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前 前　言 PREFACE

视网膜静脉阻塞，是眼睛深处的视网膜血管中，静脉发生堵塞、血液无法回流心脏，压力升高后引起

视网膜水肿和出血的一种疾病。当水肿或出血波及视网膜的中心部位（黄斑部）时，视力会下降，这

种情况称为黄斑水肿。

视网膜静脉阻塞好发于老年人以及患有高血压、动脉硬化等慢性基础疾病的人群。

这种疾病往往以"突然看东西不清楚""视力下降"而被察觉。近年来，治疗方法不断进步——通过向眼球内

注射治疗药物，可以抑制水肿和出血、防止视力进一步下降，甚至还有望改善视力。但另一方面，这种治

疗即使让症状暂时好转，复发的可能性也较高，绝大多数患者都需要持续治疗。

为了保住改善后的视力、过上充实的日常生活，请不要因为"感觉好多了"就自行中断治疗，而应在医生的

指导下，坚持定期复诊与治疗。

致患者朋友

愿这本手册能帮助您了解疾病、安心治疗。如有任

何疑问，请随时与您的主治医生沟通。

北京星辰黄斑病公益基金会
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1 眼睛的结构 STRUCTURE OF THE EYE

视网膜与眼底

在眼球的最深处，有一层相当于照相机"底片"的膜——视网膜，上面分布着约 1 亿个感光细胞。视网膜把

感受到的光信息转化为电信号，传递给大脑。

视网膜的中心部位叫黄斑，负责分辨物体的形状、大小和颜色，是决定视力的关键部位。

视网膜上的血管分为两类：从心脏流入的动脉，和流回心脏的静脉，共同为视网膜供血。视网膜的动脉和

静脉从视神经乳头（视盘）向四周分布，在视网膜内相伴而行，有时还会相互交叉。

另外，"眼底"指的是从瞳孔向眼内深处观察时看到的眼球内侧靠后的部分，包括视网膜、脉络膜、视神经

乳头等结构。

通向⼤脑

玻璃体

⻆膜

瞳孔

晶状体 视⽹膜

脉络膜

巩膜

视神经

⻩斑
中⼼凹

视⽹膜动脉

视⽹膜静脉

视神经乳头（视盘）

眼睛的基本结构（断面）【示意图】
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2 什么是视网膜静脉阻塞 WHAT IS RVO

视网膜静脉阻塞与黄斑水肿

视网膜静脉阻塞，是指因动脉硬化等原因，动脉压迫了旁边的静脉，静脉内形成血栓而发生堵塞的状态。

静脉一旦堵塞，血液就无法回流心脏，静脉内压力升高，血液成分渗出血管外，导致视网膜出现肿胀（水

肿）和出血。当水肿、出血波及黄斑部时，就称为黄斑水肿。

中⼼凹

视⽹膜

脉络膜

视⽹膜⾊素上⽪（RPE） Bruch 膜

正常的黄斑（断面）【示意图】

视⽹膜

⽔肿

漏出的⾎液成分

黄斑水肿（断面）【示意图】

危险因素

视网膜静脉阻塞最大的危险因素是高血压和动脉硬化。此外，以下情况也会增加发病风险：

高血压 动脉硬化 糖尿病 血脂异常 吸烟 睡眠呼吸暂停综合征
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视网膜静脉阻塞的两种类型

根据血管堵塞的位置不同，视网膜静脉阻塞分为两种类型：视网膜中央静脉阻塞（CRVO：Central

Retinal Vein Occlusion）和视网膜分支静脉阻塞（BRVO：Branch Retinal Vein Occlusion）。

视网膜中央静脉阻塞（CRVO）

堵塞部位在眼球之外（视网膜中央静脉根部的更深处），因此整个视网膜都会出现水肿和出血，可

见静脉引起的弥漫性出血。

视网膜分支静脉阻塞（BRVO）

堵塞部位在眼球之内（视网膜静脉分支点以远），水肿和出血只出现在视网膜的一部分区域。

小提示

真实的 CRVO 与 BRVO 眼底照片及荧光素眼底血管造影图像，请参见本手册第 7 页「眼底检查」

一节。
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看东西会有什么变化

视网膜静脉阻塞的症状和视觉变化多种多样：视力可能突然下降，视野可能出现缺损或变窄；当黄斑部发

生出血或水肿时，还可能感到视野中心发黑或看东西变形。

正常 突然视力下降 视野缺损（视野缺失、变窄）

视物变形 中心发暗 中心黑影

※ 以上为症状模拟图，实际感受因人而异。
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3 眼科检查 EXAMINATIONS

