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基于深度学习技术分析健康人眼底血管图像特征
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摘要
目的:基于深度学习技术探讨健康人眼底血管特征ꎬ以期
发现眼底动、静脉的正常值范围ꎬ以及性别、年龄、体质量
指数(ＢＭＩ)、血压等生理因素与眼底血管特征间的关系ꎮ
方法:运用专业的眼底照相机拍摄健康人眼底图像ꎬ并采
集受试者的血压及化验检查指标ꎮ 通过改进的 Ｕ－Ｎｅｔ 模
型分割眼底动、静脉血管ꎬ采用计算机视觉技术提取血管
颜色、形态及 Ｈａｒａｌｉｃｋ 纹理特征ꎮ
结果:共拍摄体检者眼底图像 ４ ４８７ 例ꎬ筛选出健康且眼
底图像清晰者 ３２６ 例ꎬ其中男 ２００ 例ꎬ女 １２６ 例ꎮ 左、右眼
以及眼底动、静脉的形态、颜色及纹理特征上存在差异ꎬ血
管宽度(ｗｉｄｔｈ)动脉均值为 １.１４６、静脉为１.４３０ꎬ动静脉比
约为 ４∶ ５ꎮ 不同年龄段(２１－３０、３１－４０、４１－５０ 岁)健康人
眼底动、静脉特征:与 ２１－３０ 岁及３１－４０岁的比ꎬ４１－５０岁
的动、静脉 ｉｄｍ、ｆ１２ 特征值以及静脉 ａｓｍ 值增大ꎬ动、静脉
ｃｏｎ、ｅｎｔ、ｄｅｎ 特征值以及静脉 ｓｅｎ 值降低ꎮ 与 ２１－３０ 岁比ꎬ
３１－ ４０ 岁的动脉 ｆ１２ 值增大、静脉 ｃｏｎ 值降低 (均 Ｐ <
０.０５)ꎮ 不同性别健康人眼底血管特征:与男性比ꎬ女性眼
底动、 静脉的 ｓａｖ、 ｓｖａ 值、 动脉的 ｃｕｒｖｅｄ 以及静脉的
ｂ ｍｅａｎ、ｂｓｄ、ｖａｒ、ｓｅｎ、ｅｎｔ 值均增大ꎬ静脉的 ａｒｅａ 值减小(均
Ｐ<０.０５)ꎮ 不同程度 ＢＭＩ 的健康人眼底动、静脉特征无差
异(均 Ｐ>０.０５)ꎮ 不同程度血压健康人的眼底动脉 ａｒｅａ、
ｗｉｄｔｈꎬ静脉 ｃｏｎ、ｉｄｍ、ｄｖａ、ｄｅｎ 值具有差异(均 Ｐ<０.０５)ꎮ
结论:健康人左、右眼及眼底动、静脉间特征均有差异ꎬ与
性别、年龄及血压等生理因素具有相关性ꎬ具有潜在的微
循环标志物的价值ꎮ
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ｓｕｍ ａｖｅｒａｇｅ (ｓａｖ)ꎬ ｓｕｍ ｖａｒｉａｎｃｅ (ｓｖａ) ｖａｌｕｅｓꎬ ａｒｔｅｒｉａｌ
ｃｕｒｖｅｄ ｖａｌｕｅｓꎬ ａｎｄ ｖｅｎｏｕｓ ｂ ｍｅａｎꎬ ｂｓｄꎬ ｖａｒｉａｎｃｅ (ｖａｒ)ꎬ
ｓｅｎꎬ ｅｎｔ ｖａｌｕｅｓ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｉｎ ｆｅｍａｌｅꎬ ｗｈｉｌｅ ｖｅｎｏｕｓ ａｒｅａ
ｖａｌｕｅ ｏｆ ｆｅｍａｌｅ ｄｅｃｒｅａｓｅｄ ( ａｌｌ Ｐ < ０. ０５) . Ｔｈｅｒｅ ｗｅｒｅ ｎｏ
ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｉｎ ｆｕｎｄｕｓ ａｒｔｅｒｉｏｓｕｓ ａｎｄ
ｖｅｎｏｕｓ ｆｅａｔｕｒｅｓ ｉｎ ｈｅａｌｔｈｙ ｓｕｂｊｅｃｔｓ ｗｉｔｈ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ
ＢＭＩ (ａｌｌ Ｐ>０.０５) . Ｆｕｎｄｕｓ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｈｅａｌｔｈｙ ｐｅｏｐｌｅ
ｗｉｔｈ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｄｅｇｒｅｅｓ ｏｆ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅ: ｔｈｅｒｅ ｗｅｒｅ
ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｉｎ ｆｕｎｄｕｓ ａｒｔｅｒｉｏｓｕｓ
ａｒｅａꎬ ｗｉｄｔｈꎬ ａｎｄ ｖｅｎｏｕｓ ｃｏｎꎬ ｉｄｍꎬ ｄｖａꎬ ａｎｄ ｄｅｎ ｖａｌｕｅｓ
ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｎｏｒｍａｌ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅ ａｎｄ ｈｉｇｈ ｂｌｏｏｄ
ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｇｒｏｕｐｓ (ａｌｌ Ｐ<０.０５) .
•ＣＯＮＣＬＵＳＩＯＮ: Ｔｈｅ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｔｈｅ ｌｅｆｔ ａｎｄ ｒｉｇｈｔ
ｅｙｅｓ ａｓ ｗｅｌｌ ａｓ ｔｈｅ ｆｕｎｄｕｓ ａｒｔｅｒｉｅｓ ａｎｄ ｖｅｉｎｓ ｄｉｆｆｅｒ ｉｎ
ｈｅａｌｔｈｙ ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｓ ａｎｄ ｃｏｒｒｅｌａｔｅ ｗｉｔｈ ｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃａｌ ｆａｃｔｏｒｓ
ｓｕｃｈ ａｓ ｇｅｎｄｅｒꎬ ａｇｅ ａｎｄ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅꎬ ｗｈｉｃｈ ｈａｖｅ ｔｈｅ
ｖａｌｕｅ ｏｆ ａ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｍｉｃｒｏｃｉｒｃｕｌａｔｉｏｎ ｍａｒｋｅｒ.
• ＫＥＹＷＯＲＤＳ: ｈｅａｌｔｈｙ ｐｅｏｐｌｅꎻ ｆｕｎｄｕｓ ｉｍａｇｅꎻ ｄｅｅｐ
ｌｅａｒｎｉｎｇꎻ ｆｕｎｄｕｓ ｖａｓｃｕｌａｔｕｒｅ (ａｒｔｅｒｉｅｓꎬ ｖｅｉｎｓ)

