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如果把人的眼球看作一个气球，那

么近视者的眼球就是一个被吹大变薄，

且向后拉长的气球。这种“拉长”是不可

逆的，而且近视度数越高，这样的“形变”

越大。因此，与低度近视者相比，高度近

视者面临更多风险。

目前常见的控制高度近视继续发展

的手术是后巩膜加固（PSR）手术。该手

术将特定的器件材料植入眼球壁后方的

黄斑区域，对其进行加固，阻止“变形的

气球”继续变大、被拉长，或者将“变形”

凸出的部分“顶”回去。

近日，电子科技大学教授薛欣宇团

队、四川省人民医院眼科教授钟捷联合

国内多家科研机构的研究人员，利用电

解气泡致动，设计出一种用于高度近视

治疗的无线无电池眼部调节贴片。相关

论文近期发表于《自然 -通讯》。

一次就诊收获意外合作

2022 年，钟天延突感眼底有些不

适，便计划到四川省人民医院就诊，预约

到了一位“家门”———钟捷。

就诊期间，为缓解紧张气氛，钟捷主

动问起钟天延的学业。当听到对方在电子

科技大学攻读博士，于脑机接口、深脑刺激

领域有涉猎时，钟捷称自己也在做一些医

工融合的东西，并表达了合作意向。回校

后，钟天延将这件事告诉了导师薛欣宇。

不久后，钟捷特地到电子科技大学和

薛欣宇团队见了一面。“我目前做的课题，

就是研究微型致动器，利用电化学反应产

生的气泡进行致动，引起柔性材料的形

变。”钟天延介绍时，钟捷“突发奇想”：

“那它能不能用于后巩膜葡萄肿的治疗？”

