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摘要
目的:分析陕西及其周边地区眼外伤流行病学及临床特
征ꎬ为眼外伤防治措施的制定提供研究支持ꎮ
方法:回顾性研究ꎮ 收集 ２０１８－０１ / ２０２０－０４ 前来本院急
诊就诊ꎬ并收住入院的单眼眼外伤患者 １７２３ 例 １７２３ 眼一
般资料及临床资料并建立眼外伤数据库ꎬ对陕西及周边地
区眼外伤流行病学特征进行总结分析ꎮ
结果:在 １７２３ 眼外伤中ꎬ以中青年患者(２０ ~ ５９ 岁)居多
(１１４９ 眼ꎬ６６.６９％)ꎬ男性患者为主(１３９２ 眼ꎬ８０.７９％)ꎬ绝
大多数患者来自农村(１２７０ 眼ꎬ７３.７１％)ꎬ从事体力劳动
(１２８８ 眼ꎬ ７４. ７５％)ꎻ眼外伤的主要致伤因素有钝器
(５１１ 眼ꎬ２９.６６％)、锐器(４２３ 眼ꎬ２４.５５％)、飞溅金属异物
(非金属)(２９９ 眼ꎬ１７.３５％)、摔倒(１８３ 眼ꎬ１０.６２％)ꎬ其主
要致伤场所有工作单位(６３３ 眼ꎬ３６.７４％)、农耕场所(４７４
眼ꎬ２７.５１％)、住宅家庭(３０２ 眼ꎬ１７.５３％)、公共场所(２４８
眼ꎬ１４.３９％)ꎬ其主要类型为开放性眼外伤 ( １３１１ 眼ꎬ
７６.０９％)ꎬ主要治疗措施是手术治疗(１６３８ 眼ꎬ９５.０７％)ꎻ
Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 分析显示年龄、伤后就诊时间、眼外伤类型、眼外
伤并发症、眼外伤史均是影响眼外伤预后的重要因素(Ｐ<
０.０５)ꎮ
结论:陕西及周边地区眼外伤发生情况具有年龄、性别、居
住地及职业聚集性ꎮ 针对特殊职业、特殊人群需及时采取
针对性健康宣教和防治措施以降低眼外伤发生率ꎬ此外眼
外伤患者的及时就诊有助于改善预后ꎮ
关键词:眼外伤ꎻ致伤原因ꎻ流行病学ꎻ防治措施
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０引言
眼外伤是指由物理或化学等因素导致眼球及其附属

器损伤ꎬ致使眼部发生功能性或器质性损害ꎬ是主要致盲
疾病之一[１]ꎮ 多数眼外伤具有发病急、进展快等特征ꎬ尤
其重症眼外伤、复杂眼外伤ꎬ严重影响患者视力、破坏眼部
解剖结构ꎬ造成不可逆性损伤ꎬ降低患者生存质量[２]ꎮ 因
此进行眼外伤流行病学调查、了解眼外伤流行病学特征、
总结经验ꎬ对于制定眼外伤防治措施、降低致盲率具有重
要意义ꎮ 本课题组查阅文献发现目前眼外伤相关流行病
学研究多局限于儿童ꎬ且各地区眼外伤种类、致伤因素等
流行病学特征不一ꎬ现为了解陕西及周边地区眼外伤流行
病学特征ꎬ对本院 ２０１８－０１ / ２０２０－０４ 收治的眼外伤患者
１７２３ 例 １７２３ 眼开展流行病学调查ꎬ现将结果报告如下ꎮ
１对象和方法
１.１对象　 回顾性研究ꎮ 选取 ２０１８－０１ / ２０２０－０４ 来本院急
诊就诊ꎬ并收治入院的眼外伤患者 １７２３ 例 １７２３ 眼ꎬ患者眼
外伤诊断明确ꎬ诊断标准参考国际疾病分类标准[３]ꎮ 所有
患者均来自陕西及周边地区ꎬ均为单眼外伤ꎮ 本研究获得
西安市人民医院(西安市第四医院)伦理委员会批准ꎬ所有
患者均自愿参加本研究ꎬ检查前均签署知情同意书ꎮ
１.２方法　 选择“眼外伤”作为检索词ꎬ在本院病案系统中
进行检索ꎬ建立眼外伤患者资料数据库ꎬ由双人分别录入
患者姓名、性别、年龄、职业、家庭住址、伤后就诊时间、致
伤因素、致伤场所、眼外伤类型、术前视力、治疗情况等一
般资料及临床资料ꎮ

