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糖尿病性视网膜病变的早期诊断方法 
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【摘  要】随着我国人口的老龄化，糖尿病的发生率逐渐增加。糖尿病性视网膜病变（DR）是糖尿病的常见并发症，

具有高发病率、高致盲率。DR目前无特效治疗方法，故早发现、早诊断有重要意义。目前有直接检眼镜、间接检眼镜

检查、眼底照相、光学相干断层扫描、眼底荧光血管造影等在DR诊断、治疗、随访中发挥重要作用。多光谱眼底分层

成像系统作为一种新的无创诊断和筛查方法，通过多光谱信息，清晰呈现出视网膜正面各层细节变化，提供一种全新

的眼底病检查方式。 
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Early diagnostic methods for diabetic retinopathy 
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【Abstract】  With the population aging, the prevalence of diabetes mellitus is increasing progressively in China. Diabetic 

retinopathy (DR) is its common complication with high incidence and has become a leading cause of blindness. Currently, DR 

has no specific treatment, so early detection and diagnosis are of great important significances. Direct and indirect 

ophthalmoscopy, fundus photography, optical coherence tomography and fundus fluorescence angiography are commonly used 

in DR diagnosis, and play important roles in its treatment and follow-up. Retinal health assessment, as a novel diagnostic and 

screening method, clearly presents the details in the various layers of retina through multiple spectrum information, and 

provides a new diagnostic approach of ocular fundus diseases. 
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在中国，最新研究表明糖尿病及前驱糖尿病

随着年龄的增加逐渐增加，＞45岁人群显著高于

20～30岁人群 [1]；Pang等 [2]报道糖尿病性视网膜病

变（diabetic retinopathy，DR）在中国前驱糖尿病

中发生率为2.5%。随着我国老龄化越来越严重，

尤应引起重视。然而，2型糖尿病一般都以出现了

并发症而被发现。DR是糖尿病患者严重并发症之

一，晚期可导致患者视力丧失，严重影响患者的

生活质量。因此，DR早期诊断、及时治疗，干预

其病情进展极为重要。DR是以视网膜微动脉瘤、

硬性渗出、出血斑、棉绒斑、视网膜静脉改变、

新生血管、视网膜前出血及玻璃体出血为主要特

征的眼底病变 [3]。 

1  经典检查方法 

1.1  检眼镜 

检眼镜是检查屈光介质和视网膜的仪器，是眼

科常用的一种重要仪器，用于检查眼底视网膜，可

以发现微血管瘤、渗出、出血、视网膜新生血管及

增殖性病变。直接检眼镜视野范围10−12，眼底放大
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倍率15倍，眼底为正像，检查容易，但由于其所见

