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Abstract
誗AIM: To study the nerve fiber layer thickness and other
parameters of optic disc in patients with retinitis
pigmentosa.
誗METHODS: Totally 40 patients (80 eyes) with retinitis
pigmentosa from April 2015 to April 2016 in our hospital
were selected as the observation group and 40 healthy
subjects as control group. All the subjects were examined
by OCT. Disc parameters of retinal nerve fiber layer
(RNFL) thickness, rim volume, cup volume, cup vertical
diameter ratio, cup level diameter ratio, cup area ratio,
rim area, cup area, disc area in temporal, superior, nasal
and inferior quadrant were compared.
誗RESULTS: The thickness of the whole circle, nasal,
temporal, superior and inferior RNFL in the eyes of
RP group was significantly higher than those in the
normal control group, the difference was statistically
significant ( P < 0 . 05 ) ; RP eyes group with rim
volume, cup volume, cup vertical diameter ratio, cup
level diameter ratio, cup area ratio, rim area, cup
area, disc area parameters were significantly higher
than those in normal control group, the difference
was statistically significant( P< 0 . 05) .
誗CONCLUSION: The mean thickness of RNFL in patients
with retinitis pigmentosa at temporal, nasal, the whole
circle compared with healthy subjects are thicker, while
cup volume, cup vertical diameter ratio, cup level

diameter ratio, cup area ratio, rim area and cup area
increased.
誗 KEYWORDS: nerve fiber layer; retinitis pigmentosa;
optic disc parameters
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摘要
目的:探析视网膜色素变性(RP)患者视盘神经纤维层厚
度及视盘参数的研究。
方法:临床选择 2015-04 / 2016-04 本院收治的视网膜色
素变性患者 40 例 80 眼为观察组,同期选择体检健康者 40
例 80 眼作为研究对照,全部研究对象进行 OCT 检查,比
较 RP 患眼组与正常对照组的颞侧、上方、鼻侧、下方各象
限的视网膜神经纤维层 ( retinal nerve fiber layer, RNFL)
厚度、盘沿体积、视杯体积、杯盘垂直径比、杯盘水平直径
比、杯盘面积比、盘沿面积、视杯面积、视盘面积等视盘

参数。
结果:RP 患眼组的全周、鼻侧、颞侧、上方、下方 CP-RNFL
厚度显著高于正常对照组,差异有统计学意义(P<0. 05);
RP 患眼组的盘沿体积、视盘体积、C / D 垂直直径比、C / D
水平直径比、C / D 面积比、盘沿面积、视杯面积、视盘面积
等视盘参数指标显著高于正常对照组,差异有统计学意义
(P<0. 05)。
结论:视网膜色素变性患眼的颞侧、鼻侧 RNFL 厚度、全周

RNFL 平均厚度与健康体检者相比均增厚,而其视杯体
积、杯盘垂直直径比、杯盘水平直径比、杯盘面积比、视杯
面积、视盘面积增大。
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0 引言
摇 摇 视网膜色素变性(retinitis pigmentosa,RP)是一组遗传
性视网膜病变,临床特征为视网膜色素上皮功能缺失及进

行性光感受器细胞功能缺失,病变可累及色素上皮细胞层
(RPE)、视锥细胞、视网膜视杆细胞,出现视网膜由外向内
的逐渐萎缩,同时合并 RPE 细胞脱失、神经胶质增生[1-2]。
随着光感受器细胞逐渐凋亡,神经上皮内层的视网膜细胞
数目逐渐降低,视网膜神经纤维层厚度也出现改变[3-4]。
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表 1摇 两组临床资料基线特征比较 軃x依s

组别 例数
性别(例)
男 女

年龄(岁) 视力 眼压(mmHg)

RP 组 40 22 18 45. 7依3. 2 0. 3依0. 1 13. 2依4. 4
对照组 40 25 15 45. 6依3. 1 0. 3依0. 2 13. 1依4. 3

