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电子全文

1. 关键发现
    •    新疆芒辛镇 60 岁及以上老年人群眼底疾病总患病率为 16.1%，其中以年龄相关性黄斑变性 (AMD) 最为常见 (5.9%)，其

次为视神经萎缩 (2.8%)、黄斑前膜 (2.3%) 和糖尿病性视网膜病变 (DR，1.8%)。

2. 已知与发现

    •    已知：眼底疾病是老年人视觉损害和致盲的主要原因，其患病率随年龄增长而上升。东部发达地区和城市已有较多研究，

但西部高海拔、多民族聚居地区的流行病学数据匮乏。

    •   本研究发现：尽管新疆地区具有高海拔、强紫外线等独特环境特征，其眼底疾病总患病率并未显著高于平原地区，提

示环境因素与眼底疾病之间的关系可能受遗传适应性、医疗可及性等多因素调节。此外，本研究揭示了该地区 AMD 和 DR

的患病率与国内其他地区相近，但视神经萎缩患病率较高，值得进一步关注。

3. 意义与改变

    •     本研究填补了西部高海拔地区眼底疾病流行病学数据的空白，为制定区域性、分层化的眼底病防控策略提供了科学依据。

   •   建议在基层医疗卫生体系中推广便携式眼底照相 + 远程医疗筛查模式，加强对高龄、糖尿病等高危人群的定期随访和

管理，提升西部偏远地区眼健康服务的可及性与质量。

文章亮点
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[摘  要] 目的：调查新疆喀什地区英吉沙县芒辛镇60岁及以上老年人群眼底疾病患病率及其分布特征，分析该

地区眼底疾病流行病学现状，为西部高海拔地区眼底疾病防控策略制定和基层眼健康服务体系建设提

供科学依据和数据支撑。方法：采用横断面研究设计，于2024年5—6月对芒辛镇60岁及以上常住人口

进行调查。纳入标准为年龄≥60岁、在当地连续居住≥6个月、自愿参与并签署知情同意书者。采用标准

化眼科检查包括视力测定、眼压、裂隙灯显微镜检查、眼底照相等，同时进行结构化问卷调查收集基

本信息、生命体征测量和实验室检查。眼底疾病诊断严格按照国内外相关诊断标准执行，采用SPSS24.0

软件进行统计分析，计算各类眼底疾病患病率及其95%置信区间。结果：共调查1 310名老年人，响应率

为76.76%。研究对象中男性669人(51.1%)，女性641人(48.9%)，平均年龄68.4±6.6岁。眼底疾病总患病率

为16.1%(95% CI：14.2~18.0)。各类眼底疾病患病率依次为：年龄相关性黄斑变性5.9%(77例)，视神经萎

缩2.8%(36例)，黄斑前膜2.3%(30例)，糖尿病性视网膜病变1.8%(23例)，其他黄斑病变1.07%(14例)、高

血压性视网膜病变0.99%(13例)。其他眼底疾病包括高度近视眼底改变、视网膜色素变性、黄斑裂孔、

血管炎、视网膜出血等，患病率均低于0.38%。在糖尿病患者中，糖尿病性视网膜病变患病率为20.8%，

与国内外相关研究结果基本一致。结论：新疆芒辛镇老年人群眼底疾病患病率较高，年龄相关性黄斑

变性是最主要的眼底疾病类型。研究结果填补了西部高海拔地区眼底疾病流行病学数据空白，提示应

建立针对性的分层筛查和防控体系，重点关注老年人的眼底健康管理，推广便携式眼底照相结合远程

医疗的筛查模式，提升基层眼健康服务的可及性与质量。 
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Abstract	 Objective: To investigate the prevalence and distribution characteristics of fundus diseases among the elderly population 

aged 60 and above in Mangxin Town, Yengisar County, Kashgar Prefecture, Xinjiang, and to analyze the epidemiological 

status of fundus diseases in this region, thereby providing a scientific basis and data support for the development of 

fundus disease prevention and control strategies and the construction of a primary eye health service system in high-
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随着全球人口老龄化进程的加速推进，眼底疾

病已成为威胁人类视觉健康的重大公共卫生问题。眼

底疾病是指累及视网膜、脉络膜、视神经及玻璃体等

眼球后段结构的病变，主要包括年龄相关性黄斑变性

(age-related macular degeneration, AMD)、糖尿病视网膜

病变(diabetic retinopathy, DR)、视网膜血管阻塞性疾病

(retinal vascular occlusion, RVO)、视神经萎缩(optic atrophy, 
OA)、黄斑前膜(epiretinal membrane, ERM)等[1-2]。根据

