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息肉状脉络膜血管病变抗 VEGF治疗前后细胞因子的变化
及近远期预后影响因素分析 *
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摘要目的：探讨息肉状脉络膜血管病变抗血管内皮生长因子（VEGF）治疗前后细胞因子的变化及近远期预后影响因素。方法：选

取 2020.1-2023.1收治的 86例息肉状脉络膜血管病变患者，均采取抗 VEGF治疗，随访 12个月，对比相关指标。依照随访结果分

为近期 BCVA提高组、近期 BCVA未提高组及远期 BCVA提高组、远期 BCVA未提高组，进行因素分析。结果：治疗后 12个月

VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、VCAM 低于治疗前及治疗后 3 个月，IL-10 高于治疗前及治疗后 3 个月（P＜0.05）；治疗后 12 个月

BCVA、CRT均低于治疗前及治疗后 3个月（P＜0.05）；病程、GLD、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM为息肉状脉络膜血管病变抗变

VEGF治疗远期预后独立影响因素（P＜0.05）。结论：针对息肉状脉络膜血管病变患者采取抗 VEGF治疗可改善其视力水平与

CRT厚度，治疗前后房水中 VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM相关细胞因子浓度可发生变化，且上述细胞因子可为息肉状脉

络膜血管病变近远期预后预测提供重要参考价值。
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Changes in Cytokines before and after anti-VEGF Treatment for
Polypoid Choroidal Vascular Disease and Analysis of Factors Affecting

Short-term and Long-term Prognosis*

To investigate the changes in cytokines before and after treatment with anti vascular endothelial growth

factor (VEGF) in polypoid choroidal vascular lesions, as well as the factors affecting short-term and long-term prognosis. 86

patients with polypoidal choroidal vascular lesions admitted to 2020.1-2023.1 were selected and treated with anti-VEGF and followed up

for 12 months to compare relevant indicators. According to the follow-up results, the factors were divided into groups with recent BCVA,

short-term BCVA, long-term BCVA and long-term BCVA. VEGF, bFGF, IL-6, IL-8 and VCAM were lower than before and 3

months after treatment, IL-10 was higher than before and 3 months after treatment (P<0.05); BCVA and CRT were lower than 12 months

after treatment (P<0.05); disease duration, GLD, bFGF, IL, IL-6, IL-8, IL-10 and VCAM were independent factors of long-term prognosis

of polyp choroidal vasculopathy with anti-variable VE GF treatment (P<0.05). Anti VEGF treatment for patients with

polypoid choroidal vasculopathy can improve their visual acuity and CRT thickness. The concentrations of VEGF, bFGF, IL-6, IL-8,

IL-10, and VCAM related cytokines in aqueous humor can undergo significant changes before and after treatment, and these cytokines

can provide important reference value for predicting the short - and long-term prognosis of polypoid choroidal vasculopathy.

Polyp like choroidal vascular disease; Cytokines; Vascular endothelial growth factor; Short term and long-term

prognosis; Influencing factors
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前言

PCV是指以视网膜下异常分支状脉络膜血管网、橘红色结

节样病变及末端血管扩张彭大囊袋样改变为特征的眼部疾病

之一[1]。当前临床上针对 PCV多以抗 VEGF治疗为主，通过玻

璃体腔注射雷珠单抗等抗 VEGF药物促使视网膜下液体吸收，

改善视力[2]。但临床实践发现，不分 PCV患者通过抗 VEGF治

疗后对息肉病灶疗效欠佳，且易出现反复渗漏情况，影响患者

视力恢复水平。PCV发生后通过检测房水中相关细胞因子变化

可判断患者病情发展情况[3]，但是否可进一步预测其近远期预
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后水平尚无确切定论。因此，本研究探讨息肉状脉络膜血管病

变抗 VEGF治疗前后细胞因子的变化及近远期预后影响因素。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取我院 2020.1-2023.1收治的 86例息肉状脉络膜血管