观察指标:(１)眼外伤患者一般资料分布:对眼外伤
患者年龄、性别、居住地、职业一般资料进行统计、分析ꎬ年
龄段按 ０~１９、２０~３９、４０~ ５９、≥６０ 岁进行区分ꎬ居住地按
城市、农村进行区分ꎬ职业按体力、脑力进行区分ꎮ (２)眼
外伤患者致伤原因分布:将患者致伤原因按钝器、锐器、飞
溅金属异物(非金属)、摔倒致伤、植物致伤、烟花爆竹(爆
炸物)、车祸、动物致伤及其它原因共计９ 类进行区分ꎮ
(３)眼外伤患者致伤场所分布:将患者致伤场所按住宅家
庭、工作单位、农耕场所、公共场所、学校及其它场所共计
６ 类进行区分ꎮ (４)眼外伤患者分类及分区[４]:１)开放性
眼外伤分类:一类:破裂伤ꎻ二类:穿孔伤ꎻ三类:贯通伤ꎻ四
类:球内异物ꎻ分区:Ⅰ区:眼外伤局限于角膜、角膜缘ꎻⅡ
区:眼外伤涉及包括角膜缘后 ５ｍｍ 的巩膜范围内ꎻⅢ区:
眼外伤超过角膜缘后 ５ｍｍꎮ ２)闭合性眼外伤分类:一类:
钝挫伤ꎻ二类:板层裂伤ꎻ三类:浅表异物ꎻ四类:混合型ꎻ分
区:Ⅰ区:仅限于球结膜、巩膜和角膜ꎻⅡ区:眼前段、角膜
至晶状体后囊ꎻⅢ区:眼后段、晶状体后囊后ꎮ (５)眼外伤
患者治疗情况:依据患者就诊后是否进行手术及是否进行
Ⅱ期手术ꎬ按保守治疗、Ⅰ期手术、Ⅱ期手术共计 ３ 类进行
区分ꎮ (６)眼外伤患者预后影响因素分析ꎮ 对患者治疗
前后眼外伤视力进行分级[５]:１ 级:≥０.５ꎻ２ 级:０.４ ~ ０.２ꎻ３
级:０.１９~０.０２５ꎻ４ 级:０.０２~有光感ꎻ５ 级:无光感ꎮ 眼外伤
治疗效果评价:改善:视力较治疗前提高≥１ 级ꎻ未改善:
视力较治疗前无明显变化或降低≥１ 级ꎮ

统计学分析:采用 ＳＰＳＳ２３.０ 统计软件ꎮ 计数资料采
用 ｎ(％)表示ꎬ组间比较采用卡方检验ꎮ 眼外伤视力预后
影响因素分析采用单因素分析和多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分
析ꎬ以 Ｐ<０.０５ 表示差异具有统计学意义ꎮ

表 １　 眼外伤患者致伤原因分布情况

致伤原因 眼数 构成比(％)
钝器 ５１１ ２９.６６
锐器 ４２３ ２４.５５
飞溅金属异物(非金属) ２９９ １７.３５
摔倒致伤 １８３ １０.６２
烟花爆竹(爆炸物) １２６ ７.３１
车祸 ８３ ４.８２
植物致伤 ８１ ４.７０
动物致伤 ９ ０.５２
其它原因 ８ ０.４６

　 　 　 　 　 　 　 　 　
合计 １７２３ １００.００

表 ２　 眼外伤患者致伤场所分布情况

致伤场所 眼数 构成比(％)
工作单位 ６３３ ３６.７４
农耕场所 ４７４ ２７.５１
住宅家庭 ３０２ １７.５３
公共场所 ２４８ １４.３９
学校 ６４ ３.７１
其它场所 ２ ０.１２