全球疾病负担研究数据，AMD和DR分别位列全球致

盲原因的第3位和第6位，给全球公共卫生系统带来

巨大挑战[3-4]，同时严重影响患者的生活质量和身心 
健康[5-6]。

中国作为世界上人口老龄化速度最快的国家之

一，面临着更为严峻的眼底疾病防控形势。目前中

国60岁以上人口已达2.54亿，预计到2040年将增至4.02 

亿[7]。人口结构的快速老龄化直接推动了眼底疾病患

病人群规模的显著扩大[8]，对我国眼科医疗服务体系

和公共卫生资源配置提出了前所未有的挑战。基于这

一现实背景，《“十四五”全国眼健康规划(2021—
2025年)》明确提出加强眼底病防控体系建设的战略 
要求[9]。

从主要眼底疾病的流行病学特征来看，各疾病均

呈现出与年龄密切相关的发病规律。AMD作为黄斑区

视网膜色素上皮和感光细胞退行性变引起的致盲性眼

病，是老年人群视力损害的主要原因。全球45~85岁人

群AMD总患病率为8.69%，预计到2040年全球受影响人

群将达到约2.88亿[10-11]。中国不同地区AMD患病率在

3.28%~15.50%[10, 12]，其发生、发展的主要危险因素为年

龄、种族，遗传因素、吸烟、高血压以及高饱和脂肪

和胆固醇饮食等[13-14]。

altitude areas of Western China. Methods: A cross-sectional study was conducted from May to June 2024 among 

the permanent residents aged 60 and above in Mangxin Town. Inclusion criteria were age ≥ 60 years, local residence 

for ≥ 6 months, and voluntary participation with signed informed consent. Data were collected through standardized 

ophthalmological examinations (including visual acuity testing, intraocular pressure measurement, slit-lamp microscopy, 

and fundus photography), structured questionnaire surveys, vital sign measurements, and laboratory tests. Diagnoses of 

fundus diseases were strictly based on domestic and international diagnostic criteria. Statistical analysis was performed 

using SPSS 24.0 to calculate the prevalence rates of various fundus diseases and their 95% confidence intervals. Results: 

A total of 1,310 elderly individuals were included, with a response rate of 76.76%. Among them, 669 (51.1%) were male 

and 641 (48.9%) were female, with a mean age of 68.4 ± 6.6 years. The overall prevalence of fundus diseases was 16.1% 

(95% CI: 14.2–18.0). The prevalence rates of specific fundus diseases were as follows: age-related macular degeneration, 

5.9% (77 cases); optic atrophy, 2.8% (36 cases); epiretinal membrane, 2.3% (30 cases); diabetic retinopathy, 1.8% (23 

cases); other macular diseases, 1.07% (14 cases); and hypertensive retinopathy, 0.99% (13 cases). Other fundus diseases, 

including high myopia-related fundus changes, retinitis pigmentosa, macular hole, vasculitis, and retinal hemorrhage, 

each had a prevalence of less than 0.38%. Among diabetic patients, the prevalence of diabetic retinopathy was 20.8%, 

which is consistent with previous domestic and international studies. Conclusions: The prevalence of fundus diseases 

among the elderly in Mangxin Town, Xinjiang, is relatively high, with age-related macular degeneration being the most 

common type. This study fills a gap in the epidemiological data on fundus diseases in high-altitude regions of Western 

China. The findings highlight the need to establish a targeted stratified screening and prevention system, strengthen 

fundus health management in the elderly, and promote a screening model combining portable fundus photography with 

telemedicine to improve the accessibility and quality of primary eye health services.

Keywords	 fundus diseases; elderly; prevalence; Xinjiang
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DR作为糖尿病最常见且最严重的微血管并发症