Ｃｉｔａｔｉｏｎ: Ｈｕｉ ＭＹꎬ Ｓｈｉ ＪＬꎬ Ｙｕ ＸＨꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｉｍａｇｅ
ｆｅａｔｕｒｅｓ ｏｆ ｆｕｎｄｕｓ ｂｌｏｏｄ ｖｅｓｓｅｌ ｉｎ ｈｅａｌｔｈｙ ｈｕｍａｎ ｅｙｅ ｂａｓｅｄ ｏｎ ｄｅｅｐ
ｌｅａｒｎｉｎｇ ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ. Ｇｕｏｊｉ Ｙａｎｋｅ Ｚａｚｈｉ ( Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉ )ꎬ ２０２４ꎬ
２４(１０):１５４２－１５５０.

０引言
全身多系统疾病会影响眼睛的血液供应ꎬ并在眼底血

管上有所表现ꎬ因此ꎬ眼底是微血管病变的观察窗口ꎮ 眼
底结构改变不仅可以用于诊断眼睛本身疾病ꎬ并且与许多
全身性疾病密切相关ꎬ例如心脑血管、血液系统、内分泌系
统、肾脏[１－４]等导致微循环改变的疾病ꎮ 眼睛也是中医诊
断疾病的重要依据ꎬ蕴含大量的疾病诊断信息[５]ꎮ 伴随着
图像处理及人工智能技术的不断发展ꎬ已研发了基于深度
学习技术的眼底疾病自动检查平台[６]ꎬ通过眼底图像分析
技术ꎬ可以达到筛查[７]、诊疗[８]、预测[９] 全身性疾病的目
的ꎮ 然而ꎬ对于健康人眼底血管的特征及年龄、性别等生
理因素对其的影响ꎬ却少有报道ꎮ 因此ꎬ本研究采用眼部
图像特征数字化提取技术ꎬ对在我院体检中心筛查到的

３２６ 例健康人的眼底特征进行分析ꎬ旨在为临床医生提供
眼底血管的精准计算判定方法、途径ꎬ以及不同年龄、性
别、体质量指数(ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘꎬＢＭＩ)及血压等健康人的
眼底血管特征ꎮ
１对象和方法

１.１对象　 横断面研究ꎮ 纳入 ２０１９－０９ / ２０２３－１１ 在上海
中医药大学附属曙光医院体检中心体检ꎬ并拍摄过眼底照
片的所有志愿者ꎬ从中筛选出符合纳入标准的健康人ꎮ 纳
入标准:(１)年龄 ２１－５０ 岁ꎻ(２)无糖尿病病史ꎬ且未服用
过降糖药物:空腹血浆血糖(ＧＬＵ) <７.０ ｍｍｏｌ / Ｌ 或糖化血

红蛋白(ＨｂＡ１ｃ)<６.５％ [１０]ꎻ(３)无高血压病史且未服用降
压药物:收缩压 ( ＳＢＰ ) < １４０ ｍｍＨｇ 且舒张压 ( ＤＢＰ )
<９０ ｍｍＨｇ[１１]ꎻ(４)无高脂血症病史且未服用降脂药物:血
清胆固醇 ( ＴＣ) < ６. ２ ｍｍｏｌ / Ｌ 和 (或) 甘油三酯 ( ＴＧ) <
２.３０ ｍｍｏｌ / Ｌ[１２]ꎻ(５)其他如 Ｂ 超、生化、血常规、尿常规、
心电图等检查无确诊的疾病ꎻ(６)眼底图像轮廓清晰、前
景和背景区分明显、血管脉络分明ꎻ(７)对本研究知情同
意ꎮ 排除标准:(１)排除心、脑、肺、肾、肝等重要脏器疾病

状态ꎻ(２)合并结膜炎、结膜出血ꎬ重度眼部外伤 / 手术眼ꎬ
其他感染性眼疾者及眼底疾病者ꎻ(３)有深、浅感觉障碍
及眼睑肌肉紧张无法拍摄者ꎻ(４)必要理化检查信息不全
及(或)眼底图像不清晰者ꎻ(５)妊娠及哺乳期妇女ꎻ(６)有
精神心理疾病不能够配合者ꎮ 本研究遵循«赫尔辛基宣
言»的基本原则ꎬ通过上海中医药大学附属曙光医院伦理
委员会批准后实施(Ｎｏ.２０１８－６１６－４５－０１)ꎬ在中国临床试
验中心注册(Ｎｏ.ＣｈｉＣＴＲ２００００３７６６４)ꎮ
１.２方法

１.２.１人口学及理化检查信息采集 　 采集受试者基本信
息、体格检查及化验检查信息ꎮ 包括体检日期、编号、姓
名、性别、年龄、身高、体质量、血压、ＢＭＩ 以及肝肾功能、血
糖血脂、血、尿常规以及心电图、腹部(肝、胆、胰、脾、肾)Ｂ
超、胸部 ＣＴ 等ꎬ所有数据均在体检中心获得ꎮ
１.２.２分组　 考虑到年龄等不同生理因素对眼底血管的影
响ꎬ故除性别外ꎬ又根据患者年龄、ＢＭＩ 及血压进行分组ꎮ
(１) 年龄段:以每 １０ 岁为一年龄段分组ꎬ分为 ２１ － ３０、
３１－４０、 ４１ － ５０ 岁 共 ３ 组ꎻ ( ２ ) ＢＭＩ: 据 文 献 报 道:
ＢＭＩ≥２４ ｋｇ / ｍ２者患高血压的危险是 ＢＭＩ 正常者(ＢＭＩ ＝
１８.５－２３.９ ｋｇ / ｍ２)的 ３－４ 倍ꎬ患糖尿病的危险是 ＢＭＩ 正常
者的 ２－３ 倍[１３]ꎬ故本研究按偏低者(ＢＭＩ<１８.５ ｋｇ / ｍ２)、正常

