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Abstract 

·AIM ：To survey the construction and ocular param eter 

of cataract patients． 

· METH0DS： intraocular pressure． axis oculi．cornea J 

curvature， corneaI radius， anterior cham ber depth． 

crystal thickness and vitreous cavity depth were measu red 

in every patient．SPSS 1 5．0 statistical package was used 

to analyze the data． 

·RESU LTS：The constituent ratio of over 60 eyes old was 

90．88％ ． The anterior chainber depth and the verticaI 

corneal curvature decreased．the Mertical corneaI radius 

increased and axis ocuIi was invariant with age． The 

verticaI and horizontaI corneaI cu rvatu re of women was 

bigger than that of men． The vertical and horizontaI 

corneaI radius of wom en was smal1er than that of men． 

the crystal thickness ，axis oculi and vitreous cavity depth 

of women was smaller than that of men． the anterior 

chamber depth of left eye was bigger than that of 

right eye． 

· CONCLUSION： The c0nstructi0n of 1 097 cataract 

patients was predominantly patients over 60 years old，the 

ocular parameter changed with age and sex． 

·KEYW ORDS：cataract；ocular pa rameter：construction 

Li LM ，Liu LI，Zhang LL，et a，．Construction and ocular parameter 

of 1 097 cataract patients．／nt J Ophthalmol(C．oji Yanke Zazhi 

2009；9(6)：1077—1079 

摘 要 

目的：测量白内障患者眼球生物学参数及构成 比。 

方法 ：广东茂名 1 097例患者术前均检测眼压、眼轴 、角膜 

曲率 、角膜曲率半径 、前房深度、晶状体厚度、玻璃体腔深 

度和记录晶状体混浊情况 ，应用 SPSS 15．0统计学软件进 

行统计分析。 

结果：白内障患者主要 由60岁以上老人组成(90．88％)， 

随着年龄增长，前房深度逐渐减小，垂直方向的角膜曲率 

变小，垂直方向的角膜曲率半径则变大，而眼轴则无明显 

改变；女性垂直和水平角膜曲率均大于男性 ，相应的角膜 

曲率半径则均小于男性；女性跟轴较男性短；女性晶状体 

厚度较男性小；女性玻璃体腔深度也较男性小；左眼的前 

房深度较右眼大。 

结论：广东茂名白内障患者主要由60岁以上患者组成，眼 

球参数随性别 、年龄及眼别不同发生变化。 

关键词 ：白内障；眼球参数 ；构成 
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0引言 

中国是全世界盲人最多的国家，约有 670万盲人，占 

全世界盲人的 18％ ，我国每年约有新发盲人 45万，几乎 

每分钟新出现 1例盲人⋯。白内障是世界范围内首位致 

盲原因 。茂名地处广东省西南部 ，位于中国南海之滨， 

地处北回归线以南，属热带亚热带季风温和气候，陆地总 

面积 11 459km ，人口 670．59万人 ，自然增长率 6．96％0。 

目前认为，白内障致病的主要原因之一是紫外线照射时间 

过长 ，晶状体细胞纤维被紫外线损害。广东常年 日照时间 

长，白内障发病率高出全国约 10个百分点 ，仅次于西藏、 

云南等地。迄今为止 ，国内外 尚未见大量样本的针对白内 

障患者眼球参数测量的文献报道。眼轴长度、角膜曲率是 

眼的重要屈光参数 ，是决定白内障患者植入人工晶状体屈 

光度的重要参数 ；前房深度和晶状体厚度也是青光眼发病 

的重要影响因素 ；角膜 曲率是判断散光的重要指标，而目 

前对正常人眼的解剖参数的普查工作开展得不多。由于 

年龄相关性白内障不会对眼球生物测定的准确性产生明 

显影响，并且健康快车的白内障患者多，我们希望通过白 

内障患者眼球的生物测定值反映出不同人群的眼解剖参 

数的正常值。为此，我们回顾分析了2008—03／05，健康快 

车广东茂名站的 1 097例 白内障患者的构成情况和各项 

眼球参数。 
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表 1 不同年龄组患者眼球生物学参数 ±s 