摇 摇 摇 摇 摇 摇
t / 字2 0. 46 0. 14 0. 00 0. 10
P 0. 50 0. 89 1. 00 0. 92

表 2摇 RP患眼组与正常对照组的 CP-RNFL厚度的评估比较 (軃x依s,滋m)
组别 眼数 下方 上方 颞侧 鼻侧 全周

RP 组 80 136. 70依22. 61 136. 90依28. 38 98. 84依20. 35 92. 32依20. 23 121. 46依17. 65
对照组 80 120. 81依18. 81 122. 61依19. 63 75. 60依13. 82 78. 35依13. 62 102. 31依9. 56

t 4. 83 3. 70 8. 45 5. 12 8. 53
P <0. 01 <0. 01 <0. 01 <0. 01 <0. 05

探析视网膜变性患眼视盘神经纤维层厚度及视盘参数的
相关性十分重要,故临床选择 2015-04 / 2016-04 本院收
治的视网膜色素变性患者 40 例 80 眼进行光相干断层扫
描,探究视网膜色素变性视盘神经纤维层厚度及视盘参数
的相关性,效果满意,现报道如下。
1 对象和方法
1. 1 对象摇 临床选择 2015-04 / 2016-04 本院收治的视网
膜色素变性患者 40 例 80 眼,均为双侧,其中男 22 例,女
18 例;年龄 13 ~ 70(平均 45. 7依3. 2)岁;纳入标准[5]:符合
中华医学会眼科疾病科学会制定的视网膜色素变性的诊
断标准;OCT 图像扫描信号 SSI 超过 50,图像清晰;眼压低
于 21mmHg;屈光度柱镜低于 3. 00D,和(或)屈光度球镜
低于依6. 0D;视力超过 0. 1;排除标准:OCT 图像扫描信号
SSI 低于 50 者,OCT 图像模糊;其他眼部疾病、继发性视网
膜色素变性者。 同期选择体检健康者 40 例 80 眼作为研
究对照,其中男 25 例,女 15 例,眼压低于 21mmHg;平均年
龄 45. 6依3. 1 岁;屈光度柱镜低于 3. 00D,和(或)屈光度球
镜低于依6. 0D;视力超过 0. 1;两组的平均年龄、性别、视
力、眼压等临床资料大体一致,差异没有统计学意义(P>
0. 05,表 1),具有可比性。
1. 2 方法摇 全部研究对象采用 Topcon 3D-1000 OCT ver 2. 4
进行 OCT 检查,扫描深度 2. 0mm,扫描速度 1 800A / s;扫
描光源波长 840nm,横向分辨率为 20滋m,轴向分辨率为
5滋m;嘱咐患者注视镜头内的视盘内注视点;应用系统自
带软件分析计算视盘周围全周 RNFL 平均厚度和颞侧、上
方、鼻侧、下方各象限的 RNFL 厚度、盘沿体积、视杯体积、
杯盘垂直径比、杯盘水平直径比、杯盘面积比、盘沿面
积、视杯面积、视盘面积等视盘参数。 比较 RP 患眼组与
正常对照组的颞侧、上方、鼻侧、下方各象限的 RNFL 厚
度、盘沿体积、视杯体积、杯盘垂直径比、杯盘水平直径
比、杯盘面积比、盘沿面积、视杯面积、视盘面积等视盘
参数。
摇 摇 统计学分析:采用 SPSS 19. 0 软件系统分析所有数

据。 计量资料进行 t 检验,采用 軃x依s 表示。 P<0. 05 为差
异有统计学意义。
2 结果
2. 1 RP患眼组与正常对照组的 RNFL厚度的评估摇 比较