之一，由长期高血糖导致视网膜血管损伤引起。全

球约1/3的糖尿病患者会发生DR，中国的患病率约为

23%~25%。病程长、血糖控制不佳、高血压、血脂异

常等是其主要危险因素，病程15年以上的糖尿病患

者中DR患病率可高达80%，是工作年龄人群主要致盲 
原因[4, 15-18]。

ERM是视网膜内界膜表面纤维组织增殖形成的膜

性结构，多为特发性，也可继发于眼内炎症、外伤、

视网膜血管疾病等。全球50岁以上人群患病率约为

2%~20%，中国约为7%~11.8%，患病率随年龄增长而显

著上升。主要危险因素包括高龄、高度近视、DR、眼

外伤史等，70岁以上人群患病率可超过20%[19-20] 。

OA是多种疾病导致的视神经纤维变性和功能丧

失，病因包括缺血性视神经病变、青光眼、外伤、炎

症、遗传性疾病等。全球患病率约0.1%～0.3%，中国

缺乏准确统计。主要危险因素包括高龄、高血压、糖

尿病、青光眼家族史、高度近视等。青光眼性OA随

年龄增长发病率上升，可导致不可逆性视野缺损和失

明，需针对病因治疗并定期监测[21-23]。

然而，现有研究主要集中在东部发达地区和大中

城市，西部高海拔地区的相关数据相对匮乏。西部高

海拔地区因其独特的地理环境特征——包括低氧、强

紫外线辐射、气候干燥等因素，其眼底疾病的流行病

学特征可能与平原地区存在差异。张文芳等[24]在青海

三县的调查发现，藏族人群眼底病患病率为9.35%，眼

底异常致盲率为9.79%，显著高于平原地区水平，这

一发现提示高海拔环境对眼底疾病发生、发展的潜在 
影响。

新疆作为中国西北边疆的重要省份，具有多民族

聚居、地域辽阔、医疗资源相对不足等特点[25]。深入

了解该地区老年人群眼底疾病患病现状，对于完善我

国西部地区眼底疾病防控体系具有重要的理论价值和

实践意义。

基于上述背景和现实需求，本研究系统调查新疆

芒辛镇英吉沙县老年人群眼底疾病患病情况，旨在填

补西部地区眼底疾病流行病学研究的数据空白，为制

定符合当地特点的区域性防控策略提供科学依据。

1    对象与方法

1.1     研究对象

本研究采用横断面设计，于2024年5—6月在新疆

喀什地区芒辛镇开展。目标人群为芒辛镇60岁及以上

常住人口(居住时间≥6个月)。纳入标准：年龄≥60岁；

在芒辛镇连续居住≥6个月；自愿参与研究并签署知情

同意书；能够配合完成基本眼科检查。排除标准：严

重认知功能障碍无法配合检查者；存在严重全身疾病

影响检查安全性者；眼部外伤或手术史导致眼底结构

严重破坏者。研究已获得中山大学中山眼科中心医学

伦理委员会批准(批件号：2024KYPJ009-2)。

1.2     样本量计算

根据预试验结果，假设眼底疾病患病率为15%，

设定容许误差为2%，置信水平为95%，设计效应为

2，预期响应率为80%，计算得出所需样本量为1 200
例。考虑到可能的失访和无效问卷，最终确定样本量 
为1 400例。

1.3     方法

1.3.1     眼科检查

所有参与者均接受标准化眼科检查，包括视力检

查(采用标准对数视力表测定裸眼视力和最佳矫正视

力)、裂隙灯生物显微镜检查(检查眼前段和晶状体)、
眼底照相(符合散瞳条件者使用1%托吡卡胺散瞳后行

眼底照相；不符合散瞳条件者在自然瞳孔状态下进行

检查)。
1.3.2     生命体征和实验室检查

    所有参与者均测量血压、脉搏，采集空腹血液

样本。实验室检查项目包括血清谷丙转氨酶、血清谷

草转氨酶、总胆红素、尿素、总胆固醇、甘油三酯、

血糖、血清高密度脂蛋白胆固醇、血清低密度脂蛋白

胆固醇等。

1.3.3     问卷调查

采用结构化问卷收集基本信息，包括年龄、性别

和全身疾病史等。

1.3.4     阅片

组织专业阅片人员集中阅片，对眼底图像进行评

价并给出初步诊断及处理建议。针对影像表现复杂、

鉴别诊断难度较大的图片，由专家讨论并给予诊断和

建议。

1.4     诊断标准

AMD的诊断采用全国眼底病学组推荐标准[26]，

DR采用《糖尿病相关眼病防治多学科中国专家共 
识》[27]，其他眼底疾病的诊断标准均按照张承芬的眼

底病学为依据[1]。
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1.5     数据收集

2024年5—6月，由中山大学中山眼科中心、新疆

维吾尔自治区人民医院、新疆喀什地区第一人民医院

医护人员及验光师、英吉沙县人民医院眼科医生，芒

辛镇卫生院医护人员组成的筛查团队，在当地进行

筛查。筛查所需眼科设备由中山大学中山眼科中心提

供，并在使用前进行了校准。

在研究开展前，研究团队接受了标准操作规程