者(ＢＭＩ＝１８.５－２３.９ ｋｇ / ｍ２)及超重 / 肥胖者(ＢＭＩ≥２４ ｋｇ / ｍ２)
分为 ３ 组ꎻ ( ３ ) 血 压: 按 血 压 高 低 进 行 分 类ꎬ ＳＢＰ <
１３０ ｍｍＨｇ且 ＤＢＰ < ８０ ｍｍＨｇ、 ＳＢＰ １３０ － １３９ ｍｍＨｇ / ＤＢＰ
８０－８９ ｍｍＨｇ共 ２ 组[(自 １９９９ 年 ＷＨＯ / ＩＳＨ 高血压防治
指南将高血压诊断标准修改为血压≥１４０ / ９０ ｍｍＨｇ[１４]ꎻ
ＪＮＣ－７指南[１５]明确提出了正常高值血压(ｐｒｅｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎꎬ
ＰＨＴ)的概念ꎬ又称高血压前期ꎬ指血压水平处于正常血压
和高血压之间ꎬ ＳＢＰ 为 １２０ － １３９ ｍｍＨｇ 或 ＤＢＰ 为 ８０ －
８９ ｍｍＨｇꎻ２０１７ 年美国高血压管理指南[１６] 将高血压的诊

断标准定义为血压≥１３０ / ８０ ｍｍＨｇꎬ但未得到世界各国专
家学者的认同)]ꎮ
１.２.３眼底图像采集与血管分割及特征提取
１.２.３.１图像采集　 使用数字眼底照相机ꎬ由经过培训的

３４５１

Ｉｎｔ Ｅｙｅ Ｓｃｉꎬ Ｖｏｌ.２４ꎬ Ｎｏ.１０ Ｏｃｔ. ２０２４　 　 ｈｔｔｐ: / / ｉｅｓ.ｉｊｏ.ｃｎ
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专业研究人员在日间充足、柔和的自然光线下进行ꎬ将照
相机光学体远距离正对患者瞳孔ꎬ获得以视盘、黄斑中线
三分位的图像ꎬ分别采集左、右眼部图像ꎮ 选用两种储存
模式储存图像数据ꎬ一种是原始分辨率ꎬ用于人工复核及
诊断ꎬ另一种是机器学习所使用的数字化矩阵ꎬ按照 ５１２×
５１２×３ 的分辨率储存ꎬ供模型调用ꎮ
１.２.３.２眼底图像的处理　 (１)预处理:将原始图像(２ ５８４×
１ ９８１ 像素)处理为 ５６５×５８４ 分辨率的图像ꎻ(２)动 / 静脉

标注及分割:使用 ｐｙｔｈｏｎ 加上 ＰｙＴｏｒｃｈꎬ通过 Ｌａｂｅｌ Ｓｔｕｄｉｏ
手工标注动脉及静脉各 ４０ 例(经眼科专业医师确认)后

训练 ＬａｄｄｅｒＮｅｔ 模型[１７](图 １)ꎬ用于分割眼底血管ꎮ 使用

公共数据集 ＤＲＩＶＥ 进行模型训练和性能评估ꎬ最后对采

集的数据实现动、静脉分割(图 ２)ꎮ
１.２.３.３特征提取及意义　 基于课题组前期工作ꎬ分别对

采用机器学习方法分割出的眼底动、静脉血管进行特征提

取ꎬ主要包括形态特征如血管总面积( ａｒｅａ)、平均宽度

(ｗｉｄｔｈ)、细小分支比例( ｓｍａｌｌｒａｔｅ)、弯曲程度(ｃｕｒｖｅｄ)及

细小分支的弯曲程度(ｓｍａｌｌｃｕｒｖｅｄ)ꎬ颜色特征如颜色强度

均值(ｂ ｍｅａｎ)、方差( ｂｓｄ)等ꎬ以及采用 Ｈａｒａｌｉｃｋ 定义的

ＧＬＣＭ 描述的同质度( ｉｎｖｅｒｓｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｍｏｍｅｎｔꎬｉｄｍ)、对
比度( ｃｏｎｔｒａｓｔꎬｃｏｎ)、熵( ｅｎｔｒｏｐｙꎬｅｎｔ)、角二阶矩( ａｎｇｕｌａｒ
ｓｅｃｏｎｄ ｍｏｍｅｎｔꎬ ａｓｍ )、 相 关 性 ( ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎꎬ ｃｏｒ )、 方 差

(ｖａｒｉａｎｃｅꎬｖａｒ)、和平均值(ｓｕｍ ａｖｅｒａｇｅꎬｓａｖ)、和方差(ｓｕｍ
ｖａｒｉａｎｃｅꎬｓｖａ)、差分方差 ( ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｖａｒｉａｎｃｅꎬ ｄｖａ)、和熵

(ｓｕｍ ｅｎｔｒｏｐｙꎬｓｅｎ)、差分熵(ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｅｎｔｒｏｐｙꎬｄｅｎ)、相关

性的信息度量“ｆ１２”、相关性的信息度量“ ｆ１３”等 １３ 个纹

理特征[１８]ꎮ
统计学分析:采用统计学软件 ＳＰＳＳ２５.０ 进行统计分

析ꎮ 计量资料符合正态分布用均数±标准差(􀭰ｘ±ｓ)描述ꎬ
左、右眼眼底特征及眼底动、静脉间特征比较采用配对样

本 ｔ 检验ꎬ两组间比较采用独立样本 ｔ 检验ꎻ使用协方差分

析校正混杂因素ꎬ多组间比较采用方差分析ꎬ进一步组间

多重比较采用 ＬＳＤ－ ｔ 检验ꎮ 计数资料用例数(％)描述ꎬ
组间比较采用卡方检验ꎮ 采用 Ｐｅａｒｓｏｎ 相关性分析血管特

征与生理因素间的关系ꎬ相关性热图绘制采用Ｒ４.１.３ꎮ Ｐ<
０.０５ 为差异有统计学意义ꎮ
２结果

２.１ 一般资料 　 选取上海中医药大学附属曙光医院体检

　 　

