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章节摘录

版权页：   插图：   （3）植孔倾斜或邵分象限后角膜基质残留。
发生这种情况的原因主要是因为环钻平面和受体角膜平面不垂直，导致环钻相对倾斜。
如果发生植孔的部分象限后平面存在袖套样象限（即后角膜基质往植孔中突出），应该用剪刀重新进
行修剪整齐。
 （4）植床后弹力膜残留。
水肿的受体角膜如大泡性角膜病变有时在制作植孔时会发生不易察觉的后弹力膜撕脱，人为地制造双
前房的情况，进而损伤角膜内皮，导致角膜植片不可逆的浑浊。
在穿刺植床时一定要确实进入了前房，可以向穿刺口周边的前房注入粘弹性物质来维持前房，然后再
用剪刀来完成剩下的植床。
 （5）虹膜损伤。
在用环钻钻取植床的过程中，如果直接钻穿前房，一旦力量控制不好，就很容易引起虹膜或晶状体的
损伤。
一般建议先用环钻加深至受体角膜厚度的4／5甚至接近后弹力层，然后选择一个方便的方位用尖刀刺
穿进入前房，然后再用剪刀完成植孔的制作。
这样就可以避免环钻锋利的刀口损伤虹膜和晶状体。
 3.驱逐性脉络膜上腔出血。
为穿透性角膜移植术最严重的并发症之一，为手术中低眼压诱发的脉络膜血管自发破裂。
常导致眼内容物通过开放的植孔向眼外脱出，严重者可能会牺牲眼球。
 脉络膜上腔出血一旦确诊，当务之急是立即关闭开放的植孔。
在紧急情况下甚至可直接用手指头塞住植孔。
有条件时，可使用临时人工角膜栓塞植孔。
如出血发生在做植床时应停止手术，用5—0丝线立即缝合切口，作巩膜切开放出脉络膜下腔积血，抢
救的手术操作应争分夺秒迅速讲行。
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编辑推荐

《眼科手术彩色图解》根据临床实际情况，部分手术还增设了实用解剖栏目。
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