范围小，容易发生漏诊、误诊。间接检眼镜视野范

围60，可达锯齿缘，放大倍率仅2～3倍，影像小，

系倒像，由于范围大，易了解全面，双眼同时观察，

故立体感较强。 

1.2  前置镜 

前置镜与裂隙灯结合使用，不与角膜接触，使

用方便，常用的是高正镜片＋60D～＋90D的附属镜

片，眼底图像为倒置实像，透镜本身不放大，放大

率取决于裂隙灯的放大倍率，照明系统可调整，双

非球面极大提高了像质，具有三维效果，系列前置

镜可提供各种范围的观测视场，在小瞳孔下也能很

好地观察眼底，是观测糖尿病视网膜微小病变的主

要方法[4]。 

1.3  视觉诱发电位 

DR不仅是微血管的病变，而且也伴有神经损

害。糖尿病患者及动物实验都证实视网膜病变有

神经损害，这种损害发生在疾病早期，特别是神

经节细胞的程序性死亡，在早期就出现并贯穿于

整个病程。视觉诱发电位（visual evoked potential，

VEP）主要反映视觉刺激作用于视网膜，经视神

经、视交叉、视束、外侧膝状体、视放射在枕叶

皮质产生的电位向中枢传导功能。糖尿病患者

VEP的改变主要是P100潜伏期的延长，与神经递

质的传导速度减慢有关。但随着DR程度的加重，

并不呈直线相关，因此P-VEP潜伏期延长更适合于

早期发现DR。以往对DR的诊断是在眼底出现明确

病变后，而此时往往视力也已经受到影响，给DR

患者带来巨大痛苦 [5]。但只能通过视神经病变的角

度提示DR，对排除其他视神经病变缺乏特异性，

可作为DR的一种辅助诊断手段。 

1.4  眼底荧光血管造影 

眼 底 荧 光 血 管 造 影 （ fundus fluorescein 

angiography，FFA）原理是将荧光素造影剂从静脉

注入人体，在眼内血液循环时所发出的荧光，利

用特定的滤光片的眼底照相机拍摄眼底血管及其

灌注的过程。主要反映视网膜血管的情况，优于

眼底镜等仪器静态观察眼底的方法，为常用的眼

底血管造影方法 [6]。 

1.5  彩色眼底照相 

彩色眼底照相首先充分散瞳，采用7张30°角标

准图的拍摄方法设定横轴为通过视乳头下缘的双横

线，纵轴为通过视乳头中心垂直线。眼底照像对DR

进行诊断分期以后，得到了更为广泛的应用，还可

以通过数字眼底照像和图片电脑放大[7]。 

1.6  光学相干断层扫描  

光 学 相 干 断 层 扫 描 （ optical coherence 

tomography，OCT）作为一种新的类似B超的非侵

入性、舒适、安全的新型检查的图像诊断技术，

能够精确地测量视网膜神经纤维层的厚度，显示

病变情况。能够定量测量糖尿病性黄斑水肿黄斑

中心凹的厚度 [8]。  

1.7  共焦扫描激光多普勒视网膜血液仪 

共 焦 扫 描 激 光 多 普 勒 视 网 膜 血 液 仪

（heidelberg retinal flowmeter，HRF）作为非侵入

性的血液测量技术，联合视觉电生理视网膜电图

震荡电位检测可作为DR早期诊断的敏感指标，能

较早、准确地反映视网膜微循环功能的变化，对

于揭示DR的发生机制、病变的程度及治疗的选择

具有重要的临床应用价值。HRF的特点是激光共

焦扫描技术和多普勒血流检测技术结合，对视网

膜血流进行检测的方法 [9]。 

2  多光谱眼底分层成像系统 

多光谱眼底分层成像系统（ retinal health 

assessment，RHA）是一种用多光谱成像仪器来无

创监测早期视网膜病变的的成像系统。它不同于其

他视网膜成像，它采用了一种从可见光到红外线的

单色光，创造了一系列从表层到深层的不同层面视

网膜及脉络膜层面眼底像[10]。这是因为不同光通过

深浅不同及被不同物质吸收来显示不同层面图像。

例如，600nm以外的长波长光显示黑色素，还可以

通过533～850nm光显示视网膜、视神经纤维层、

色素上皮层、脉络膜、视网膜及脉络膜血管，它在

几秒钟捕获视网膜及脉络膜详细不同种类信息，以

早期诊断和区分不明的重叠病理图像。在捕获图像

时采用弱的氙气闪光灯可以保持图像的质量。它有

筛选和诊断两种模式：筛选模式主要用于常规检查

的早期深层视网膜病理改变；诊断模式运用不同的

光谱使临床医师早期识别不同病理疾病 [10]。 

RHA有以下特点。（1）视网膜硬性渗出在各个光

谱范围均可显示，且能在不散瞳时照眼底像，硬性渗

出在多光谱眼底照相红绿组合像和眼底照相上显示几

乎无差别；DR特征样改变的毛细血管瘤样膨出在红绿

组合光谱相上的显示不差于FFA。（2）在多光谱

550−590nm可显示出视网膜出血。（3）视网膜新生血

管的580nm成像较清晰，静脉扩张或串珠扩张在
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580nm成像较清晰。（4）新生血管纤维化后形成的大