中心体检志愿者眼底图像共 ４ ４８７ 例ꎬ剔除不符合纳入标

准 ４ １６１ 例ꎬ最终纳入健康人眼底 ３２６ 例(筛选流程见

图 ３)ꎬ其中男 ２００ 例ꎬ女 １２６ 例ꎻＢＭＩ<１８.５ ｋｇ / ｍ２ ２１ 例ꎬ
ＢＭＩ １８.５－２３.９ ｋｇ / ｍ２ ２１９ 例ꎬＢＭＩ≥２４ ｋｇ / ｍ２ ８６ 例ꎻＳＢＰ<
１３０ ｍｍＨｇ 且 ＤＢＰ<８０ ｍｍＨｇ ２４３ 例ꎬＳＢＰ １３０－１３９ ｍｍＨｇ
或 ＤＢＰ ８０－８９ ｍｍＨｇ ８３ 例ꎮ 男性的 ＢＭＩ、ＳＢＰ、ＤＢＰ 均值

显著高于女性ꎬ差异具有统计学意义(均 Ｐ<０.００１ꎬ表 １)ꎮ
３ 个年龄段的 ＢＭＩ、ＳＢＰ、ＤＢＰ 比较差异有统计学意义(均
Ｐ<０.０５ꎬ表 ２)ꎬ伴随年龄增长而增加ꎮ 不同程度 ＢＭＩ 的性

别构成比、年龄及 ＳＢＰ 比较差异具有统计学意义(均 Ｐ<
０.０５ꎬ表 ３)ꎮ 不同程度血压组的性别、年龄、ＢＭＩ 比较差异

具有统计学意义(均 Ｐ<０.００１ꎬ表 ４)ꎬ血压高值组的年龄、
ＢＭＩ 均明显大于血压正常范围组ꎬ且以男性居多ꎮ
２.２眼底血管特征分析

２.２.１左右眼间眼底血管特征比较　 共纳入 ３２６ 例健康受

试者眼底图像ꎬ其中包括左眼眼底图像 ２８９ 例ꎬ右眼眼底

图像 ３１０ 例ꎬ左右眼均具有眼底图像 ２７１ 例ꎬ对 ２７１ 例左

右眼均具有图像进行对比分析ꎮ 动脉:左右眼间 ｗｉｄｔｈ、
ｓｍａｌｌｒａｔｅ、ｃｕｒｖｅｄ、ｂｓｄ、 ｉｄｍ、ｅｎｔ、ａｓｍ、ｃｏｒ、ｖａｒ、ｓｅｎ、ｄｅｎ、 ｆ１２、
ｆ１３ 比较ꎬ差异有统计学意义(均 Ｐ<０.０５ꎬ表 ５)ꎮ 静脉:左
右眼间 ａｒｅａ、ｓｍａｌｌｒａｔｅ、ｂｓｄ、ｅｎｔ、ａｓｍ、ｃｏｒ、ｖａｒ、ｓｅｎ、ｆ１２、ｆ１３ 比

较ꎬ差异有统计学意义(均 Ｐ<０.０５ꎬ表 ６)ꎮ 根据左右两眼

间眼底动、静脉血管特征比较结果ꎬ发现两眼间在大多数

参数上均存在差异ꎮ 而本研究中部分受试者因图像质量

因素ꎬ仅选取了单眼(左眼 / 右眼)的图像ꎬ故后续血管特

征分析将有双眼图像的眼底血管特征选取了其均值来

计算ꎮ

图 １　 ＬａｄｄｅｒＮｅｔ模型架构ꎮ

图 ２　 眼底动、静脉分割　 Ａ:眼底血管ꎻＢ:分割的静脉ꎻＣ:分割的动脉ꎮ
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图 ３　 健康志愿者筛选流程图ꎮ

表 １　 性别间生理因素分析 􀭰ｘ±ｓ
性别 例数 年龄(岁) ＢＭＩ(ｋｇ / ｍ２) ＳＢＰ(ｍｍＨｇ) ＤＢＰ(ｍｍＨｇ)
男 ２００ ３４.９１±０.４７ ２２.８９±０.１９ １１９.１４±０.７５ ７３.３１±０.５８
女 １２６ ３３.８６±０.６２ ２１.３９±０.２３ １１１.５２±０.９５ ６９.５５±０.７０

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
ｔ １.３７３ ５.０９９ ６.３３６ ４.０７４
Ｐ ０.１７１ <０.００１ <０.００１ <０.００１

表 ２　 不同年龄段间生理因素分析

年龄(岁) 例数
性别(例ꎬ％)

男 女
ＢＭＩ(􀭰ｘ±ｓꎬｋｇ / ｍ２) ＳＢＰ(􀭰ｘ±ｓꎬｍｍＨｇ) ＤＢＰ(􀭰ｘ±ｓꎬｍｍＨｇ)

２１－３０ １０９ ５７(５２.３) ５２(４７.７) ２１.８４±０.２７ａ １１３.９７±１.０１ａ ６９.７９±０.６９ａ

３１－４０ １４３ ９６(６７.１) ４７(３２.９) ２２.１７±０.２３ａ １１５.９８±０.９６ａ ７１.９２±０.７１ａ

４１－５０ ７４ ４７(６３.５) ２７(３６.５) ２３.２９±０.２６ １１９.８８±１.２５ ７４.７６±１.０１
　

χ２ / ｔ ５.９３３ ６.９９６ ６.３８０ ８.２５４
Ｐ ０.０５１ ０.００１ ０.００２ <０.００１

注:ａＰ<０.０５ ｖｓ ４１－５０ 岁ꎮ

表 ３　 不同程度 ＢＭＩ间生理因素分析

ＢＭＩ(ｋｇ / ｍ２) 例数
性别(例ꎬ％)

男 女
年龄(􀭰ｘ±ｓꎬ岁) ＳＢＰ(􀭰ｘ±ｓꎬｍｍＨｇ) ＤＢＰ(􀭰ｘ±ｓꎬｍｍＨｇ)

