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内容概要

　　《眼前房角镜检查》分为基础篇和临床篇两篇。

基础篇阐述了眼前房角的组织胚胎、解剖、生理和眼前房角镜的历史及发展，讲述了眼前房角镜检查
的临床意义和临床应用；临床篇介绍了多种眼病中前房角的各种生理病理改变。
全书共有260多幅彩色活体前房角正常结构与病理变化的照片及图片，图文对照。
《眼前房角镜检查》是眼科医师认识、了解、掌握眼球前房角的各种生理病理改变的指南，特别为初
学者和基层医师在诊治眼病中，提供了一个非常简便实用直观的前房角检查的参考。
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　第十章 抗青光眼术后前房角
 　第一节 抗青光眼术后前房角的观察
 　第二节 抗青光眼术后及虹膜YAG激光周切后的前房角
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 　第一节 外伤性房角出血合并房角后退
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章节摘录

版权页：   插图：    二、前房角的组织结构 （一）虹膜 虹膜分两层，即基质和色素上皮。
基质由虹膜前部中胚层分化而来，外伤时易出现层间分离。
随着逐渐出现局灶性萎缩形成小陷窝，即Fuchs小窝，在虹膜瞳孔区Fuchs小窝明显可见。
色素上皮由虹膜后部神经外胚层发育而来，由含丰富色素的细胞组成，向后与睫状上皮的表层相连续
。
 虹膜睫状区的结构各有不同，虹膜末卷有的眼光滑平坦，有的则多嵴、卷。
如末卷过高，前房角则被其遮盖。
 虹膜根部是虹膜组织最薄的部分，外伤时常易断离。
如虹膜根部止端进入睫状体，睫状体可或多或少地被掩盖。
 虹膜突从虹膜前面的中胚层而来，是哺乳动物的梳状韧带遗留的痕迹，食草类动物虹膜突特别发达。
在成年人中，虹膜根部的这种中胚层组织已呈萎缩状态。
一般大多数人没有虹膜突，少数成年人可见。
 （二）睫状体 睫状体上皮并非腺上皮，其上皮分泌细胞的两层结构是胚胎发生期间视杯凹陷形成的
，呈顶对顶排列。
其中色素细胞与视网膜色素上皮相延续，而无色素细胞与视网膜相接。
虽然多数人认为房水主要由无色素上皮细胞产生，但由于这两层细胞之间存在大量的缝隙连接，提示
在房水的形成中这两层细胞作为统一的功能单位。
 睫状体的基质大部分由睫状肌组成。
睫状肌内有三组平滑肌纤维：经线纤维、辐射纤维、环形纤维。
经线纤维起于脉络膜前端，止于巩膜突，与巩膜面平行，占睫状肌最大部分。
在经线纤维收缩时，巩膜突向内、后移位，与Schlemm管的夹角增大，小梁网间隙扩大，巩膜静脉窦
开放，促进房水的流通。
辐射纤维起于经线纤维的前端，向睫状体作扇形散开，与环形纤维相连，部分肌纤维穿过巩膜突，进
入小梁网，或直接进入角膜基质内。
环形纤维位于虹膜根部止端的后面，是睫状肌最里面的部分，其纤维走行与晶状体赤道平行。
环形肌纤维收缩时，可使睫状韧带松弛，它与调节功能有关。
环形纤维束大小不一，是否对房角隐窝的宽窄有影响，尚有争议。
 （三）巩膜突（巩膜嵴） 巩膜突由具有巩膜纤维样的结缔组织束组成。
各组织束间有弹力纤维作支架，在这些组织的环状束之间，有小梁的弹力纤维终止，由于巩膜突有小
梁网纤维混合在一起，所以，它的内缘和前缘没有清晰的界限。
在巩膜突的后面是睫状肌经线纤维附着处，经线纤维的内面与睫状肌辐射纤维相接，使这两种纤维成
为确定房角隐窝的界线。
而这些肌纤维的大小、发育情况也可影响房角隐窝的形状。
通过巩膜突的活动，睫状体也可改变房水流畅系数。
 （四）小梁网（亦称小梁、滤帘） 小梁为一种疏松的胶原性纤维网，网中带有椭圆形小孔。
外侧从角膜向巩膜伸展为角巩膜小梁；内侧为葡萄膜小梁，紧靠Schlemm管处的小梁组织为内皮性小
梁。
根据小梁网结构不同、排列的疏密程度不同、内皮细胞的多少不同，将小梁网分为三部分： 1.内皮性
网状结构亦叫筛网状结构。
此层为紧贴Schlemm管的小梁组织，构成Schlemm管的内侧壁。
由数层内皮细胞和排列不规则的嗜银纤维组成一疏松的网孔状纤维系统，细胞多、纤维少，亦称小梁
网多孔区，这种多孔组织的厚度随年龄有所变化，青年人约5～7微米厚，老年人则厚得多。
内皮细胞自身卷曲成螺旋状的弯曲小管道，一端开口到Schlemm管内，另一端与角巩膜小梁内的小孔
相通。
房水主要经细胞内管外排，少量由细胞间隙排出。
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编辑推荐

《眼前房角镜检查》系统地介绍了前房角镜检查的历史、临床意义、临床应用，提供200多幅彩色的活
体前房角照片，填补了我国缺乏前房角镜检查专著的不足。
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