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
合计 １７２３ １００.００

表 ３　 眼外伤患者分类及分区情况

分类 /分区
开放性眼外伤

眼数 构成比(％)
闭合性眼外伤

眼数 构成比(％)
分类 一类 ４４７ ３４.１０ ３５２ ８５.４４

二类 ５４８ ４１.８０ １０ ２.４３
三类 １９ １.４５ ６ １.４６
四类 ２９７ ２２.６５ ４４ １０.６８
合计 １３１１ １００.００ ４１２ １００.００

分区 Ⅰ区 ６６８ ５０.９５ ６３ １５.２９
Ⅱ区 ３６１ ２７.５４ １１３ ２７.４３
Ⅲ区 ２８２ ２１.５１ ２３６ ５７.２８
合计 １３１１ １００.００ ４１２ １００.００

２结果
２.１眼外伤患者一般资料分布情况 　 在眼外伤患者 １７２３
例 １７２３ 眼中ꎬ０~１９ 岁 ２８３ 眼(１６.４２％)ꎬ２０ ~ ３９ 岁 ４５６ 眼
(２６.４７％)ꎬ４０ ~ ５９ 岁 ６９３ 眼 ( ４０. ２２％)ꎬ≥６０ 岁 ２９１ 眼
(１６.８９％)ꎻ 男 性 １３９２ 眼 ( ８０. ７９％)ꎬ 女 性 ３３１ 眼
(１９.２１％)ꎻ居住地为城市 ４５３ 眼(２６.２９％)ꎬ居住地为农村
１２７０ 眼(７３.７１％)ꎻ从事体力劳动 １２８８ 眼(７４.７５％)ꎬ从事
脑力劳动 ４３５ 眼(２５.２５％)ꎮ
２.２眼外伤患者致伤原因分布情况 　 在眼外伤患者 １７２３
例 １７２３ 眼中ꎬ致伤原因分布广泛ꎬ其中以钝器、锐器、飞溅
金属异物(非金属)、摔倒为主要致伤因素ꎬ见表 １ꎮ
２.３眼外伤患者致伤场所分布情况 　 将眼外伤患者 １７２３
例 １７２３ 眼按照致伤场所进行分类发现ꎬ工作单位、农耕场
所、住宅家庭、公共场所为眼外伤的主要致伤场所ꎬ见表 ２ꎮ
２.４眼外伤患者分类及分区情况　 在眼外伤患者 １７２３ 例
１７２３ 眼中ꎬ开放性眼外伤患者 １３１１ 眼(７６.０９％)ꎬ闭合性
眼外伤患者 ４１２ 眼(２３.９１％)ꎬ见表 ３ꎮ

３５３
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表 ４　 影响眼外伤患者预后的单因素分析 眼(％)
相关因素 眼数 改善 未改善 χ２ Ｐ
性别 男 １３９２ ５０１(３５.９９) ８９１(６４.０１) ０.２５０ ０.６１７

女 ３３１ １２４(３７.４６) ２０７(６２.５４)
年龄(岁) ０~１９ ２８３ １２６(４４.５２) １５７(５５.４８) ２０.６５５ <０.００１

２０~３９ ４５６ ２０９(４５.８３) ２４７(５４.１７)
４０~５９ ６９３ ２１９(３１.６０) ４７４(６８.４０)
≥６０ ２９１ ７１(２４.４０) ２２０(７５.６０)

伤后就诊时间(ｈ) <２４ ９６４ ４０１(４１.６０) ５６３(５８.４０) ２６.８３０ <０.００１
≥２４ ７５９ ２２４(２９.５１) ５３５(７０.４９)

致伤因素 钝器 ５１１ １７９(３５.０３) ３３２(６４.９７) ５.０９０ ０.２７８
锐器 ４２３ １４０(３３.１０) ２８３(６６.９０)

飞溅金属异物(非金属) ２９９ １１１(３７.１２) １８８(６２.８８)
摔倒致伤 １８３ ７５(４０.９８) １０８(５９.０２)

其它 ３０７ １２０(３９.０９) １８７(６０.９１)
致伤场所 工作单位 ６３３ ２３９(３７.７６) ３９４(６２.２４) ４.９２１ ０.２９５

农耕场所 ４７４ １７４(３６.７１) ３００(６３.２９)
住宅家庭 ３０２ ９３(３０.７９) ２０９(６９.２１)
公共场所 ２４８ ９４(３７.９０) １５４(６２.１０)

