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摘要：创建了将眼瞳孔水密缝合后，在不破坏其正常功能作用的几何形态条件下，模拟眼内前后房压强差，对虹膜整体

进行加压的实验方法。首次使眼虹膜整体力学特性的认识成为可能。本方法的实验结果将另文报道。
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引言3 青光眼是一种患病率较高的致盲性眼病，多发生在

老年人群，女性略高于男性，三十五岁以上的成年人约有百分

之一患青光眼，青光眼致盲约占盲人总数的 "* .。据报导，在

美国，青光眼致盲是主要眼疾之一。在我国，青光眼也是防盲工

作的重点。

原发性闭角型青光眼是我国原发性青光眼疾病的主要类

型，患病率约占患者总数的 /*.。由于该病所致的视神经损伤

不可修复，所以，及时、有效地早期诊断和治疗显得尤为重要。

然而，由于缺少对虹膜力学性质和瞳孔阻滞现象的认识，致使

闭角型青光眼的防治手段研究徘徊不前。

0112345（!(*/）及 67387（!(!#）首先观察到中晚期闭角型青

光眼患者的虹膜萎缩、变薄并轻度向前膨隆，前后房压力差偏

离生理状态9!:。;<22=8 于 !("* 年首先提出瞳孔阻滞概念，认为

在瞳孔处虹膜与晶体接触，对房水从后房到前房的循流产生一

定的阻滞，从而导致前后房压强差增大。>=2?=8（!(#/）阐明闭

角的概念后，众多学者均认为原发性闭角型青光眼的发病与瞳

孔阻滞所致的虹膜变性有关 9@:。AB=CC 与 D5EF5（!(%*）在试验

中用弹性胶膜代替虹膜，模拟瞳孔阻滞现象，结论支持了临床

的观察结果 9&:。@* 年代中期，G<H72（!(@-），IEJ7（!(@@）等开始

意识到瞳孔阻滞现象是作用在虹膜组织中的力不正确分解的

结 果 9!:；英 国 学 者 K=LFCE87（!(@/）在 胡 克 定 律（6EE?MF I=J）的

基础上，按照弹性力学原理，分析了与瞳孔阻滞现象有关的力，

给出了当虹膜被假设为小条状弹性体时，瞳孔阻滞力的数学表

达式；其中虹膜的弹性模量被解释为 NE<8HMF 模量9#，-:。(* 年代，

O37P7Q=8 指出，K=LFCE87 混淆了力与张力的概念，并根据压力

阀门的原理建立了可近似描述虹模轮廓的数学模型 9%:。但是，虹

膜作为一种生物软组织材料，必然具有明显的粘弹性特征，而

以往的研究均未涉及到这一点，所以，不能真正反映瞳孔阻滞

现象的力学机制。

自 ;<22=8 提出瞳孔阻滞概念以来，瞳孔阻滞力的改变一

直被认为是原发性闭角型青光眼发病的重要病理因素之一，也

是临床上进行周边虹膜切除术的重要理论基础。但是，对瞳孔

阻滞力及其改变引起虹膜变性的粘弹性力学现象的产生机制

目前尚缺乏认识。在目前仍无法对眼内压进行测量监控的情况

下，更加迫切要求研究虹膜活组织的力学特性，利用数学建模

和计算机模拟的方法，建立房水循环和瞳孔阻滞的生物力学模

型。

目前，旨在对虹膜活组织力学特性认识的实验一直无法进

行。其主要原因是，虹膜组织过小，卡具夹持造成的对测量结果

的影响过大，无法制成可以进行有效测量的条状试样放到实验

机上进行测量 9(:。虹膜组织力学特性认识的实验方法已经成为

了解虹膜组织力学性质，解释闭角型青光眼致盲机理，探索闭

角型青光眼的有效防治方法等一些列重大问题的最大障碍。

我们的研究小组自 !((& 年开始，将临床实践经验与生物

力学原理相结合，创造了将虹膜瞳孔进行水密缝合，不破坏其

与巩膜的连接，使其与巩膜一起形成球缺腔体，然后进行加压

的实验方法，首次得到了虹膜作为一个整体的力学性能数据。

本文将主要介绍实验方法及实验装置，兔眼虹膜力学特性的实

验数据将另文报道。

4 实验设计原理

454 实验设计的力学敏感量考虑

按房水循环动力学规律，在正常情况下，房水由睫状突产

生，进入后房，经瞳孔流入前房，然后由前房角经小梁网和巩膜

静脉窦吸收，这是房水排出的主要途径（见图 !），称 作 房 水 循

环。另有少量房水经虹膜表面吸收及向后进入视神经周围的淋

图 4 房水循环示意图

收稿日期："**!+%+!*
基金项目：本项目受北京市自然科学基金支持（%(%"*!@）

本项目受北京市教委科研基金和首都医科大学基础临床结

合基金支持

作者简介：刘志成（!(&&+RS男，黑龙江马常人，副教授，硕士，首都医科

