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疫苗相关性葡萄膜炎的临床特征分析:基于美国疫苗不良事件
报告系统的回顾性研究

侯宁１ꎬ杨军兴２ꎬ张宇鹏１ꎬ林子淳１ꎬ邓爱军２

１. 山东第二医科大学附属医院(临床医学院)ꎬ山东第二医科大学ꎬ山东 潍坊 ２６１０００
２. 山东第二医科大学附属医院 眼科中心ꎬ山东 潍坊 ２６１０００

摘要:目的　 了解疫苗相关性葡萄膜炎的临床特征ꎬ为疫苗安全性监测、预防接种以及临床诊治提供参考ꎮ 方法　 通过美国

疫苗不良事件报告系统收集 １９９０—２０２２ 年所有接种疫苗后发生葡萄膜炎的相关报告ꎬ并对接种者的性别、年龄、接种疫苗类

型、疫苗剂次、葡萄膜炎发生时间以及葡萄膜炎类型进行回顾性分析ꎮ 结果　 ３１７ 例疫苗相关性葡萄膜炎病例中ꎬ共涉及 １０
余种疫苗类型ꎬ主要为 ＣＯＶＩＤ￣１９ 疫苗、人乳头瘤病毒疫苗、乙型肝炎疫苗ꎮ 男 ８６ 例、女 ２３１ 例ꎬ男女比例为 １ ∶２.７ꎮ １８~ <６０
岁接种者发生葡萄膜炎最多ꎬ占比 ６５.３％ꎮ 葡萄膜炎常见于接种疫苗后<８ ｄ 和第 １ 剂疫苗接种后发生ꎬ分别占比 ５６.８％和

４７.０％ꎮ １８４ 例葡萄膜炎类型分组报告中ꎬ虹膜睫状体炎占比最高ꎬ为 ５６.５％ꎮ 结论　 充分认识、深入研究接种疫苗的这一不

良反应ꎬ持续开展疫苗安全性监测ꎬ更好进行预防接种以及临床诊治ꎮ
关键词:疫苗ꎻ葡萄膜炎ꎻ疫苗不良事件报告系统ꎻ不良反应

中图分类号:Ｒ７７３　 　 　 文献标志码:Ａ　 　 　 文章编号:１６７３￣３７７０(２０２４)０２￣００１３￣０５

引用格式:侯宁ꎬ杨军兴ꎬ张宇鹏ꎬ等. 疫苗相关性葡萄膜炎的临床特征分析:基于美国疫苗不良事件报告系统的回顾性研究

[ Ｊ] . 山东大学耳鼻喉眼学报ꎬ２０２４ꎬ ３８(２):１３￣１７. ＨＯＵ Ｎｉｎｇꎬ ＹＡＮＧ Ｊｕｎｘｉｎｇꎬ ＺＨＡＮＧ Ｙｕｐｅｎｇꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｃｈａｒ￣
ａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓ: ａ ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｓｔｕｄｙ ｂａｓｅｄ ｏｎ Ａｍｅｒｉｃａｎ ｖａｃｃｉｎｅ ａｄｖｅｒｓｅ ｅｖｅｎｔ ｒｅｐｏｒｔｉｎｇ ｓｙｓｔｅｍ[Ｊ] . Ｊｏｕｒｎａｌ
ｏｆ Ｏｔｏｌａｒｙｎｇｏｌｏｇｙ ａｎｄ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌｏｇｙ ｏｆ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ ２０２４ꎬ ３８(２):１３￣１７.

Ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓ: ａ ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｓｔｕｄｙ ｂａｓｅｄ ｏｎ Ａｍｅｒｉｃａｎ
ｖａｃｃｉｎｅ ａｄｖｅｒｓｅ ｅｖｅｎｔ ｒｅｐｏｒｔｉｎｇ ｓｙｓｔｅｍ

ＨＯＵ Ｎｉｎｇ１ꎬ ＹＡＮＧ Ｊｕｎｘｉｎｇ２ꎬ ＺＨＡＮＧ Ｙｕｐｅｎｇ１ꎬ ＬＩＮ Ｚｉｃｈｕｎ１ꎬ ＤＥＮＧ Ａｉｊｕｎ２

１. Ａｆｆｉｌｉａｔｅｄ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｓｅｃｏｎｄ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｍｅｄｉｃｉｎｅꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｓｅｃｏｎｄ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ
Ｗｅｉｆａｎｇ ２６１０００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａ
２. Ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ Ｃｅｎｔｅｒꎬ Ａｆｆｉｌｉａｔｅｄ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ｓｈａｎｄｏｎｇ Ｓｅｃｏｎｄ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｗｅｉｆａｎｇ ２６１０００ꎬ Ｓｈａｎｄｏｎｇꎬ Ｃｈｉｎａ