其它 ６６ ２５(３７.８８) ４１(６２.１２)
眼外伤类型 开放性 １３１１ ４１４(３１.５８) ８９７(６８.４２) ５２.２８２ <０.００１

闭合性 ４１２ ２１１(５１.２１) ２０１(４８.７９)
眼外伤并发症 有 ９９４ ２９１(２９.２８) ７０３(７０.７２) ４９.７７６ <０.００１

无 ７２９ ３３４(４５.８２) ３９５(５４.１８)
治疗情况 Ⅰ期手术 １０９０ ４０１ ６８９ ０.４０９ ０.８１５

Ⅱ期手术 ５４８ １９５ ３５３
保守治疗 ８５ ２９ ５６

眼外伤史 有 １９７ ５５(２７.９２) １４２(７２.０８) ６.７１７ ０.０１０
无 １５２６ ５７０(３７.３５) ９５６(６２.６５)

表 ５　 变量赋值表

因素 赋值说明

年龄(岁) ０~１９＝ ０ꎬ２０~３９＝ １ꎬ４０~５９＝ ２ꎬ≥６０＝ ３
伤后就诊时间(ｈ) <２４＝ ０ꎬ≥２４＝ １
眼外伤类型 闭合性＝ ０ꎬ开放性＝ １
眼外伤并发症 无＝ ０ꎬ有＝ １
眼外伤史 无＝ ０ꎬ有＝ １

２.５ 眼外伤患者治疗情况 　 将眼外伤患者按照治疗情况
进行分类发现ꎬⅠ期手术占比最高ꎬ为 １０９０ 眼(６３.２６％)ꎬ
需进行Ⅱ期手术 ５４８ 眼(３１.８０％)ꎬ仅 ８５ 眼(４.９３％)进行
保守治疗ꎮ
２.６ 影响眼外伤患者预后的单因素分析 　 将眼外伤患者
治疗后视力是否改善作为因变量ꎬ性别、年龄等因素作为
自变量进行分析发现ꎬ年龄、伤后就诊时间、眼外伤类型、
眼外伤并发症、眼外伤史均是影响预后的重要因素ꎬ见
表 ４ꎮ
２.７影响眼外伤患者预后的多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　 对
表 ４ 中的影响眼外伤预后的重要因素进一步进行 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析发现ꎬ老龄、伤后就诊时间>２４ｈ、开放性眼外伤、
合并眼外伤并发症、眼外伤史均是影响眼外伤患者预后的
危险因素ꎬ见表 ５、６ꎮ
３讨论

眼部结构组织精细ꎬ功能复杂ꎬ作为人体暴露器官ꎬ易

因各种致伤因素而损伤ꎮ 眼外伤作为具有较高发病率且
严重威胁患者视力的一类急症ꎬ是眼部致盲的主要原因之
一ꎮ 眼外伤致伤原因复杂ꎬ具有较强的随机性ꎬ在不同年
龄段、性别及职业之间的发病率存在较大差异ꎬ而其中
９０％以上的眼外伤是可以采取预防措施从而避免发生
的[６]ꎮ 现为了解陕西及周边地区眼外伤流行病学特征ꎬ为
眼外伤防治措施的制定提供研究支持ꎬ本课题组对
２０１８－０１ / ２０２０－０４ 本院收治的眼外伤患者 １７２３ 例 １７２３
眼开展研究ꎮ
３.１眼外伤患者一般资料分析　 在本次研究中ꎬ对患者年
龄、性别、居住地、职业等一般资料进行统计分析ꎮ 将患者
按年龄划分为 ０~１９、２０ ~ ３９、４０ ~ ５９ 及≥６０ 岁四个阶段ꎬ
其中ꎬ４０~５９ 岁患者占比最高(６９３ 眼ꎬ４０.２２％)ꎬ其余依次
为 ２０~３９ 岁(４５６ 眼ꎬ２６.４７％)、≥６０ 岁(２９１ 眼ꎬ１６.８９％)、
０~１９ 岁(２８３ 眼ꎬ１６.４２％)ꎬ分析原因ꎬ４０ ~ ５９、２０ ~ ３９ 岁人
群为社会建设主要人群ꎬ受伤风险较其它年龄段大ꎬ而
≥６０ 岁人群多数已退休ꎬ劳动、工作时间大大减少ꎬ０ ~ １９
岁人群多为学生、儿童ꎬ生活环境局限于校园及家庭ꎬ眼外
伤致伤因素接触较少、发生风险较低ꎮ 在性别方面ꎬ眼外
伤患者中男性比例远高于女性(８０.７９％ ｖｓ １９.２１％)ꎬ与李
洁等[７]研究结果一致ꎬ分析原因考虑为工作环境较差、危
险性较大的职业中男性从业者居绝大多数ꎬ而女性多数从
事安全性较高、工作条件相对较好的职业ꎬ此外ꎬ男女性格
差异亦是导致男性眼外伤患者较多的原因之一[８]ꎮ 在居
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　 　表 ６　 影响眼外伤患者预后的多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析