<１８.５ ２１ １０(４７.６) １１(５２.４) ３１.０５±１.１５ １１１.９５±２.５４ ７０.９５±１.１４
１８.５－２３.９ ２１９ １２４(５６.６) ９５(４３.４) ３４.２３±０.４５ １１５.４７±０.７６ ７１.６１±０.５８
≥２４ ８６ ６６(７６.７) ２０(２３.３) ３６.０３±０.７６ １１９.０６±１.１１ ７２.７±０.９０

　
χ２ / ｔ １２.３３ ５.２７５ ４.８８５ ０.６６３
Ｐ ０.００２ ０.００６ ０.００８ ０.５１６

表 ４　 不同程度血压间生理因素分析

血压(ｍｍＨｇ) 例数
性别(例ꎬ％)

男 女
年龄(􀭰ｘ±ｓꎬ岁) ＢＭＩ(􀭰ｘ±ｓꎬｋｇ / ｍ２)

ＳＢＰ<１３０ 且 ＤＢＰ<８０ ２４３ １３５(５５.６) １０８(４４.４) ３３.６８±０.４２ ２１.９７±０.１７
ＳＢＰ １３０－１３９ / ＤＢＰ ８０－８９ ８３ ６５(７８.３) １８(２１.７) ３６.９２±０.７６ ２３.３２±０.２７

　 　 　 　 　 　 　 　 　
χ２ / ｔ １３.５１３ －３.８５０ －４.０３９
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１
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２.２.２眼底动脉与静脉特征比较　 形态特征:动、静脉血管

ａｒｅａ、ｗｉｄｔｈ、ｓｍａｌｌｒａｔｅ、ｃｕｒｖｅｄ、ｓｍａｌｌｃｕｒｖｅｄ 比较ꎬ差异有统计

学意义(均 Ｐ<０.００１ꎬ表 ７)ꎮ 动脉 ｗｉｄｔｈ 均值为 １.１４６、静脉

ｗｉｄｔｈ 均值为 １. ４３０ꎬ动静脉比 ( ａｒｔｅｒｉｏｌｅ － ｔｏｖｅｎｕｌｅ ｒａｔｉｏꎬ
ＡＶＲ)约为 ４∶ ５ꎮ 颜色特征:动、静脉血管 ｂ ｍｅａｎ、ｂｓｄ 两个

变量比较ꎬ差异有统计学意义(均 Ｐ<０.００１ꎬ表 ８)ꎮ 纹理

特征:动、静脉血管 ｉｄｍ、ｃｏｎ、ｅｎｔ、ａｓｍ、ｃｏｒ、ｖａｒ、ｓａｖ、ｓｖａ、ｓｅｎ、
ｄｖａ、ｄｅｎ、ｆ１２、ｆ１３ 比较ꎬ差异有统计学意义(均 Ｐ<０.００１ꎬ
表 ９)ꎮ
２.３眼底血管特征与生理特性的相关性探索

２.３.１眼底血管特征与生理特性的相关性分析 　 Ｐｅａｒｓｏｎ
相关性分析结果示ꎬ健康人的年龄、性别、ＢＭＩ、ＳＢＰ、ＤＢＰ

等生理因素变化均与眼底动、静脉血管特征相关(均 Ｐ<
０.０５)ꎬ见图 ４ꎮ
２.３.２不同年龄段间眼底血管特征差异 　 将性别、ＢＭＩ、
ＳＢＰ、ＤＢＰ 作为协变量ꎬ对 ２１－３０、３１－４０、４１－５０ 岁三组不

同年龄段健康人眼底血管特征进行协方差分析ꎬ结果显

示ꎬ２１－３０、３１－４０、４１－５０ 岁三组年龄段间眼底动、静脉

ｃｏｎ、ｉｄｍ、ｅｎｔ、ｄｅｎ、ｆ１２ꎬ眼底静脉 ａｓｍ、ｓｅｎ 特征值差异有统

计学意义(均 Ｐ<０.０５)ꎮ 不同年龄段间两两比较发现ꎬ与
２１－３０ 岁及 ３１－４０ 岁比ꎬ４１－５０ 岁的动、静脉 ｉｄｍ、ｆ１２ 特征

值增大ꎬｃｏｎ、ｅｎｔ、ｄｅｎ 特征值降低ꎬ静脉 ａｓｍ 特征值增大、
ｓｅｎ 特征值降低ꎻ与 ２１－３０ 岁比ꎬ３１－４０岁的动脉 ｆ１２ 值增

大ꎬ静脉 ｃｏｎ 值降低(均 Ｐ<０.０５)ꎬ见表 １０ꎮ

表 ５　 左右眼间眼底动脉特征比较 􀭰ｘ±ｓ
眼别 眼数 ｗｉｄｔｈ ｓｍａｌｌｒａｔｅ ｃｕｒｖｅｄ ｂｓｄ ｉｄｍ ｅｎｔ ａｓｍ
左眼 ２７１ １.１４４±０.００２９ ０.１３１±０.００２８ ０.９２１±０.００４８ ０.０８２±０.００１３ ０.８１２±０.００２２ １.２３０±０.００９９ ０.１２４±０.００２５
右眼 ２７１ １.１５１±０.００３１ ０.１１６±０.００３ ０.８９３±０.００７ ０.１０３±０.００１４ ０.８０７±０.００２１ １.３３６±０.００９５ ０.１０２±０.００２２

ｔ －２.１３２ ４.０８５ ３.５１５ －１２.３４０ ２.０８９ －８.９２０ ７.５０９
Ｐ ０.０３４ <０.００１ ０.００１ <０.００１ ０.０３８ <０.００１ <０.００１
眼别 眼数 ｃｏｒ ｖａｒ ｓｅｎ ｄｅｎ ｆ１２ ｆ１３
左眼 ２７１ ０.８８４±０.００２５ ９.３２０±０.２３８１ １.０８５±０.００８１ ０.３１５±０.００２５ ０.５１４±０.００３３ ０.７３１±０.００３３
右眼 ２７１ ０.９１２±０.００２１ １３.４８１±０.２８６３ １.１８５±０.００７９ ０.３２１±０.００２４ ０.５５４±０.００２９ ０.７７５±０.００２９

ｔ －９.８２４ －１２.８０９ －９.９７７ －２.４３７ －１１.２０５ －１１.２５７
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１ ０.０１５ <０.００１ <０.００１