大学生物医学工程学院副院长，首都医科大学生物力学研

究中心副主任。

"#-+ +



中国医学物理学杂志 第 !" 卷 第 # 期 $%%! 年 !% 月

巴。房水的产生量和排出量保持动态平衡是维持正常眼压的关

键。在眼内压稳定的情况下，房水的生成量与排出量相等，其关

系如下 &!%’，

!(（"%)"*+ # ,$ （!）

其 中 ：! 为 房 水 流 出 率 （ 微 升 - 分 ）；"% 为 眼 内 前 房 压 强

（../0）；" % 为上巩膜的静脉压（../0）；# 为房水流畅系数

（微升 - 分 - ../0），$ 为经脉络膜巩膜流出率（微升 - 分），等 式

中除了 $（脉络膜上腔流出）外，所有系数临床上均可测定。但

此式的结果缺乏对瞳孔阻滞力作用的考虑。正常生理状态下也

存在一定的瞳孔阻滞力，但是，当瞳孔阻滞力增大时，虹膜与晶

体的接触处不能正常张开，导致后房房水排出困难，使得后房

压力增大，虹膜受压向前隆起，虹膜膨隆到关闭房角时，闭角型

青光眼发病。观察这一病程发展过程，可以看出，无论是由于心

血管疾病原因，或其他疾病原因造成的闭角型青光眼发病，从

其最后表现上，都归结于前后房压强差增大和虹膜产生较大的

变形。由此可以断定，闭角型青光眼发病的力学敏感量是虹膜

的变形和前后房压强差。

!"# 瞳孔的生理作用及实验处理依据

在正常生理状态下，眼的前、后房压强差恒定，维持房水的

正常循环，这个压强差很小，虹膜基本处于平面状态，如图 $ 所

示。

原发性闭角型青光眼患者的病眼，由于瞳孔阻滞力的存

在，导致虹膜受压向前隆起，形成前凸曲线界面，如图 1 所示。

瞳孔的生理作用主要表现在光学和力学两个方面，一是控制光

量，保护视网膜不受过大光强刺激，一是调节房水流动。在正常

光量范围内，其直径一般为 $23 4 # ..，经药物缩瞳可使其直径

小到 ! ..。临床观测表明，早期青光眼患者的瞳孔仍具有正常

的对光的反射调节功能。这一点提示我们，在虹膜非正常受压

隆起变形的过程前后，可以认为瞳孔的直径保持不变，前后房

压强差变化造成的虹膜变形均匀地分配在整个虹膜上。解剖学

和生理学告诉我们，瞳孔的光调节作用是通过瞳孔扩约肌和瞳

孔开大肌协同工作来实现的，由于虹膜很薄并且不需要很大的

扩约肌和开大肌力就可以实现瞳孔大小的快速调节，说明虹膜

是很柔软且易变形的材料。如果我们对瞳孔进行药物缩 &"’处理，

可使其直径缩为 ! ..，再进行精细的水密手术缝合，在整个虹

膜有效测量面积区域中，因为缝合操作影响到的虹膜面积只占

其整个虹膜面积的一小部分 （约为 5 6，以虹膜外周 直 径 为

!$..，瞳孔缝合后虹膜受损区域的直径为 1 .. 计算）。这 56
的损失给我们带来的好处是，我们可以得到一个完整的虹膜球

缺试样，为我们对其进行加压实验，了解其力学特性创造了可

行性条件。

!"$ 关于虹膜与巩膜的连接边界

为了解巩膜与虹膜的连接边缘在眼内压增大过程中的变

形情况，我们对巩膜进行了模拟前后房压力差（7 1%%% 89）的加

压实验，结果表明，在如此小的压强作用下，巩膜没有发生任何

可以观察的变形。因此，我们有理由假定，虹膜在模拟前后房压

强差的隆起形变过程中，其与巩膜连接的边界处没有变形。

# 实验方法与实验装置

#"! 试样制备与卡具选择

:!+试样制备前的准备工作; 本实验所 用 动 物 为 345 月 龄

新西兰白兔，试样制备前用匹罗卡品对兔眼进行缩瞳处理，每

隔 !% 分钟点药一次，共 1 次。缩瞳理想后，静脉注射 !% 毫升空

气将兔子处死，取出一只眼球制备试样，另一只眼球保持在体

备用。

（$）试样制备：将取出的兔眼球去除角膜，从眼球巩膜后

部中心处开一个十字切口，摘除眼球内部的玻璃体、晶体及其

它组织，只保留完整的虹膜及与之连接的巩膜；然后，用眼科手

术线将虹膜在瞳孔周边处做水密缝合，试样制备完成。缝合过

程中务必注意：既要保证缝合部位在加载过程中不漏水，又要

保证缝合范围尽可能的小，以减少手术对虹膜整体力学性质的

影响。手术过程中，随时用 1< =的生理盐水喷淋虹膜表面，防

止虹膜干燥或因不等渗产生水肿。从眼球标本离体到试样完

成，这一过程持续的时间应尽可能的短，以尽量保持虹膜的生

理活性。本实验中的全部试样均由同仁医院眼科大夫通过显微

手术完成。整个过程从兔子处死取眼球到试样完成大约需要

$%41% 分钟。完成的试样如图 # 所示。制做好的试样应马上加

到卡具上开始试验。