自变量 β ＳＥ ＯＲ ９５％ＣＩ Ｗａｌｄ χ２ Ｐ
年龄 ４.１７５ ０.３６２ １.９２４ １.２８３－２.９７２ １０.６３１ ０.００４
伤后就诊时间 １３.５７２ ０.２７４ ２.９４１ ２.２６１－３０.０２４ １３.０１５ <０.００１
眼外伤类型 ３.９４１ ０.２１５ ８.４２１ ４.１５９－２４.７１４ １７.６１４ <０.００１
眼外伤并发症 ８.０９１ ０.１９４ ７.１４３ ２.３８２－１９.４７９ １０.６２６ ０.００３
眼外伤史 ３.６７１ ０.１５７ １.８４６ １.１９７－４.９２５ ８.４６３ ０.００１

住地 和 职 业 方 面ꎬ 农 村 患 者 比 例 远 高 于 城 市 患 者
(７３.７１％ ｖｓ ２６.２９％)ꎬ从事体力劳动患者比例远高于脑力
劳动患者(７４.７５％ ｖｓ ２５.２５％)ꎬ与李勇等[９] 研究结果一
致ꎬ分析原因在于农村人群文化程度相对于城市人群较
低ꎬ职业多局限于体力劳动ꎬ眼外伤风险防范意识不足ꎬ安
全防护措施较差ꎬ导致眼外伤发生率较高ꎮ 因此此类人群
属于眼外伤防范重点关注人群ꎮ
３.２眼外伤患者临床资料分析　 在眼外伤致伤因素方面ꎬ
钝器(５１１ 眼ꎬ２９.６６％)、锐器(４２３ 眼ꎬ２４.５５％)、飞溅金属
异物(非金属) (２９９ 眼ꎬ１７.３５％)、摔倒(１８３ 眼ꎬ１０.６２％)
为主要致伤因素ꎬ主要涉及锤锻、金属切割、农耕、建筑、装
潢等职业ꎬ这与本地区近年来经济发展、城市化进展、城市
建设加速等促进相关行业发展兴盛相关ꎬ因此此类职业人
群应当加强眼外伤防护措施ꎬ完善操作流程和安全规章制
度ꎬ降低眼外伤发生率ꎮ 此外ꎬ烟花爆竹、车祸等致伤因素
亦占据一定比例ꎬ建议政府部门合理安排烟花爆竹燃放
点、打击私自燃放行为ꎬ进一步加强交通法规教育、杜绝酒
驾行为、减少交通意外发生情况ꎬ降低眼外伤发生率ꎮ 在
致伤场所方面ꎬ工作单位、农耕场所为眼外伤最主要致伤
场所ꎬ在黄晓波等[１０] 研究中ꎬ眼外伤患者多集中于建筑、
焊接等行业ꎬ但在本次研究结果显示农耕场所亦为眼外伤
高发领域ꎬ其常见原因有耕种机器 / 机械损伤、木材击伤、
植物划伤等ꎮ 陕西是我国农业大省ꎬ农业资源丰富ꎬ农业
人口所占比例达 ６０％左右[１１]ꎬ而随着农业机械化的发
展[１２]ꎬ各种农业机械走向田间ꎬ因操作不当等原因造成的
眼外伤发生率亦逐渐增多ꎮ 因此建议在农耕播种、收获季
节加强作业人员培训、避免违规操作情况发生ꎮ 在眼外伤
分类方面ꎬ开放性眼外伤占比较多(１３１１ 眼ꎬ７６.０９％)ꎬ其
中又以穿孔伤(５４８ 眼ꎬ４１.８０％)、破裂伤(４４７ 眼ꎬ３４.１０％)
患者居多ꎬ损伤区域以Ⅰ区(６６８ 眼ꎬ５０.９５％)、Ⅱ区(３６１
眼ꎬ２７.５４％)损伤居多ꎮ 因此在接诊眼外伤患者时ꎬ可参
考本研究结果ꎬ结合患者症状对眼外伤分类、分区进行预
判ꎬ以便进行后续治疗ꎮ 在 １７２３ 例眼外伤患者中ꎬⅠ期手
术患者占比最高 (１０９０ 眼ꎬ６３. ２６％)ꎬⅡ期手术 ５４８ 眼
(３１.８０％)ꎬ仅 ８５ 眼(４.９３％)进行保守治疗ꎬ与刘佳等[１３]