(standard operating procedure, SOP)的培训，并选取测试

地点进行研究流程和具体实施的模拟测试。所有眼科

检查均按照SOPs进行。研究结果由指定人员输入电子

数据采集(electronic data capture, EDC)系统。所有数据采

用“一人录入一人审核”方法，以确保数据录入的准

确性。

1.6     统计学方法

采用SPSS 24.0软件进行统计分析。通过描述性统

计方法对数据进行汇总：连续变量(如年龄)使用均值

和标准差进行描述，分类变量(如性别等)使用频数

和百分比进行描述。根据不同特征计算眼底疾病的

患病率及其95%置信区间。统计学显著性定义为P值 
小于0.05。

2    结果

2.1     研究对象基本特征

依据当地卫生院提供的数据，芒辛镇60岁及以上

的老年人总数为1 708人。通过当地卫生院发放调查通

知，邀请符合条件的居民参与筛查。最终1 310人参与

了筛查，396人因身体不便、拒绝检查等原因未参与，

响应率为76.76%。其中男性669人(51.1%)，女性641人

(48.9%)。参与者和非参与者在年龄(P=0.866)和性别构

成(P=0.061)方面比较差异均无统计学意义。参与者和

未参与者在年龄和性别分布上的比较详见表1。

2.2     眼底疾病患病率

眼底疾病总体患病率为16.1%(95% CI：14.2，

18.3)。进一步分析不同眼底疾病，AMD患病率最高，

为5.88%(77例)，其次为OA2.75%(36例)、ERM2.29%(30

例)、DR 1.76%(23例)、其他黄斑病变1.07%(14例)、高

血压性视网膜病变0.99%(13例)。其他眼底疾病包括高

度近视眼底改变、视网膜色素变性、黄斑裂孔、血管

炎、视网膜出血等，患病率均低于0.38%。不同眼底疾

病患病率见表2.

表 1    参与者和未参与者在年龄和性别分布上的比较

Table 1    Comparison of age and gender distribution between participants and non-participants

变量 总人数 (n=1 706) 参与者  (n=1 310) 未参与者 (n=397) 统计量 P

年龄 (x±s)/ 岁 68.4±6.6 68.4±6.6 68.3±6.8 0.263 0.793*

年龄 [n (%)] 4.587 0.103†

60~69 岁 1020 (59.8) 781 (59.6) 239 (60.2)

70~79 岁 572 (33.5) 450 (34.4) 123 (31.0)

≥80 岁 114 (6.7) 79 (6.0) 35 (8.8)

性别 [n (%)] 3.497 0.061†

男性 850 (49.8) 669 (51.1) 181 (45.7)

女性 856 (50.2) 641 (48.9) 215 (54.3)

*两样本T检验 
†卡方检验
*Two-sample t-test 
+Chi-square test
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3    讨论

本研究发现新疆芒辛镇60岁及以上老年人群眼底

疾病患病率为16.11%，该数据与国内其他地区的调查

结果基本相符，例如，Wang等[28]在山东农村地区开展

的研究显示老年人群眼底疾病患病率为14.8%，提示我

国老年人群眼底疾病负担普遍较重。值得注意的是，

尽管新疆地区具有高海拔、强紫外线辐射、气候干燥

等独特的地理环境特征，本研究的眼底疾病总患病率

并未高于平原地区。这一发现可能与喀什地区的海拔

(1 000多米)明显低于传统意义上的高海拔地区(3 000米
以上)有关，也提示环境因素对眼底疾病的影响可能比

预期更为复杂，需要考虑当地居民的遗传适应性、生

活习惯、营养状况以及医疗可及性等多重因素的综合

作用。

本研究中AMD患病率为5.9%，在各类眼底疾病

中居首位，这与全球范围内AMD作为老年人主要致

盲原因的流行病学特征一致。这一结果与刘佳雯等[29]

在新疆南疆地区维吾尔族人群中的调查结果(6.07%)
相近，但明显低于国际上报告的北欧人群患病率

(8.5%～11.2%)[30]，这与文献报告的欧洲人群AMD患病

率高于亚洲人群的结果一致[31]，提示不同种群AMD患

病率存在差异。

本研究中糖尿病患者DR的患病率20.8%(15/72)，
与全球平均患病率22.27%，(95%CI：19.73%～25.03%)
接近，但低于非洲(35.90%)、北美(33.30%)等高发

