阻 

滞作用 的环 节。治疗 炎症可以迅速达到 消除病 变的 目的 ．对 机 

体 内部联 系的抑制或促进 (即凋理 )可能起 到促进病 变消除 和 

预防复 发的 目的 ，如果说 前者注重 的是祛“病”的话 ，后者 则更 

注重的是促 进健康 的恢复 。治病 是手段 或方法 ，活人 (包含 救 

人、使人身心健康、阴阳平衡、生命力旺盛等)才是最终的目的。 

4 辨证思维有助于指导葡萄膜炎 的治疗 

葡萄膜炎的本质是炎症 ，在 多数情况下 是 自身免疫反应 引 

起的炎症 ，因此 治疗的主要方法是抗 炎 ，但 由于致病 因素 、机体 

反应 、体质等诸 多方 面的不 同，在治疗 卜不 可能只用一 种或数 

种方案进行治疗 ，而应是 制定适合患 者的个体化 治疗 方案 ]。 

4．1 从葡萄膜炎的“不同”看 治疗 方法 的不 同 

葡 萄膜炎有 诸多 的不同 ，此 种不 同决定 了在 治疗 中应“同 

病 异治 ”：(1)不 同病 因的葡 萄膜炎需 要小 同的药物治 疗 ，如 细 

菌性感染则需抗 生素治 疗 ．而病毒感 染则需抗病 毒药 物治疗 ； 

(2)不同发病机制 的葡萄膜 炎需要不 同的药物 治疗 ，外伤 和手 

术后的葡萄膜炎主要是通过花生 四烯 酸代谢产物而引起 ，治疗 

则使用非甾体消炎药和糖皮质激 素．而交感性 眼炎 等主要是 由 

于免疫反应所致 ，治疗 则主要使用免疫抑 制剂 ；(3)不同类型 的 

葡萄膜 炎对免疫抑 制利的反应有很 大差别 ．如 Vogt小 柳原 田 

综合征初发时对糖皮质激素敏感 ，但 Behcet病则往往需要糖皮 

质 激素 以外的 免疫 抑制剂 (如苯 丁酸 氮芥 、环孢 素、环磷 酰胺 

等)治疗{ ；(4)不同部位的炎症需用 同的治疗方法，如前葡 

萄膜炎 主要使用药物 局部 点眼的方法治疗 ，而后葡萄膜炎 和全 

葡 萄膜炎往往需 要全身药物 治疗 ；(5)不 同年 龄葡萄膜 炎患 者 

的治疗 有很大 不同 ，如儿章葡 萄膜 炎患者在 治疗 时 ，应 考虑 糖 

皮 质激 素对其生 长发育 的影响 ，对成 年人则通常不需考虑药物 

的此种 副作 用，而对老年患 者，糖皮质激 素易造 成骨质疏松 ，因 

此 ，应用时要非常谨慎 ；(6)不 同性 别的葡萄膜炎患者用药也 有 

不同，一些药物对生殖系统有影响，如苯丁酸氮芥长期使用(一 

般在3个月以上)可致男性不育，对青春期女性患者影响较小， 

一 些患者在使用 1年后仍具有生育能力 ，但对 40岁左右的女 

性此药易引起月经紊乱、闭经、甚至不育；(7)不同经济条件的 

患者用药有很大不同，如患者经济富裕 ，通常要求使用一些价 

格昂贵的药物，而一些经济条件差的患者则需要使用价格低廉 

的药物 。 

4．2 从葡萄膜炎 的“相同”看治疗的不 同 

(1)同 一部 位 的葡 萄 膜 炎 的治疗 可能 有很 大 不 同，如对 

Vogt一小柳 原 田综 合征引 起的前葡 萄膜 炎，主要 是糖皮 质激素 

全身应用和其他免疫抑制剂治疗，强直性脊椎炎伴发的前葡萄 

膜炎主要是糖皮质激 素滴 眼剂点眼治疗 ，而 Fuchs综合征 的前 

葡 萄膜炎则一 般不需要药 物治疗 ；(2)同一 种葡萄 膜炎在不 同 

个体 的治疗有很 大不同 ，一 种类型葡萄膜炎在不 同个体的表现 

可有很 大差别 ，一些可 表现 为轻度 炎症 ，一 些可表 现为重 度炎 

症 ，一些可引起眼前段 炎症 ，一些则可 引起眼后段炎症 ，一些患 

者的体质强壮 ，一些 患者 的体质赢 弱 ，一 些患 者对治疗 的期望 

值高，一些患者对治疗的期望值低，一些患者可以耐受药物的 

某种 副作用 ，一 些患 者则不 能耐 受 或不希 望 出现 此种副 作用 

(如药物引起 的不育 )，因此 ，对 这些 虽然是 同一种类 型的葡 萄 

膜炎患者 ，治疗策 略和用药上则表现 出很 大不同 ；(3)在 同一葡 

萄膜炎患者个体上 ，不同阶段 的治疗 也有 很大不同，如 Vogt一小 

柳原田综合征在初发时表现为弥漫性脉络膜炎或脉络膜视网 

膜炎 ，主要使用 糖皮 质激素 151服治疗 ，但 如果治疗 不规范 引起 

了复发性 肉芽肿性 前葡萄膜炎 ，其治疗则主要使用糖 皮质激素 

滴眼剂、睫状肌麻痹剂和全身应用免疫抑制剂(如苯丁酸氮芥、 

环孢素等 )。此外患者本身 的变化也决定 了用药 的差异 ，如患者 

在使用某种药物后出现了严重的副作用，那么则应改为其他药 

物治疗 ，如患者从 少年成 长为青年 ，则 不需要考 虑糖皮 质激素 

对生长发育的影响，患者从有生育要求到无生育要求时，也不 

会再担心使用苯丁酸氮芥对生育的影响。 
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