报道结果略有差异ꎬ分析原因考虑为眼外伤种类、并发症
发生情况、患者经济收入等存在差异有关ꎮ
３.３ 影响眼外伤患者预后因素分析及诊治经验 　 将眼外
伤患者治疗后视力是否改善作为因变量ꎬ进一步对年龄、
性别、伤后就诊时间等影响因素分析发现ꎬ在陕西及周边
地区ꎬ年龄、伤后就诊时间、眼外伤类型、眼外伤并发症、眼
外伤史均是影响眼外伤预后的重要因素ꎬ与胡宗莉等[１４]

研究略有差异ꎮ 因此ꎬ对于眼外伤患者尤其是老龄患者ꎬ
在伤后需尽快前往医院就诊ꎬ以便及时接受治疗、改善预
后ꎮ 对于既往存在眼外伤病史者ꎬ其再次发生眼外伤后预
后显著劣于正常人群(ＯＲ＝ １.８４６ꎬＰ ＝ ０.００１)ꎬ因此在日常
生活中需更加注意避免眼外伤的发生ꎮ 另外在 １７２３ 例眼

外伤患者 １７２３ 眼的诊治过程中ꎬ本课题组还积累了如下
经验:(１)对于开放性眼外伤患者ꎬ应尽快明确诊断ꎬ无论
患者伤口分区ꎬ需急诊实施眼球破裂修补术ꎬ避免眼球结
构缺损、阻止病情进一步发展ꎬ并且在Ⅰ期手术结束时ꎬ尽
量复位眼内组织、恢复眼压ꎬ以便后续Ⅱ期手术的进行ꎮ
(２)对于闭合性眼外伤患者ꎬ钝挫伤占绝大多数ꎬ以Ⅲ区、
Ⅱ区居多ꎬ如黄晓波等[１０]报道ꎬ眼外伤损伤区域和程度均
是闭合性眼外伤预后的独立危险因素( χ２ ＝ ８１. ５２６ꎬＰ <
０.０１ꎬ χ２ ＝ １２２１.０６３ꎬＰ<０.０１)ꎬ其中又以Ⅲ区、Ⅱ区损伤预
后最差ꎮ 因此对于眼外伤就诊患者ꎬ即使未见开放性伤
口ꎬ仍不能掉以轻心ꎬ需细致检查后对患者伤情进行判定
并及时处理ꎮ (３)对于术后眼部感染患者ꎬ结合国内外相
关报道[１５－１６]及本课题组经验ꎬ感染病原菌多为革兰染色
阳性菌ꎬ因此在患者出现眼部感染而又未能确定病原体
时ꎬ可采用抗革兰染色阳性菌抗生素进行经验性用药ꎮ

综上所述ꎬ本地区眼外伤发生情况具有年龄、性别、居
住地、职业聚集性ꎬ针对特殊职业、特殊人群需及时采取针
对性健康宣教和防治措施以降低眼外伤发生率ꎬ眼外伤患
者的及时就诊将有助于改善预后ꎮ
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