病变患者。纳入标准：符合诊断标准[4]；均采取抗 VEGF治疗；入

组前未接受任何治疗；双眼眼前节经裂隙灯显微镜检查均未见

异常；眼压正常，非接触式眼压计测量眼压≤ 21 mmHg；患者近

6个月内无心脑血管疾病发生。排除标准：高度近视、眼底血管

样条纹、中心性浆液性脉络膜视网膜病变、中心性渗出性脉络

膜视网膜病变、多灶性脉络膜炎、糖尿病视网膜病变；免疫系统

性疾病；既往有眼部手术史；全身激素用药史。本研究获得医学

伦理委员会批准。所有患者知情同意。

1.2 方法

在治疗前、治疗后 3个月、6个月对患眼进行麻醉后，由操

作者进行消毒铺巾，将眼睑打开后应用胰岛素注射器与 30G

针头从角膜缘刺入前方采集 30~100 滋L房水，采集后将样本繁
殖在无菌塑料管中，保存在零下 80℃的冰箱中待检。所有样本

采集完毕后统一应用 luminex 方法检测 VEGF、bFGF、PIGF、

IL-6、IL-8、IL-10、VCAM浓度。

分别在治疗前、治疗后 3个月、6个月对进行 OCT扫描，

范围为 3 mm伊3 mm，并开启 Tracking与 Fllow up功能，以黄斑

中心凹位置作为扫描中心，采用 Optovue Avanti RTVue XR系

统进行分析，记录 CRT。对患者应用 ETSRS视力表检测 BCVA，

转换为 LogMAR视力。

分别以患者治疗后 3个月、12个月作为近远期预后判定

时间，将视力提升 2行以上判定为视力提高，并将 86例患者分

为近期 BCVA提高组（n=50）、近期 BCVA未提高组（n=36）及

远期 BCVA提高组（n=66）、远期 BCVA未提高组（n=20）。并记

录所有患者性别、年龄、病程、治疗前 BCVA、息肉数量、平均病

灶的 BVN面积、GLD水平。

1.3 统计学方法

采取 SPSS 23.0，计数资料行 掊2检验；计量资料用 t检验；

采用 logistics回归模型分析影响因素；以 P<0.05为差异有统计
学意义。

2 结果

2.1 治疗前后细胞因子对比

治疗后 12个月 VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、VCAM低于治疗

前及治疗后 3 个月，IL-10 高于治疗前及治疗后 3 个月（P＜
0.05），见表 1。

Time n VEGF(pg/mL) bFGF(滋g/L) PIGF(pg/mL) IL-6(pg/mL) IL-8(ng/mL) IL-10(pg/mL) VCAM(滋g/L)

Before treatment 86 912.43依123.25 42.53依7.36 132.45依23.25 213.42依48.66 41.24依7.47 14.24依3.24 524.53依82.46
3 months after

treatment
86 423.53依67.34 31.24依5.32 130.35依13.65 121.53依24.25 13.24依2.46 21.42依5.24 312.54依48.36

12 months after

treatment
86 245.24依58.36 24.25依6.36 130.53依10.64 47.36依8.79 6.25依1.25 42.53依6.35 231.53依51.25

F - 58.367 47.246 0.145 42.747 76.490 48.464 34.256

P - 0.001 0.001 0.885 0.001 0.001 0.001 0.001

表 1治疗前后细胞因子对比(x依s)
Table 1 Comparison of Cytokines Before and After Treatment(x依s)

2.2 治疗前后预后相关指标变化

86 例患者通过抗 VEGF 治疗后 12 个月 BCVA (0.48依
0.10LogMAR)、CRT (204.24依25.25 滋m) 均低于治疗前 [(1.31依
0.24LogMAR)、(351.23依27.35 滋m)] 及治疗后 3 个月 [(0.74依
0.14LogMAR)、(281.43依36.35 滋m)]（P＜0.05）。

2.3 息肉状脉络膜血管病变抗变 VEGF治疗近远期预后单因

素分析

近期 BCVA 提高组与近期 BCVA 未提高组患者病程、

GLD、VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM 水平对比差异显

著，远期 BCVA 提高组与远期 BCVA 未提高组患者病程、

GLD、VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM 水平对比差异显

著（P＜0.05），见表 2。

2.4 息肉状脉络膜血管病变抗变 VEGF治疗近远期预后多因

素分析

将表 3中具有统计学差异的指标纳入 logistics 回归模型，
结果显示，GLD、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM为息肉状脉络

膜血管病变抗变 VEGF治疗近期预后独立影响因素（P均＜
0.001）。病程、GLD、bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM为息肉状脉

络膜血管病变抗变 VEGF治疗远期预后独立影响因素（P均＜
0.001）。

3 讨论

近年来，抗 VEGF多以雷珠单抗为主，可与 VEGF-A 异

构体结合，阻止 VEGF发挥促血管形成作用，抑制新生血管形

成[5]。随着炎症反应在新生血管形成与发展中的重视程度提升，

发现 IL-6、IL-8、IL-10等炎性因子水平与 PCV的发生与发展具

有密切关系[6]。因此，本研究分析 PCV患者抗 VEGF治疗前后

细胞因子变化，并分析对 PCV近远期预后的预测作用，以期为

探寻 PCV敏感生物学指标提供依据。

本研究表明，治疗后 12 个月 VEGF、bFGF、IL-6、IL-8、

VCAM低于治疗前及治疗后 3个月，IL-10高于治疗前及治疗

后 3个月（P＜0.05）。这主要是因为，抗 VEGF的作用就是通过
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表 2单因素分析