地区，高于南美洲(13.37%)等低发区域[31]。国内研

究报道中我国DR患病率存在较大差异，为11.9%~ 
43.1%[32]。与我国既往研究相比，本研究结果高于大规

模荟萃分析报告的18.45%[33]，提示本研究人群DR患病

率处于中等水平，可能与样本量、地域特征或筛查方

法差异有关。

OA作为本研究中第二常见的眼底疾病，患病率

为2.8%。 OA是世界上导致失明和视力低下的最常见原

因，其致病原因复杂多样，包括视神经及视网膜的炎

症性和血管性疾病、青光眼、外伤、炎症、遗传性疾

病等。本研究结果为该地区OA的防治提供了重要的流

行病学依据。

ERM的形成机制主要涉及玻璃体后皮质部分脱

离、视网膜内界膜破损以及纤维增殖反应等病理过

程。本研究结果显示ERM的患病率为2.3%，与文献报

道的9.1%总体患病率存在显著差异。这种差异可能主

要源于以下因素：首先，文献报道的患病率数据主

表 2    新疆喀什地区芒辛镇不同眼底疾病患病率 (n=1 310)

Table 2    Prevalence of different fundus diseases in Mangxin 

Town, Kashgar Region, Xinjiang (n=1 310)

类型 n 患病率 (95% CI)/%

眼底疾病 211 16.1(14.2，18.3)

年龄相关性黄斑变性 77 5.9 (4.6，7.2)

视神经萎缩 36 2.8 (1.9，3.6)

黄斑前膜 30 2.3 (1.5，3.1)

糖尿病性视网膜病变 23 1.8 (1.1，2.5)

其他黄斑病变 14 1.1 (0.5，1.6)

高血压性视网膜病变 13 1.0 (0.5，1.5)

高度近视眼底改变 5 0.4 (0.1，0.7)

黄斑裂孔 5 0.4 (0.1，0.7)

视网膜色素变性 4 0.3 (0.0，0.6)

眼底出血 3 0.2 (0.0，0.5)

视网膜前膜 3 0.2 (0.0，0.5)

有髓神经纤维 3 0.2 (0.0，0.5)

血管炎 2 0.2 (0.0，0.4)

视网膜出血 2 0.2 (0.0，0.4)

视网膜萎缩 2 0.2 (0.0，0.4)

其他 5 0.4 (0.1，0.7)

部分老年人同时存在2种以上不同类型眼底疾病。

Some elderly individuals were simultaneously diagnosed with two or 
more different types of fundus diseases.
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要基于环太平洋地区(美国、澳大利亚、日本等)的研

究，而本研究对象为新疆喀什地区常住人群，种族差

异可能是重要影响因素；其次，影像采集方法和判读

标准的不同可能是导致患病率差异的关键因素。此

外，本研究中研究参与者的平均年龄、生活环境特征

以及独特的遗传适应性特征等因素也可能对患病率产

生影响[34]。

基于本研究结果，笔者建议制定多层次的眼底疾

病防控策略体系。针对AMD高发的现状，应建立以年

龄为核心的风险分层体系，重点关注75岁以上的高龄

老年人群。

对于DR的防控，应强化糖尿病患者的眼底筛查意

识和依从性。建议建立糖尿病诊断及眼底筛查的联动

机制，同时加强基层医务人员的识别能力培训。在医

疗资源相对不足的西部地区，可通过远程医疗和人工

智能辅助诊断技术来提高筛查效率和准确性[35-36]。

在基层卫生服务体系建设方面，应重点提升对眼

底疾病的早期识别和管理能力。通过配置便携式眼底

照相设备、建立远程阅片网络、开展规范化培训等措

施，构建覆盖乡镇卫生院和村卫生室的眼底疾病防控

网络。同时，应加强健康教育和宣传工作，提高老年

人群对眼底疾病的认知水平和主动筛查意识。

本研究存在以下局限性：首先，研究设计方面

的限制。本研究采用横断面调查设计，只能描述眼底

疾病的患病现状，无法明确各种疾病的关联因素，需

要通过疾病分层及潜在相关因素收集来验证其相关因

素。其次，研究范围限于单一地区，结果的外推性也

可能受限。再次，统计分析受到限制。部分眼底疾病

的病例数相对较少，限制了统计分析的检验效能，可

能导致某些重要的危险因素或保护因素未能被识别出

来。同时，本研究未对眼底疾病进行严重程度分级，

无法分析眼底疾病严重程度与相关因素的关系。最

后，随访数据的缺乏。本研究为单次横断面调查，缺

乏疾病进展和预后的动态观察数据，无法评估眼底疾

病的自然病程、进展速度以及对视功能的长期影响。

未来的研究应考虑采用多中心、前瞻性队列设

计，扩大样本量，完善检查手段，建立疾病分级标

准，并加强对重要混杂因素的控制，以获得更为可靠

和全面的研究证据。
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