表 ６　 左右眼间眼底静脉特征分析 􀭰ｘ±ｓ
眼别 眼数 ａｒｅａ ｓｍａｌｌｒａｔｅ ｂｓｄ ｅｎｔ ａｓｍ
左眼 ２７１ ０.０１９±０.０００３ ０.０９０±０.００２３ ０.１０１±０.００１４ １.４０３±０.００９８ ０.０８８±０.００２
右眼 ２７１ ０.０１９±０.０００２ ０.０７９±０.００２２ ０.１１８±０.００１２ １.４７８±０.００８１ ０.０７６±０.００１５

　
ｔ －２.４９７ ３.８８８ －１０.８４６ －６.９６９ ５.０５２
Ｐ ０.０１３ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１
眼别 眼数 ｃｏｒ ｖａｒ ｓｅｎ ｆ１２ ｆ１３
左眼 ２７１ ０.９０５±０.００２５ １２.６４５±０.２８４ １.２０３±０.００７７ ０.４９１±０.００３６ ０.７５３±０.００３３
右眼 ２７１ ０.９２１±０.００２１ １６.６１６±０.２８５４ １.２７９±０.００６４ ０.５２４±０.００３３ ０.７８５±０.００２７

　
ｔ －５.９９８ －１１.６４ －８.５２２ －８.６８８ －９.００３
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１

表 ７　 眼底动、静脉形态特征比较 􀭰ｘ±ｓ
血管 例数 ａｒｅａ ｗｉｄｔｈ ｓｍａｌｌｒａｔｅ ｃｕｒｖｅｄ ｓｍａｌｌｃｕｒｖｅｄ
动脉 ３２６ ０.０１７±０.０００１ １.１４６±０.００２３ ０.１２３±０.００２１ ０.９０５±０.００４５ ０.９８５±０.０００７
静脉 ３２６ ０.０１９±０.０００２ １.４３０±０.００３９ ０.０８４±０.００１６ ０.８６１±０.００６３ ０.９８１±０.０００９

　
ｔ －９.３９６ －８６.２２６ １５.６３９ ６.０６１ ３.８９５
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１

表 ８　 眼底动、静脉颜色特征比较 􀭰ｘ±ｓ
血管 例数 ｂ ｍｅａｎ ｂｓｄ
动脉 ３２６ ０.５８３±０.００３３ ０.０９２±０.００１
静脉 ３２６ ０.５４±０.００３３ ０.１０９±０.００１

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
ｔ ３９.１９９ －２１.７４１
Ｐ <０.００１ <０.００１
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表 ９　 眼底动、静脉纹理特征比较 􀭰ｘ±ｓ
血管 例数 ｉｄｍ ｃｏｎ ｅｎｔ ａｓｍ ｃｏｒ ｖａｒ ｓａｖ
动脉 ３２６ ０.８０９±０.００１７ ０.４６９±０.００６５ １.２８４±０.００７３ ０.１１２±０.００１７ ０.８９７±０.００１９ １１.３６０±０.２０７８ ３７.２７２±０.２０６３
静脉 ３２６ ０.７６３±０.００１９ ０.６４４±０.００８９ １.４４２±０.００６８ ０.０８２±０.００１３ ０.９１３±０.００１７ １４.５９５±０.２２９１ ３４.５４６±０.２０５９

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
ｔ ５３.５６１ －３９.２６ －２９.１２３ ２３.２１６ －８.５６８ －１９.４９８ ３９.２８８
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１
血管 例数 ｓｖａ ｓｅｎ ｄｖａ ｄｅｎ ｆ１２ ｆ１３
动脉 ３２６ １３８９.１１１±１５.８２９６ １.１３６±０.００６０ ０.４６９±０.００６５ ０.３１９±０.００１９ ０.５３４±０.００２６ ０.７５３±０.００２５
静脉 ３２６ １１９６.０５０±１４.９６０７ １.２４１±０.００５３ ０.６４４±０.００８９ ０.３６５±０.００２０ ０.５０７±０.００２７ ０.７６９±０.００２３

　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
ｔ ３８.２８７ －２１.２８８ －３９.２６ －４９.１７５ １３.０８９ －６.９６９
Ｐ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１ <０.００１

表 １０　 不同年龄段间眼底血管特征差异分析 􀭰ｘ±ｓ
眼底血管特征 ２１－３０ 岁(ｎ＝ １０９) ３１－４０ 岁(ｎ＝ １４３) ４１－５０ 岁(ｎ＝ ７４) ＭＳ Ｆ Ｐ
动脉特征

　 ｃｏｎ ０.４９７±０.０１１ａ ０.４７５±０.０１０ａ ０.４１６±０.０１４ ０.１４０ １０.９０２ <０.００１
　 ｉｄｍ ０.８０２±０.００３ａ ０.８０７±０.００２ａ ０.８２４±０.００４ ０.０１１ １２.２６５ <０.００１
　 ｅｎｔ １.２９３±０.０１３ａ １.２９６±０.０１１ａ １.２４８±０.０１５ ０.０５７ ３.４３８ ０.０３３
　 ｄｅｎ ０.３２６±０.００３ａ ０.３２１±０.００３ａ ０.３０３±０.００４ ０.０１２ １０.６８３ <０.００１
　 ｆ１２ ０.５２２±０.００４ａꎬｃ ０.５３５±０.００４ａ ０.５４９±０.００６ ０.０１４ ６.７７５ ０.００１
静脉特征

　 ａｓｍ ０.０７８±０.０２２ａ ０.０７９±０.０２３ａ ０.０９２±０.００３ ０.００４ ７.９０６ <０.００１
　 ｃｏｎ ０.６９４±０.０１５ａꎬｃ ０.６５２±０.０１３ａ ０.５５３±０.０１８ ０.４１０ １８.０２３ <０.００１
　 ｉｄｍ ０.７５３±０.００３ａ ０.７６０±０.００３ａ ０.７８３±０.００４ ０.０１９ １８.５９６ <０.００１
　 ｓｅｎ １.２５１±０.００９ａ １.２５０±０.００８ａ １.２１２±０.０１１ ０.０３９ ４.３２６ ０.０１４
　 ｅｎｔ １.４６３±０.０１２ａ １.４５３±０.０１０ａ １.３８７±０.０１４ ０.１３２ ９.４３１ <０.００１
　 ｄｅｎ ０.３７６±０.００３ａ ０.３６８±０.００３ａ ０.３４４±０.００４ ０.０２１ １８.２６４ <０.００１
　 ｆ１２ ０.４９８±０.００５ａ ０.５０５±０.００４ａ ０.５２３±０.００６ ０.０１３ ５.３８１ ０.００５