面积纤维膜在光谱580nm成像清晰[11]。 

3  DR的早期诊断方法 

DR是糖尿病慢性微血管病变在眼部的并发

症。FFA可了解毛细血管非灌注形式、黄斑水肿区

渗漏来源及血−视网膜屏障是否破坏，显示毛细血

管无灌注区的范围，发现其他方法不能发现的视网

膜内微循环异常，是国内外公认的DR诊断的“金

标准”[12]。但FFA是一种侵入性操作技术，检查费

时、费力且价格较高，患者依从性差，且因需使用

造影剂，不适用于糖尿病性肾病患者。 

国外学者报道，免散瞳眼底照相检查诊断DR

的敏感度达98%，特异度为100%[13]。由于多数检查

需要对患者进行散瞳，对于DR的检查比较繁琐，采

用免散瞳眼底照相对DR患者进行检查，效果非常好，

并且检查方法比较简单，损伤小，患者能够接受。因

此，目前采用免散瞳眼底照相检查DR。同时也将这

种方法作为DR的检查标准[14]。 

眼底照相可在计算机上进行图像储存、放大，

准确清晰地显示微血管瘤、出血、渗出、新生血管

的分布特点，进行临床分期，评价病变进程，判断

视力预后，亦可用于网络传输、远程会诊等[15]。 

糖尿病性黄斑水肿的临床表现比较隐蔽，虽然

FFA能敏感地观察到血管的渗漏程度，但渗漏部位

与增厚的部位与程度并非完全一致，因此无法精确

反映视网膜厚度的情况。故OCT检查对糖尿病黄斑

水肿患者有着FFA无法替代的重要性。同时我们在

检查中发现，有些患者在造影过程中可见到黄斑区

血管的渗漏，而OCT检查黄斑中心厚度值却无明显

增加，说明FFA对于血管渗漏的观察更敏感，因此

它对于糖尿病黄斑水肿的诊断价值也是OCT无法替

代的，两者相互结合才能更好地对黄斑水肿病变的

程度以及患者的视力预后做到更精确的评估[16]。 

VEP作为一种无损伤的功能性检查，可在DR早

期眼底尚未出现病变之前了解视神经的变化，根据

检查结果而进行相应的治疗[5]。 

RHA采用绿色、琥珀色和黄色多波长的光更加

容易区分前增生期视网膜病变。它可以提供不同深

浅及血管增强成像以早期区分视网膜血管的病变，

及展现出不同层面的血管的灌注情况。RHA采用血

氧定量法可以明显区分早期DR的视网膜新生血管，

显示出视网膜的低度和高度灌注情况，有助于DR的

诊断。RHA作为一种全新的诊断DR的手段，不同于

OCT，它可以由浅入深显示不同层面视网膜、视神

经纤维层、色素上皮层、脉络膜、视网膜及脉络膜

血管的形态，又不同于FFA，特别适用于高血压、

肝肾功能不全等全身状态差的患者。基于这些优越

性，在DR的诊断中对于不适宜进行FFA检查的患者，

RHA将会体现出更大的优越性。检测DR的血液流变

学的早期改变具有新的开发应用前景，有望解决DR

的早期诊断，这更有利于早期控制DR的发展，改善

我国老龄化人口的视觉质量。 
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中华医学会第九次全国造血干细胞移植学术会议 

参会征文通知（第一轮） 
中华医学会血液学分会将于2015年10月9日-11日在清新美丽的江苏省苏州市举办中华医学会第九次全国造血干细

胞移植学术会议。 

会议由中华医学会血液学分会主办，由苏州大学第一附属医院、北京大学血液病研究所联合承办。会议盛邀国内

外著名学者就移植领域相关问题做专题演讲，分为医疗和护理专场，并以论文交流和病例讨论的方式提供各级医生之

间和护士之间近距离的专业交流。会议设英文和中文专场。 

相信本次会议将会为造血干细胞移植提供良好的交流平台。 

现就会议有关事项通知如下： 

1.会议时间：2015年10月9日报到，10日全天-11日上午会议时间。 

2.会议地点：江苏省苏州市。 

3.征文范围及要求：干细胞移植领域的临床（医疗与护理）、基础研究。凡未在全国性公开刊物上发表的论文均可

投稿。征文要求500字左右摘要1份，中英文均可，按标题、姓名、作者单位、联系方式（通信地址、电话、电子邮箱）、

目的、方法、结果、结论撰写，请不要附图表。中英文均可。 

4.投稿方式：本次大会采用网络投稿系统，不接收纸质投稿和 E-mail 邮件投稿。敬请登陆大会网站

http://www.cmacsh.org/ccih2015进行网上投稿。 

4.征文截稿时间：2015年7月10日。 

5.联系人及联系方式： 

许兰平：010-88326904, E-mail: lpxu_0415@sina.com 

欢迎各级医生踊跃投稿！ 
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