1对象和方法 

1．1对象 2008—03／05健康快车在广东西部沿海地区茂 

名收治的白内障患者 1 097例 1 097眼，男458例(41．75％)， 

女639例(58．25％)；年龄 40～92(平均 72．8±2．3)岁；右 

眼594例(54．15％)，左眼503例(45．85％)。 

1．2方法 AB超声检查仪(P／N607—0000~03)，眼压测量 

仪(NT一2000)，角膜曲率检测仪(KR一8100)，视力表(对数 

视力表)，裂隙灯(sL一82)，表面麻醉剂(倍诺喜眼药水，日 

本参天制药株式会社)。每个患者术前均检测眼压、角膜 

曲率、角膜曲率半径、前房深度、晶状体厚度、玻璃体腔容 

积、记录晶状体混浊情况。手术：用 3ram三角刀在上方角 

巩缘做隧道切口，注入粘弹剂，连续环形撕囊(部分复杂 

病例先用台盼蓝行前囊膜染色后再撕囊)，水分离 ，用超 

声乳化头在劈核器辅助下乳化并吸出晶状体核 ，用自动注 

吸系统吸出残余皮质，再次注入粘弹剂后将隧道切口扩大 

至6ram，植人人工晶状体于囊袋内，吸出囊袋内及前房内 

的粘弹剂，水封切口。 

统计学分析：应用 SPSS 15．0统计学软件进行统计 

分析。 

2结果 

2．1年龄构成 ≤50岁 l7例(1．55％)，51～60岁 83例 

(7．57％)，61—70岁 301例 (27．44％)，>70岁 696例 

(63．44％)，白内障患者年龄构成间差异有显著意义(P< 

0．01)，60岁以上白内障患者占90．88％。各年龄组间术 

前眼压、角膜曲率 V、曲率半径 V及前房深度的差异有统 

计学意义(P<0．05，表 1)。 

2．2性别和眼别 不同性别问角膜曲率 H、曲率半径 H、 

角膜曲率 V、曲率半径 V、眼轴、品状体厚度及玻璃体腔深 

度的差异有统计学意义(P<0．O1)，不同眼别问各参数的 

差异均无统计学意义(P>0．05，表2)。 

3讨论 

白内障患者平均年龄 72．8±2．3岁，大于60岁以上 

白内障患者占本组样本的90．88％ ，各年龄组间差异有显 

著意义；随年龄增大，患者数量增加 。平均晶状体厚度 

4．2-．I-0．5ram，介于何彦津等 报道值(3．89±0．73mm)和 

马海华等。。j报道值(4．55±0．90mm)之间，随年龄增长，晶 

状体厚度逐渐增厚，但各年龄组问差异无显著意义；男性 

晶状体厚度大于女性，两者差别有显著意义；不同眼别间 

晶状体厚度差别则没有显著意义。晶状体厚度的变化与 

前房深度有显著的相关关系，晶状体越厚 ，前房深度越小， 

这对因晶状体肿胀增厚所致青光眼的早期诊断有积极的 

临床意义。平均前房深度 2．8±0．4ram ’ 。随着年龄增 

长，白内障患者的前房深度有逐渐减小的趋势，分析这种 

变化趋势与晶状体厚度逐渐增加及调节力下降、睫状肌变 

弱 、晶状体前移有关。我们知道，前房变浅，就会增加发生 

青光眼的风险，这也提示随着年龄增长白内障患者发生青 

光眼可能性增加。另外 ，男女间及左右眼间前房深度差别 

没有显著意义 。水平方向角膜曲率大于垂直方向，并且 

随着年龄增长，垂直方向的角膜曲率有变小趋势，而水平 

方向的角膜曲率问的差异无显著意义 J。角膜曲率是了 

解和判断角膜散光的重要指标 ，其对白内障手术患者人工 

晶状体度数测算，手术切 口的选择、缝合及散光 的矫治有 

很重要的指导意义。我们的研究结果提示：人眼角膜散光 

状态也许并不是终生不变的，这个结论有待进一步研究确 

认。不同性别问角膜曲率的差异有显著性，女性角膜曲率 

大于男性 ’ 。分析原因可能是男性在身高、体重上高于 

女性，眼球三维尺寸上应该也存在差异 ，男性眼轴大于女 

性，这样为使光线聚焦在视网膜上 ，男性就需要更平坦的 
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角膜曲率。我们还发现，角膜曲率半径和角膜曲率之间呈 

负相关，角膜 曲率越大，角膜 曲率半径越小。平均眼轴 

22．7±0．8mm，较文献报道略小 川 。随年龄增长眼轴 的 

变化差异无显著性 ，从而证明成年后人眼轴长是相对固定 

的；男性眼轴大于女性；不同眼别间眼轴差别无显著性，与 

文献报道一致。平均玻璃体腔深度 16．1±0．9ram，各年龄 

组问及左右眼间差别无显著意义；男性玻璃体腔深度大于 

女性，差别有显著意义。平均眼压值 16．1±0．9mmHg(在术 

前检查时人为易4除了眼压 >21mmHg的患者)，各年龄组 

问及不同性别问差别有显著意义；左右眼间差别无显著 

意义。 

我们首次用较大的样本量全面测量了白内障患者的 

眼轴 、前房深度 、晶状体厚度及角膜曲率 ，并就其随年龄增 

长变化、不同性别间差别 、左右眼问差别进行了分析，所得 

出的结论可为白内障手术 、青光眼的早期诊断及角膜屈光 

手术、角膜前表面手术提供有价值的解剖学参考和依据。 

由于白内障不会对眼球生物测定的准确性产生明显影响， 

所以年龄相关性白内障患者的眼球生物测定参数可以代 

表中国成人的眼球参数。 
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