钟天延不太清楚这一疾病，于是专

门查阅了资料，发现这是高度近视引起

的并发症，眼球后部会呈蛋形膨出，后巩

膜部分，尤其黄斑区会变薄。目前的治疗

手术是在眼后壁两块直肌之间的巩膜葡

萄肿处贴上加固材料，增强后巩膜强度，

抑制眼轴延长。

但现有加固材料的舒适度、延展性

不够，而且术中医生操作难度大。因此，

钟捷提出能否结合微型致动器的动力原

理，基于现有的治疗思路，研发一种新型

加固器材。

功能强大的“拇指”贴片

设计之初，团队研究和参考了目前同

类型器件，最终将器件设计成三角结构的

贴片。该贴片只有拇指大小、有 3个支脚，

中部还有一块呈马蹄形的主要功能区。

整个贴片重量仅为 0.41克、厚度 4毫

米，每两条“腿”之间距离为 19毫米。“贴片

轻薄，有助于手术植入。”钟捷介绍，贴片虽

小，但“五脏俱全”。该系统的一大特点就是

集成性强，承载了压电换能器、电化学微致

动器、药物微针阵列、μ-LED、柔性电路

等多个板块，它们发挥着不同的作用。

要想启动这些功能，必须通电。在贴

片的 3条“腿”上，各有一个直径 3毫米、

厚度 1毫米的圆片。它们是 3个具有高

灵敏度的锆钛酸铅（PZT）压电换能器，

系贴片的超声能量转换器和无线控制单

元，可被视为贴片的供电“中枢”。

薛欣宇介绍，贴片内并未设置电池或

电线，而是利用外接的超声探头发射超声

波，接收端压电换能器再将接收到的超声

能转化为电能，以供植入式设备使用。这

一工作原理与手机无线充电类似。

而 3条“腿”上的 PZT分工不同，分

别为定位指示灯、电化学微致动器和药

物微针阵列供电。按照固定的方向和位

置，把贴片植入后，操作人员会将超声探

头贴于患者眼皮上。

贴片植入看“灯”行事

如何确定贴片被“送”到了所需位

置？定位指示灯会给出答案。

“医生在利用裂隙灯检查和调整贴

片位置的同时，会启动定位指示灯。通过

光照范围，就能查看贴片是否覆盖在治

疗所需的区域。”钟天延解释。

当贴片就位后，治疗正式开始。这个

过程中，脆弱的“泡泡”贡献了意想不到

的“能量”。

随着红色指示灯的闪烁，位于中部

“马蹄”区域的电化学微致动器便投入工

作。致动器是一个透明且密封的溶液储

存器，内部除了有一个交错的电极外，还

被注入了一定量的离子溶液。

电路连通后，储液器内会发生电解

反应，产生气泡，形成一个微型泵，导致

附着的薄膜膨胀。在这种膨胀的驱动下，

可将凸出的部分“顶”回去，缩短变长的

眼轴，有助于外界物体光线在视网膜上

形成正确的图像。

除了缩短眼轴，还要“加固”巩膜，使

其不再“反弹”。在储液器紧挨着眼球的

一侧，有一层薄薄的药物微针阵列。贴片

被植入后，阵列开始将储存的核黄素逐

渐释放至后巩膜。

“待‘顶压’完成，连通电路开启围在

中部区域的 3个μ-LED蓝光灯后，就

能进行胶原交联固化，以提高巩膜的杨

氏模量。”钟天延形容，这相当于让巩膜

“更皮实，不松弛”。

同样，这个步骤中也会亮起对应的

红色指示灯，用于提示。“不过因为有蓝

光显示，所以两者一结合，就发出了偏紫

色的光，让我们更容易分辨。”钟天延说。

基于上述设计，目前团队选取了与

人类眼部结构相似的实验动物兔和猪，

分别以它们为对象进行了体内和体外实

验。结果表明，该类型的贴片成功将实验

兔的眼轴长度缩短了约 1217微米，并将

巩膜强度增加了 387%。

而在对猪进行的体外实验中，团队

通过 OCT图像直观感受并记录下了眼

球巩膜变化过程。

“可以看出，贴片将多种功能集成，

结合了 PSR和后巩膜交联技术的优点，

并提供了无线控制、无电池的解决方案。”

同时，薛欣宇表示，植入的微型泵的柔性材

料与人体有很好的相容性，采用的是一种

名叫 PDMS的透明硅胶，多个研究认为这

是一种对人体无毒无害的材料。

不过，薛欣宇强调，目前他们只是通

过实验验证了贴片的可行性，距离实现

成果转化，真正投入临床应用并最终造

福高度近视患者，还有很长的路要走。

相关论文信息：

“拇指”贴片有望成高度近视治疗良方

本报讯 上海交通大学医学院附属

瑞金医院国家代谢性疾病临床医学研究

中心、上海市内分泌代谢病研究所教授

王卫庆、毕宇芳团队与华大生命科学研

究院等机构研究人员合作，首次提出

“肠道菌龄”的概念，认为肠道菌群是决

定人体年龄的重要因素，揭示了肠道菌

群调节代谢衰老的潜在价值，有望为衰

老评价体系提供新标志。日前，相关研

究成果发表于《自然 -医学》。

研究团队收集了近 2万例 40 岁以

上人群最长 11年的随访数据，综合考虑

21项代谢指标，构建了 5 种“代谢共患

病亚型簇”，包括代谢健康簇（MC1）、脂

代谢紊乱簇（MC2、MC3）、肥胖与胰岛

素抵抗簇（MC4）及糖代谢异常簇

（MC5）。另一独立验证队列证实，MC4、

MC5与更高的心血管疾病风险有关，表

明通过识别个体的代谢共患病亚型，可

以准确预测和管理心血管健康风险。

通过深入分析随机选取的 4491名个

体的粪便宏基因组数据，研究团队发现肠

道菌群组成与个体的年龄和代谢状态存

在差异化关联。在 60岁以上的老年人群

中，即使代谢状态严重紊乱，若个体的肠

道普氏菌丰度较低，其肠道菌龄更“年

轻”，可大幅度降低心血管疾病的风险。研

究结果表明，肠道菌龄作为一种生物标志

物，有望预测心血管疾病风险。（江庆龄）

相关论文信息：

研究揭示肠道菌群与人体健康年龄有关