注:将性别、ＢＭＩ、ＳＢＰ、ＤＢＰ 作为协变量ꎬａＰ<０.０５ ｖｓ ４１－５０ 岁ꎻｃＰ<０.０５ ｖｓ ３１－４０ 岁ꎮ

图 ４　 眼底血管特征与健康人生理因素相关性分析　 Ａ:眼底动脉特征与生理学特征相关性分析ꎻＢ:眼底静脉特征与生理学特征相关

性分析ꎮ

２.３.３不同性别间眼底血管特征差异　 将年龄、ＢＭＩ、ＳＢＰ、
ＤＢＰ 作为协变量ꎬ对不同性别进行协方差分析ꎬ结果显

示:与男性比较ꎬ女性眼底动、静脉的 ｓａｖ、ｓｖａ 值、动脉的

ｃｕｒｖｅｄ 以及静脉的 ｂ ｍｅａｎ、ｂｓｄ、ｖａｒ、ｓｅｎ、ｅｎｔ 值均增大ꎬ静
脉的 ａｒｅａ 值减小ꎬ差异有统计学意义(均 Ｐ<０.０５ꎬ表 １１)ꎮ
２.３.４不同程度 ＢＭＩ 间眼底血管特征分析 　 将年龄、性
别、ＳＢＰ、ＤＢＰ 作为协变量ꎬ对不同程度 ＢＭＩ 进行协方差分

析ꎬ结果显示:不同程度 ＢＭＩ 在眼底动、静脉血管特征差

异无统计学意义(均 Ｐ>０.０５)ꎮ
２.３.５不同程度血压间眼底血管特征分析　 将年龄、性别、
ＢＭＩ 作为协变量ꎬ对不同程度血压进行协方差分析ꎬ结果显

示:ＳＢＰ<１３０ ｍｍＨｇ 且ＤＢＰ<８０ ｍｍＨｇ 与 ＳＢＰ １３０－１３９ ｍｍＨｇ /
ＤＢＰ ８０－８９ ｍｍＨｇ 在眼底动脉 ａｒｅａ、ｗｉｄｔｈꎬ眼底静脉 ｃｏｎ、
ｉｄｍ、ｄｖａ、ｄｅｎ 差异有统计学意义(均 Ｐ<０.０５)ꎬ见表 １２ꎮ
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表 １１　 性别与眼底动静脉特征的关系分析 􀭰ｘ±ｓ
眼底血管特征 男(ｎ＝ ２００) 女(ｎ＝ １２６) ＭＳ Ｆ Ｐ
动脉特征

　 ｃｕｒｖｅｄ ０.８９５±０.００６ ０.９２０±０.００８ ０.０３８ ５.９３４ ０.０１５
　 ｓａｖ ３６.９１１±０.２７０ ３７.８４５±０.３４６ ５７.３６３ ４.２０９ ０.０４１
　 ｓｖａ １３５６.５３４±２０.６７８ １４４０.８２±２６.５３２ ４６７３５０.１５３ ５.８３５ ０.０１６
静脉特征

　 ａｒｅａ ０.０１９±０.０００２ ０.０１８±０.０００３ ０.０００１ ９.００９ ０.００３
　 ｂ ｍｅａｎ ０.５３３±０.００４ ０.５５１±０.００６ ０.０２１ ６.０１０ ０.０１５
　 ｂｓｄ ０.１０７±０.００１ ０.１１４±０.００２ ０.００３ ９.７４８ ０.００２
　 ｖａｒ １３.９２８±０.２９２ １５.６５５±０.３７５ １９４.０２７ １２.２０６ ０.００１
　 ｓａｖ ３４.１０１±０.２６９ ３５.２５２±０.３４６ ８６.０６８ ６.３６０ ０.０１２
　 ｓｖａ １１５８.４０４±１９.５４３ １２５５.８０５±２５.１０９ ６１７０１０.６５９ ８.６６６ ０.００３
　 ｓｅｎ １.２３２±０.００７ １.２５６±０.００９ ０.０３７ ４.１４６ ０.０４３
　 ｅｎｔ １.４２９±０.００９ １.４６１±０.０１１ ０.０６７ ４.７６７ ０.０３０

注:将年龄、ＢＭＩ、ＳＢＰ、ＤＢＰ 作为协变量ꎮ

表 １２　 不同程度血压间眼底动静脉特征比较 􀭰ｘ±ｓ

眼底血管特征
ＳＢＰ<１３０ ｍｍＨｇ 且
ＤＢＰ<８０ ｍｍＨｇ

(ｎ＝ ２４３)

ＳＢＰ １３０－１３９ ｍｍＨｇ /
ＤＢＰ ８０－８９ ｍｍＨｇ

(ｎ＝ ８３)
ＭＳ Ｆ Ｐ

动脉特征

　 ａｒｅａ ０.０１７±０.００２ ０.０１６±０.００２ ０.００００３ ７.６４０ ０.００６
　 ｗｉｄｔｈ １.１３２±０.００５ １.１５１±０.００３ ０.０２０ １２.１２９ ０.００１
静脉特征

　 ｃｏｎ ０.６３２±０.０１ ０.６７７±０.０１７ ０.１１０ ４.８８６ ０.０２８
　 ｉｄｍ ０.７６６±０.００２ ０.７５５±０.００４ ０.００６ ６.１９５ ０.０１３
　 ｄｖａ ０.６３２±０.０１０ ０.６７７±０.０１７ ０.１１０ ４.８８６ ０.０２８
　 ｄｅｎ ０.３６２±０.００２ ０.３７３±０.００４ ０.００６ ５.６４ ０.０１８