在开始治疗前，医生会先为您做以下检查。

1. 问诊

主治医生会向您了解这些情况：

2. 视力检查

使用视力表测量目前的视力。检查的不是裸眼视力，而是戴眼镜矫正后的最佳视力。

出现了什么症状、大约从什么时候开始的●

既往的治疗经历和家族史●

生活习惯（饮食情况、是否吸烟等）●

对检查和治疗有哪些担心和顾虑●

北京星辰黄斑病公益基金会 6



3. 眼底检查

使用眼底照相机，拍摄眼内深处视网膜（尤其是黄斑部）和血管的情况（出血、动脉硬化等）。有时还会

从手臂静脉注入含荧光色素的造影剂，进行荧光素眼底血管造影（FFA），以确认眼底血管的状态（堵塞的

部位、血液成分渗漏的程度）。

视网膜中央静脉阻塞（CRVO）

CRVO 彩色眼底照片：广泛出血 CRVO 荧光素眼底血管造影

视网膜分支静脉阻塞（BRVO）

BRVO 彩色眼底照片：出血部位呈暗红色 BRVO 荧光素眼底血管造影

※ 图片由临床提供北京星辰黄斑病公益基金会 7



4. OCT 检查（光学相干断层扫描）

OCT 是一种无痛拍摄黄斑部断面的设备，有没有黄斑水肿，一目了然。

黄斑水肿（箭头所示）· 图片由临床提供

OCT 检查示意

5. 其他检查

视网膜静脉阻塞病情加重时，调节眼压的部位可能出现异常血管（新生血管），导致眼压升高，因此可能

需要进行眼压检查和房角检查。此外，还可能做视网膜血流速度测定（激光散斑血流仪）、眼内炎症状态

评估（激光闪辉细胞检测仪）等检查。

Q 眼底检查和 OCT 检查要花多长时间？

A 眼底检查和 OCT 检查都只是看着仪器的简单检查，很快就能完成，而且不疼。初诊时从问诊

到 OCT 检查与结果分析，一般几个小时内就能全部结束。
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4 视网膜静脉阻塞的治疗方法 TREATMENTS