（1）卡具选择：我们选择的卡具是一次性塑料注射器。去

除注射器内管，切掉手扶端柄，保留外管的针头部位以便于加

压管道连通。以保留管体 #43 >. 长为宜，切口端面打磨光滑，

保证试样不受意外损伤；管端口以下 $ >. 长范围内用砂纸打

磨，使其表面粗糙平整，便于试样固定。本实验中我们分别制作

了管外径为 !23 >.、$ >. 两种型号的卡具，以适应不同大小的

试样。

（#）加样操作要求：将制作好的虹膜试样从巩膜开口处套

图 # 正常人眼球虹膜超声显微图像（白色发亮条带为

虹膜，白色亮点是晶体的中心）

图 $ 原发性闭角型青光眼患者的眼球虹膜超声显微

图像（白色发亮带为虹膜）

图 % 制作好的试样，图中上半部为缝合好的虹膜，下半部为巩膜

$13) )
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图 ! 压强加载系统原理图

"#试样 $# %%& 摄像机 ’#恒温浴槽 (#压力加载控制系统

!#连通管 )#卡具

图 ) 测试系统示意图

到做好的卡具上，用结实的细丝线将其捆扎牢固，避免加压时

试样发生相对卡具的滑动。要特别注意既要保证试样牢固，又

不能用力过大勒坏试样。

$#$ 实验装置

本实验装置由加压系统和应变测量系统两部分组成。

$#$#" 加压系统

如图 & 所示。容器 ’ 与试样卡具 ( 用柔软但不受压膨胀

连接管连通，卡具 ( 固定于恒温保湿槽内，虹膜外侧为环境压

强 !%，加压液体槽 ’ 的开口面积远大于卡具 ( 的横截面积，保

证了 ’ 的液面由于虹膜表面受压隆起导致的水面高度变化可

忽略不计，’ 液面的外界为环境大气压。所以，试样上下表面承

受的压强差 !（模拟的眼前后房压强差）可表示为：

!) ! "# *$+
其中，! 是水的密度, # 为 (、’ 液面高度差。不同的 # 可代表试

样 ( 承受的不同压强差。’ 液面升高为加压，反之为减压。适当

选择加载率，记录高度差 #，最后逐一换算成压强即可。

$#$#$ 应变测量系统

由摄像机与同步图像采集计算机系统组成。摄像机选用日

本松夏公司出品的 -./!%% 0123456 78591 .3:;65< =<:218 摄

像系统，同步动态拍摄虹膜在加压、减压过程中的变形图片，再

通过彩色视频采集卡（台湾 >?1523@1 公司 A3B1C ’65:21? =D!%%）

输入到 E77 微机。图像数据一律保存为 &$"FGH$ 的 $# 位真彩

位图格式，图片背景统一为黑色。

’ 实验数据处理

在本实验中，我们定义了一个弧向应变 "!，用来表征虹膜

表面的隆起形变程度。沿瞳孔直径方向选取眼球的一个水平切

面（所有的计算及讨论都在这个平面内进行），设零应力状态

下，虹膜的直径为 $%&’(（见图 H）；任一载荷情况下虹膜曲面的中

心弧长为 $，弧向应变 "! 由下式确定：

"! )
$ ) $%&’(

$%&’(
*G+

用我们自己开发的图像处理软件“虹膜软组织变形边界识

别系统”测量 $ 和 $%&’(，带入式*G+既可得到弧向线应变 "!。

实验中的模拟前、后房压强差记为 #2。利用公式：

#? ) *6"? *#+
即可求得虹膜相应的线应变模量 *!。

( 实验注意事项

（!）要精心调节 >>. 摄像头的高度、角度、焦距和光圈，并

恰当放置光源和背景，以获得最佳的拍摄效果，既要保证图像

的绝对清晰，又要使虹膜的图像占满整个屏幕。为了避免俯拍

或仰拍，应从监视器中观察，使虹膜巩膜连接处在一条直线上。

（$）实验中要保证整个连 通 管 路 内 部 无 气 泡 ，连 通 管 道 距

离不宜太长且保持畅通。

（G）开始实验前必须对加 压 系 统 调 零 ，即 调 节 容 器 ’ 的 液

面高度，在监视器中观察，当虹膜表面展开为一水平面，可认为

虹膜处于无应力状态，以此作为加载的零点。

（#）虹膜本身的材料特性及其所处生理环境的特殊性，要求

试验选择一个较慢的加载率，以接近瞳孔阻滞导致高眼压进而

引起虹膜膨隆变形的实际生理状况。

（I）需对试样进行不少于 G 次的预实验，以保证数据的可重

复性良好。

（&）为 避 免 操 作 的 随 机 误 差 ，每 个 试 样 进 行 G 次 相 同 的 实

验，取其平均值作为该试样的最终结果。
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