注:将年龄、性别、ＢＭＩ 作为协变量ꎮ

３讨论

眼睛是人体唯一可以无损伤地观测人体内微血管的

器官ꎬ是全身微循环系统的一个重要组成部分ꎮ 眼底血管

改变不仅可以诊断如视网膜血管阻塞[１９]、年龄相关性黄

斑变性[２０]等眼睛本身病变ꎬ亦与内分泌、心脑血管疾病等

全身疾病相关ꎬ课题组前期亦发现其与肝硬化、脂肪肝等

慢性肝病相关[１８ꎬ２１]ꎮ
正常眼底(视网膜)血管是直的或轻微弯曲的ꎬ血管

壁光滑ꎬ新生血管和血流量增加均可导致迂曲、扩张ꎬ而血

管痉挛和血管壁增厚会使管腔变窄ꎮ 随着现代医疗和科

技的发展ꎬ通过眼底照相可以观察到视杯、视盘沿、视网膜

血管和黄斑区ꎬ不仅能够发现眼科疾病ꎬ也能在一定程度

上反映出其他器官的改变[２２]ꎮ 已有文献[２３－２５]报道能够实

现对视网膜血管形态学几何参数(弯曲度、管径、分形维

数)的测量ꎬ这些参数常被用作视网膜疾病、心脑血管疾

病的指标[２６]ꎮ 大量流行病学数据表明ꎬ视网膜血管口径

的变化(如视网膜小动脉变窄和小静脉变宽 / 扩张)与经

典的心血管危险因素(如血压和糖尿病)和亚临床血管疾

病(如颈动脉粥样硬化和主动脉硬化)的存在和预测随后

的临床心血管事件(如冠心病、中风)有关[２７]ꎮ 因此ꎬ为了

更准确识别眼底血管的变化对疾病的诊断价值ꎬ准确掌握

健康人眼底血管特征及其生理因素影响与变化是提高疾

病辨识率的前提ꎮ
基于多层深度卷积神经网络学习的人工智能诊断系

统对于绝大多数眼底疾病可以达到较高的敏感性和特异

性ꎬ适用于眼底疾病的筛查工作[２８]ꎮ 深度学习中的

ＬａｄｄｅｒＮｅｔ 模型是基于 Ｕ－Ｎｅｔ 的多分支卷积神经网络ꎬ在
医学图像分割方面具有出色性能ꎬ因此ꎬ本研究采用

ＬａｄｄｅｒＮｅｔ 模型对 ３２６ 例健康眼底的视网膜动静脉进行分

割ꎬ发现正常状态下动静脉间在眼底各个特征中均具有显

著差异(Ｐ<０.００１)ꎬ因此疾病状态下观察视网膜血管的变

化不能仅依赖整体特征ꎬ也应关注动、静脉各自的改变ꎮ
其中形态特征中反映动脉较静脉稀疏但弯曲程度更重、细
小分支多于静脉且扭曲程度也甚于静脉ꎻ动脉比静脉平均

宽度细ꎬ动脉 ｗｉｄｔｈ 均值为 １.１４６、静脉 ｗｉｄｔｈ 均值为 １.４３０ꎬ
ＡＶＲ 为 ４∶ ５ꎬ而 ＡＶＲ 正常值在临床应用为 ２∶ ３ꎬ有研究通

过鹰瞳 Ａｉｒｄｏｃ 自动分析软件测量 ＡＶＲ＝ ０.７３ꎬ而视网膜动

脉硬化的 ＡＶＲ＝ ０.６３[２９]ꎮ 通过大数据的深度学习ꎬ可以快

速准确提取视网膜血管及病变的量化指标ꎬ提供初步诊断

结果ꎬ避免影像诊断过于依赖人的主观意识ꎬ容易发生误
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判ꎬ从而提高诊疗效率ꎮ
视网膜血管的形态学特征受多种因素影响ꎬ其自身的

人群特征及其影响因素是此类研究的重要基础ꎮ 眼底视

网膜会随着年龄的增长出现相应生理结构方面的改

变[３０]ꎬ随着年龄变大ꎬ视网膜动静脉弯曲度增加ꎬ动静脉

管径、分形维数变小[３１]ꎮ 本研究采用 Ｈａｒａｌｉｃｋ 定义 ＧＬＣＭ
描述的纹理特征分析ꎬ与常规影像相比不依赖于影像医师

的主观因素及临床经验ꎬ是医学影像分析中常用的特征形

式[３２－３３]ꎬ本研究发现ꎬ随年龄增加ꎬ动、静脉图像纹理灰度

均匀性增大ꎬ局部灰度差别降低ꎬ图像对比度减小ꎬ图像的

视觉效果清晰度下降ꎬ纹理复杂性降低ꎬ与研究[３４] 一致ꎮ
女性与男性相比ꎬ其眼底动脉弯曲度增大ꎬ静脉血管总面

积下降、颜色强度增强ꎬ动静脉图像纹理灰度均匀性上升ꎬ
静脉图像纹理复杂性增加ꎬ魏串串等[３５] 对 ４０ 岁及以上中

老年人视网膜血管的弯曲度及其人群分布特征研究同样

发现ꎬ男性的视网膜动脉弯曲度较女性稍小ꎮ 并且本研究

发现血压高值较正常值动脉总面积减小、平均宽度增加ꎬ
眼底静脉图像对比度增加ꎬ纹理均匀性降低ꎬ复杂性增加ꎬ
研究发现视网膜动脉弯曲度随着血压升高而增大ꎬ动脉管

径随着血压升高而缩小[３６]ꎬ为视网膜血管测量纳入视网

膜和全身性疾病的临床试验中作为生物标记测量提供可

靠依据ꎮ
综上所述ꎬ随着年龄、血压的升高ꎬ会出现微血管改

变ꎬ且女性更容易出现眼底血管改变ꎬ但具体机制未明ꎮ
因目前收集的样本量有限ꎬ即从日常体检人群中ꎬ很难筛

到不同年龄段符合健康标准的人(４ ４８７ 例中仅筛到 ３２６
例)ꎬ尤其是老年健康人尤其少ꎬ因此ꎬ本研究纳入的年龄

范围比较窄ꎬ没能真正实现对不同年龄段的分层分析ꎬ或
是通过计算机建模发现血管容易发生变化的自然年龄分

层ꎬ今后还需进一步开展多中心大样本的临床研究对所得

的结果加以验证ꎮ
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