为了控制病情发展、恢复视力，一旦觉得"看东西不对劲"，尽早开始治疗非常重要。视网膜静脉阻塞的治

疗方法主要有以下几种。

抗VEGF药物治疗

这是目前公认有效的治疗方法。研究发现，视网膜静脉阻塞

患者的眼球内会大量出现一种叫 VEGF 的物质，它会引起

黄斑水肿，还会促使异常的新生血管生成。抗VEGF药物有

望抑制新生血管，但药效只能维持 1 到几个月，因此大多

需要多次注射。抗VEGF药物采用直接向眼内注射的方式给

药。（详见第 12 页）

激光光凝、糖皮质激素、玻璃体手术

激光光凝治疗：向视网膜水肿的部位照射激光，促使水肿消

退。找准渗漏血液成分的位置，用激光的热效应将其凝固封

住、减少渗漏，同时还有助于减少 VEGF 的产生。

糖皮质激素治疗：向眼球内或眼球外侧注射糖皮质激素以抑

制炎症。视网膜水肿会因炎症而加重，因此消肿后水肿可能

随之改善。

玻璃体手术：为了把压迫静脉的动脉分离开，有时会施行可

以直接进入眼球内部操作的玻璃体手术。重症患者眼内

VEGF 大量增多，长出异常的新生血管，一旦破裂会造成眼

内出血，也可能需要通过玻璃体手术清除积血。

激光光凝治疗

凝固斑

眼内激素注射

玻璃体⼿术

北京星辰黄斑病公益基金会 9



Q 常见问题 Q&A FAQ

Q 视网膜静脉阻塞引起的黄斑水肿能治好吗？

A 通过注射抗VEGF药物，黄斑水肿虽然会暂时好转，但药效过后很容易复发。一次治疗往往不

够，请坚持治疗。同时，管理好高血压、动脉硬化等慢性基础疾病并做好预防，也同样重

要。

Q 治疗会疼吗？

A 治疗时会使用局部麻醉，绝大多数人几乎感觉不到疼痛。

温馨叮嘱

规律作息、清淡饮食、适度运动、戒烟限酒，把血压、血糖、血脂控制好——这些日常努力，都是

保护眼睛的重要一环。

北京星辰黄斑病公益基金会 10



Q 常见问题 Q&A FAQ

Q 治疗要坚持多久？

A 当黄斑水肿稳定下来后，医生可能会调整注射的次数和间隔。即使水肿好转了，也请每隔几

个月定期复查一次。

Q 治疗费用大概是多少？

A 抗VEGF眼内注射治疗已纳入我国医保支付范围。具体报销比例与个人自付费用因地区和医保

类型（职工医保、居民医保等）而异，请咨询就诊医院的医保办公室。符合条件的患者，还

可向当地医保部门咨询门诊慢特病、大病保险等保障政策，进一步减轻负担。

就医小贴士

就诊时携带医保卡（或医保电子凭证）和既往病历资料●

不确定报销政策时，先打电话咨询医院医保办●

留意当地门诊慢特病（门特）的病种目录与申请流程●

北京星辰黄斑病公益基金会 11



5 阿柏西普生物类似药治疗 AFLIBERCEPT BS

这是什么药？如何起作用？

阿柏西普生物类似药是一种能够抑制 VEGF 活性的药物，而 VEGF 正是与视网膜血管渗漏、水肿密切相

关的物质。把药物直接注射到眼内，可以抑制视网膜血管的渗漏、改善水肿，并防止出血。（治疗方法详

见第 9 页）

视⽹膜

⽔肿

漏出的⾎液成分

黄斑水肿的断面【示意图】

治疗前后

治疗前：血液成分从血管漏出，黄斑部肿胀

隆起、可伴出血。

治疗后：渗漏被抑制，水肿逐渐消退，视网

膜恢复平整，视力有望改善。

北京星辰黄斑病公益基金会 12



治疗前，请告知医生

注射阿柏西普生物类似药时，会使用消毒药、麻醉药、散瞳药、抗菌药（抗生素）等药物。

如果您以往在用药或检查时出现过瘙痒、发红等过敏症状，请事先告诉主治医生。

※ 已确诊青光眼或高眼压症的患者、曾发生脑卒中或短暂性脑缺血发作的患者、正在怀孕或可能怀孕的患者，也请事先告知主治

医生。

请事先告知医生的情况

药物过敏 ⻘光眼・⾼眼压 脑卒中病史 妊娠曾因药物或检查出现瘙痒、发红等过敏反应●

患有青光眼或高眼压症●

曾发生脑卒中或短暂性脑缺血发作●

正在怀孕或可能怀孕●

北京星辰黄斑病公益基金会 13



治疗当天的流程

注射前，主治医生会先确认您的视觉变化和身体状态，然后由医生将阿柏西普生物类似药注射到眼内。

※ 各医疗机构的具体操作步骤可能略有不同，请以主治医生的说明为准。

1 2 3 4 5

滴眼药 眼周消毒 洗眼 开睑器撑开 眼内注射

1 注射前滴入局部麻醉药。（根据医院和眼睛情况，也可能加滴抗菌药。）

2 用消毒药清洁眼周。

3 用消毒清洗液冲洗眼睛。

4 用开睑器撑开眼睑，防止闭眼。

5 在眼白部位注射阿柏西普生物类似药，通常几乎没有疼痛。

北京星辰黄斑病公益基金会 14



治疗后的注意事项

如果出现以下症状并且持续加重，请及时联系主治医生。洗澡、洗脸、洗头的时间安排，请遵从医生的指

示。

禁⽌驾驶 勿揉眼睛 及时联系医⽣

看东西的变化越来越明显、越来越糟✓
眼睛疼痛加重✓

眼红（充血）加重✓