Table 2 Univariate analysis

Factor

Recent BCVA

improvement

group(n=50)

Recently, there has been

no improvement in

BCVA in the group(n=36)

掊2/t P

Long term BCVA

improvement group

(n=66)

Long term BCVA not

improved group

(n=20)

掊2/t P

Course of

illness (months)
7.14依1.34 18.19依3.29 9.063 0.001 8.74依1.12 17.44依3.65 8.356 0.001

GLD(滋m) 2524.24依142.65 3052.14依151.25 5.367 0.001 2463.81依163.11 3153.14依156.26 6.367 0.001

Pre treatment

related

cytokines

VEGF 743.26依130.42 1014.26依184.33 8.791 0.001 714.26依124.42 1115.26依152.33 9.357 0.001

bFGF 38.51依5.37 45.86依0.45 3.688 0.001 32.51依5.37 48.86依4.45 6.352 0.001

IL-6 167.74依14.15 259.75依10.13 11.245 0.001 142.34依12.27 269.68依36.11 15.257 0.001

IL-8 30.36依4.67 52.95依7.26 7.356 0.001 32.03依7.12 49.65依5.36 6.367 0.001

IL-10 20.55依4.56 11.98依3.11 9.535 0.001 18.61依5.13 13.56依3.65 6.325 0.001

VCAM 424.53依32.11 634.54依67.13 10.257 0.001 457.19依46.13 615.85依58.22 9.463 0.001

降低 VEGF水平来抑制新生血管，延缓疾病发展，因此 PCV患

者 VEGF水平可呈现明显下降趋势[7]。bFGF时当前被认为参与

组织纤维化关节调节因子之一，其可增强内皮细胞的增殖与迁

移、血管生成及分化。因此，我们认为，随着 PCV的发生与发展，

血管逐渐生成与分化，bFGF水平可呈现明显升高状态，通过控

制其血管生成治疗，可进一步降低 bFGF表达水平。IL-6、IL-10

为白介素家族成员，IL-6为促炎介质，IL-10为抑炎因子，研究发

现[8]，其参与多种眼部疾病的发生与发展过程，但是否与 PCV相

关尚无确切定论。另外，IL-6通过调控紧密连接蛋白表达与重新

排列肌动蛋白肌丝诱导内皮细胞形态学改变，对血 -视网膜屏

障产生破坏，增加血管通透性，促使 PCV发生发展[9]。IL-8为一

种潜在趋化因子，能够激活 T细胞与中性粒细胞，对于急性炎症

反应和血管生成应答中起到重要作用[10]。另外研究发现[11]，视网

膜黄斑水肿患者房水内 VCAM水平可呈现明显上升趋势，通过

抗 VEGF治疗后其水平降低，但在 PCV病情发展中 VCAM相

关报道较少。另外，本研究发现，PCV患者治疗前后 PIGF水平

对比无明显差异。研究发现[12]，PCV患者治疗后房水 PIGF水平

可呈现下降趋势，与本研究结果具有一定差异，可能是因为本研

究数据样本量过少导致，还需日后持续深入研究。本研究结果显

示，PCV患者通过抗 VEGF治疗 BCVA、CRT均明显降低，低于

治疗前及治疗后 3个月（P＜0.05）。本研究进一步分析发现，

bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM等相关细胞因子可能对 PCV预

后水平具有重要预测作用。这主要是因为，随着 PCV患者病程

增加，其患眼组织病理学逐渐扩张，内层脉络膜静脉通透性更

高，因此对患者预后产生严重影响[13]。而 GLD水平异常代表患

者病情加重，增加脉络膜厚度的同时，可能导致患者渗出增加，

通过反复抗 VEGF治疗依然可能预后较差。最后，对于相关细

胞因子来说，虽然以往研究较少，但我们认为，日后可通过监测

房水中 bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM等相关细胞因子水平评

估 PCV患者预后水平，并为早期预后预测提供重要参考。

综上所述，针对息肉状脉络膜血管病变患者采取抗 VEGF

治疗可改善其视力水平与 CRT厚度，治疗前后房水中 VEGF、

bFGF、IL-6、IL-8、IL-10、VCAM相关细胞因子浓度可发生显著

变化，且上述细胞因子可为息肉状脉络膜血管病变近远期预后

预测提供重要参考价值。
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