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青光眼滤过术患者手术后较容易出现白内障情况，如患

者自身存在原发性白内障则会有明显加重，且视力水平也会

有所降低，需要通过相适合的手术方式达到治疗效果，微切

口超声乳化吸出术在青光眼手术后治疗中的应用较为普

遍[1]。基于此，共计抽取 110例白内障患者作为研究对象，患

者均于 2018年 7月-2019年 7月入我院进行手术治疗，探究

微切口超声乳化治疗在青光眼术后白内障患者治疗中的应用

效果。

1资料与方法

1.1一般资料

共计抽取 110例白内障患者作为研究对象，患者均于

2018年 7月-2019年 7月入我院进行手术治疗，实施非超声乳

化治疗的 60例患者为对照组，男 22例，女 38例；年龄 44-79
岁，平均年龄（56.7±1.6）岁；眼压 12-20mmHg，平均眼压

（15.6±1.3）mmHg；实施超声乳化治疗的 50例患者为研究组，

男 25例，女 25例；年龄 46-78岁，平均年龄（56.2±1.3）岁；眼压

13-18mmHg，平均眼压（17.5±1.2）mmHg；58例患者基线资料

分组对比无统计学意义（P＞0.05）。
纳入标准：患者符合白内障的诊断要求且符合手术要求，

无任何手术或者麻醉禁忌证；患者年龄均大于 18岁，小于 80
岁；患者均无食物过敏或者药物过敏情况；患者及家红素对本

次研究目的、参与要求以及注意事项均完全知晓，且自愿配合

参与。

1.2方法

对照组实施非超声乳化治疗，在显微镜状态下进行经颞

侧巩膜隧道小切口白内障摘除术治疗，手术前为患者进行局

部麻醉，麻醉完成之后在角膜后缘部位做巩膜隧道切口，切口

大小为 5.5mm，切口处理过程中需要注意避开滤泡，切口处理

完成之后需要由巩膜隧道向内侧进行穿刺，穿刺深度需要达

到前房位置，确定穿刺无误之后将粘弹剂注入，如存在粘连情

况需要进行环形撕囊，晶体体核游离完成之后再次将粘弹剂

注入，切口适当扩大之后方可将人工晶体植入。

1.3观察指标

分组统计110例患者手术前、手术后12小时、手术后24小
时以及手术后48小时眼压水平，另分组统计患者治疗后视力以

及角膜内皮细胞，分组计算各项评分均值后进行组间对比。

1.4 统计学分析

以 SPSS20.0软件对数据分析，(-x ± s)表示计量资料（t检
测），百分比表示计数资料（x2检测），P＜0.05为差异有统计学

意义。

2结果

2.1分组对比110例患者手术前后眼压水平

80例患者手术前眼压水平分组对比无统计学意义（P＞
0.05），研究组患者治疗后12小时、24小时以及48小时眼压水

平与对照组相比均较低，差异有统计学意义（P＜0.05），见

表 1。
表1 110例患者手术前后眼压水平分组对比（-x ± s，mmHg)

2.2分组对比110例患者手术后视力以及角膜内皮细胞

研究组患者手术后视力为（0.73±0.15），对照组为（0.67±
0.14），经计算 t=2.153，P=0.034；对照组患者手术后角膜内皮

细胞为（2046±168）个/mm，对照组为（1879±159）个/mm，经计

算 t=5.319，P=0.000；研究组患者治疗后视力以及角膜内皮细

胞均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。
3讨论

青光眼手术后患者白内障情况治疗中除了要确保白内障

的摘除，还要做好对滤过区的保护，微切口超声乳化手术在此

类患者治疗中的应用能够实现这一治疗要求。本次研究中，

研究组患者治疗后12小时、24小时以及48小时眼压水平与对

照组相比均较低，研究组患者治疗后视力以及角膜内皮细胞

均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。综上可知，微

切口超声乳化手术在青光眼术后白内障患者治疗中的应用能

够有效改善患者治疗效果，提升治疗效果，且能够降低对患者

角膜内皮的损伤程度，值得推广应用。
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【摘 要】目的：探究微切口超声乳化治疗在青光眼术后白内障患者治疗中的应用效果。方法：共计抽取110例白内障患者作为研究对象，

患者均于2018年7月-2019年7月入我院进行手术治疗，实施非超声乳化治疗的60例患者为对照组，实施超声乳化治疗的50例患者为研究组，

分组对比患者手术前后眼压水平、治疗后视力以及角膜内皮细胞。结果：研究组患者治疗后12小时、24小时以及48小时眼压水平与对照组相

比均较低，研究组患者治疗后视力以及角膜内皮细胞均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论：微切口超声乳化手术在青光眼术后白

内障患者治疗中的应用能够有效改善患者治疗效果，提升治疗效果，且能够降低对患者角膜内皮的损伤程度，值得推广应用。
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组别

研究组

对照组

t
P

例数

50
60

手术前

13.5±2.3
13.6±2.4
0.227
0.824

手术后12小时

27.1±4.6
29.6±5.1
2.701
0.008

手术后24小时

21.3±3.2
26.8±3.3
8.849
0.000

手术后48小时

14.3±2.0
30.6±4.1
27.175
0.000
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