眼屎明显增多✓

即使感到发痒、疼痛等不适，也不要用手揉眼睛。●

注射后可能暂时看到气泡状的小点、视物模糊、眼前发雾或眼白出血；若症状加重，请联系主

治医生。

●

在视力恢复之前，请不要开车。●

北京星辰黄斑病公益基金会 15



治疗时间安排

阿柏西普生物类似药需要在医院定期注射。医生会定期为您测量视力，根据病情按需注射；两次注射之间

至少间隔 1 个月。请按医生的指示按时复诊。

治疗阶段 做什么

注射当日 医生评估 → 眼内注射（每次间隔 ≥ 1 个月）

两次注射之间 定期测视力、做 OCT，观察水肿变化

病情稳定后 医生可能拉长注射间隔，但仍需每隔数月定期复查

关于副作用

在为期 52 周的临床试验中，205 例患者中有 10 例（4.9%）报告了副作用，共 14 件：视网膜色素上皮裂孔和结膜出血

各 2 例（1.0%）；结膜充血 1 例（0.5%）共 3 件；眼部刺激 1 例（0.5%）共 2 件；视网膜出血、视物模糊、玻璃体混浊

（飞蚊）、眼压升高、眼内炎各 1 例（0.5%）。

坚持治疗很重要

阿柏西普生物类似药能抑制水肿和出血，坚

持规范治疗，视力才有更大机会得到维持和

改善；如果中途放弃，视力可能持续下降。

视
⼒

好

差

时间

发病

开始治疗

坚持规范治疗

未治疗
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Q 常见问题 Q&A FAQ

Q 什么是生物类似药（BS）？

A 利用基因重组技术和细胞培养技术制成的、由蛋白质构成的药物，称为生物药。生物类似药

（BS）与国内已获批并在临床使用的原研生物药结构相似，其安全性和有效性经临床试验确

认与原研药没有差别。由于研发成本较低，生物类似药的价格比原研生物药更便宜。

原研⽣物药

安全性与有效性相当

⽣物类似药

北京星辰黄斑病公益基金会 17



6 定期自我检查 SELF-CHECK

借助可以自查视觉变化的 Amsler 方格表，请定期检查自己的看东西情况。

使用方法（3 步）

发现异常时，请尽快到眼科就诊。方格表见下一页，可剪下使用。

1 把方格表放在距离眼睛约 30 厘米处。（戴着眼镜或隐形眼镜即可）●

2 遮住一只眼，单眼注视方格中央的黑点；两只眼睛分别检查。●

3 确认线条是否扭曲变形、中心是否发暗或缺损。●

北京星辰黄斑病公益基金会 18



格 Amsler 方格表 AMSLER GRID

距离约 30 厘米 · 戴好眼镜 · 单眼轮流注视中央黑点

这些异常要留意

视物变形 中⼼暗点 中⼼缺损

使用提示

在光线明亮处检查；两眼务必分别单独检查。●

注视中央黑点的同时，用余光感受整张方格。●

出现线条扭曲、中心发暗或缺损时，请尽快就诊并告知医生。●
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7 记录就诊情况 RECORDS

请把注射日期和留意到的情况记下来，下次复诊时带上，与主治医生沟通。

填写示例

就诊日期 本次诊疗内容 下次就诊时间 备注

2025/12/11 右・ 左 　 检查 ・ 注射 2026/1/13　13:30 12/16 视物发雾

※ 备注栏可记录"想告诉医生的情况"、视觉变化等。

后面两页为空白记录表，可按需复印使用。

用 Amsler 方格表自查后，也请把视觉变化记录下来。●

如果自己记录有困难，可以请家人或身边的人帮忙。●
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就诊记录表

就诊日期 本次诊疗内容 下次就诊时间 备注

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：
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就诊记录表（续）

就诊日期 本次诊疗内容 下次就诊时间 备注

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：

20　年　月　日 右・左　　检查・注射 20　年　月　日　　：
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北京星辰黄斑病公益基金会

Beijing Starlight Macular Disease Foundation

视网膜静脉阻塞（RVO）继发黄斑水肿 · 患者宣教手册

免责声明：本手册仅供患者教育参考，不能替代医生的诊疗建议；具体诊疗方案请遵医嘱。手册中医学影像由临

床提供，仅作示意之用。如有任何不适或疑问，请及时到正规医疗机构眼科就诊。