表 3摇 RP患眼组与正常对照组的眼视盘参数的评估比较 軃x依s
视盘参数指标 RP 患眼组 正常对照组 t P
盘沿体积(滋m3) 0. 24依0. 12 0. 12依0. 07 7. 73 <0. 01
视盘体积(滋m3) 0. 22依0. 10 0. 09依0. 03 11. 14 <0. 01
C / D 垂直直径比 0. 58依0. 20 0. 40依0. 14 6. 59 <0. 01
C / D 水平直径比 0. 55依0. 13 0. 34依0. 21 7. 61 <0. 01
C / D 面积比 0. 33依0. 14 0. 22依0. 10 5. 72 <0. 01
盘沿面积(滋m2) 1. 80依0. 69 1. 54依0. 37 2. 97 <0. 01
视杯面积(滋m2) 0. 86依0. 41 0. 41依0. 21 8. 74 <0. 01
视盘面积(滋m2) 2. 61依0. 54 2. 20依0. 38 5. 55 <0. 01

RP 患眼组的全周、鼻侧、颞侧、上方、下方 CP-RNFL 厚度显
著高于正常对照组,差异有统计学意义(P<0. 05,表 2)。
2. 2 RP患眼组与正常对照组的眼视盘参数的评估摇 比较
RP 患眼组的盘沿体积、视盘体积、C / D 垂直直径比、C / D
水平直径比、C / D 面积比、盘沿面积、视杯面积、视盘面积
等视盘参数指标显著高于正常对照组,差异有统计学意义
(P<0. 01,表 3)。
3 讨论
摇 摇 原发性视网膜色素变性,又称毯层视网膜变性,是
一种营养不良性退行性、遗传性、进展性病变,其临床特
征主要为色素性视网膜电图异常、夜盲、进展性慢性视
野缺失,可引发视力降低。 临床可表现为色觉异常、视
觉电生理 EGR 无反应,早期锥细胞功能尚正常,杆细胞
功能降低;最早期可出现夜盲[6-7] 。 视网膜色素变性的
常见并发症为后极性白内障;约有 1% ~ 3% 病例可并发
青光眼,多为开角型青光眼,约有一半病例可合并近视。
视网膜色素变性常可进行一般血管扩张剂及视网膜、视
神经营养药治疗,也可进行手术治疗、微量元素补充、组
织疗法等。 目前,对于视网膜色素变性患者的视神经纤
维层厚度及视盘参数的前瞻性研究已成为医学学者的
重要研究内容[8-9] 。
摇 摇 本研究为探讨视网膜色素变性患者视盘神经纤维
厚度及视盘参数的前瞻性研究,结果显示:RP 患眼组的
全周、鼻侧、颞侧、上方、下方 RNFL 厚度显著高于正常对
照组,差异有统计学意义(P<0. 05);RP 患眼组的盘沿
体积、视盘体积、C / D 垂直直径比、C / D 水平直径比、C / D
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面积比、盘沿面积、视杯面积、视盘面积等视盘参数指标
显著高于正常对照组,差异有统计学意义(P<0. 05),与
Levinson 等[10]的研究结果大体一致,随着病情的不断进
展,视网膜色素变性患眼的视网膜光感受器细胞不断损
伤、凋亡,数目不断降低,神经节部分细胞出现跨神经元
损伤,引发 RNFL 薄弱,视网膜表面神经胶质增生替代了
萎缩的神经纤维,引发 M俟ller 细胞增生,同时其他的神
经纤维水肿弥补了 RNFL 变薄的程度;视盘面积是各参
数的基础,高度近视、种族均可影响视盘面积;而盘沿面
积可能受年龄的影响;本研究在确定纳入标准时,排除
了高度屈光不正患者,且保证两组受检者的年龄具有可
比性,结果显示,视网膜色素变性患者的视盘参数除盘
沿面积及体积外,其他参数均显著高于对照组,参数指
标越高则说明视网膜色素变性患者的病情越严重。 视
盘由视神经纤维血管及神经胶质细胞组成,视盘面积的
增大与视盘表面胶质细胞增生密切相关,盘沿的宽度及
厚度反映了视神经纤维的多少。
摇 摇 综上所述,视网膜色素变性患眼的颞侧、鼻侧 RNFL
厚度、全周 RNFL 平均厚度与健康体检者相比均增厚,而
其视杯体积、杯盘垂直直径比、杯盘水平直径比、杯盘面积
比、视杯面积、视盘面积增大。
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