Ａｂｓｔｒａｃｔ: Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓ ｉｎ ｏｒｄｅｒ ｔｏ ｐｒｏｖｉｄｅ ａ ｒｅｆｅｒｅｎｃｅ ｆｏｒ ｖａｃ￣
ｃｉｎｅ ｓａｆｅｔｙ ｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇꎬ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎꎬ ａｎｄ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ａｎｄ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ. Ｍｅｔｈｏｄｓ 　 Ｔｈｅ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓ ｒｅｐｏｒｔｓ ｆｒｏｍ
１９９０ ｔｏ ２０２２ ｗｅｒｅ ｃｏｌｌｅｃｔｅｄ ｆｒｏｍ ｔｈｅ Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｖａｃｃｉｎｅ Ａｄｖｅｒｓｅ Ｅｖｅｎｔ Ｒｅｐｏｒｔｉｎｇ Ｓｙｓｔｅｍ. Ｍｏｒｅｏｖｅｒꎬ ｓｅｘꎬ ａｇｅꎬ ｔｙｐｅ ｏｆ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎꎬ
ｄｏｓｅ ｓｅｒｉｅｓꎬ ｔｉｍｅ ｏｆ ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅꎬ ａｎｄ ｔｙｐｅ ｏｆ ｕｖｅｉｔｉｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓ ｒｅｐｏｒｔｓ ｗｅｒｅ ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ ａｎａｌｙｚｅｄ. Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ｏｆ
ｔｈｅ ３１７ ｃａｓｅｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ￣ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｕｖｅｉｔｉｓꎬ ｍｏｒｅ ｔｈａｎ １０ ｔｙｐｅｓ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ ｗｅｒｅ ｉｎｖｏｌｖｅｄꎬ ｍａｉｎｌｙ ｔｈｅ ＣＯＶＩＤ￣１９ ｖａｃｃｉｎｅꎬ ｈｕｍａｎ
ｐａｐｉｌｌｏｍａｖｉｒｕｓ ｖａｃｃｉｎｅꎬ ａｎｄ ｈｅｐａｔｉｔｉｓ Ｂ ｖａｃｃｉｎｅ. Ｔｈｅｒｅ ｗｅｒｅ ８６ ｍａｌｅｓ ａｎｄ ２３１ ｆｅｍａｌｅｓꎬ ｗｉｔｈ ａ ｍａｌｅ￣ｔｏ￣ｆｅｍａｌｅ ｒａｔｉｏ ｏｆ １:２. ７.
Ｐａｔｉｅｎｔｓ ａｇｅｄ １８－<６０ ｙｅａｒｓꎬ ａｃｃｏｕｎｔｅｄ ｆｏｒ ｔｈｅ ｍａｊｏｒｉｔｙ ｏｆ ｔｈｅ ｔｏｔａｌ ｃａｓｅｓ (６５.３％) . Ｕｖｅｉｔｉｓ ｉｓ ｃｏｍｍｏｎ ｕｎｄｅｒ ８ ｄａｙｓ ａｆｔｅｒ ｖａｃｃｉｎａ￣
ｔｉｏｎ ａｎｄ ａｆｔｅｒ ｔｈｅ ｆｉｒｓｔ ｄｏｓｅ ｏｆ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎꎬ ａｃｃｏｕｎｔｉｎｇ ｆｏｒ ５６.８％ ａｎｄ ４７.０％ꎬ ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ. Ｉｒｉｄｏｃｙｃｌｉｔｉｓ ｒｅｐｒｅｓｅｎｔｅｄ ｔｈｅ ｈｉｇｈｅｓｔ ｐｒｏ￣
ｐｏｒｔｉｏｎ ｏｆ １８４ (５６.５％) ｃａｓｅｓ ｏｆ ｕｖｅｉｔｉｓ. Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｆｕｌｌｙ ｕｎｄｅｒｓｔａｎｄ ａｎｄ ｓｔｕｄｙ ｔｈｉｓ ａｄｖｅｒｓｅ ｒｅａｃｔｉｏｎ ｔｏ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎ ｉｎ ｄｅｐｔｈꎬ ｃｏｎ￣
ｔｉｎｕｅ ｔｏ ｍｏｎｉｔｏｒ ｖａｃｃｉｎｅ ｓａｆｅｔｙꎬ ｂｅｔｔｅｒ ｖａｃｃｉｎａｔｉｏｎꎬ ａｎｄ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ａｎｄ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ.
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ: Ｖａｃｃｉｎｅꎻ Ｕｖｅｉｔｉｓꎻ Ｖａｃｃｉｎｅ ａｄｖｅｒｓｅ ｅｖｅｎｔ ｒｅｐｏｒｔｉｎｇ ｓｙｓｔｅｍꎻ Ａｄｖｅｒｓｅ ｒｅａｃｔｉｏｎ

　 　 疫苗的发明和预防接种是人类最伟大的公共卫

生成就之一[１]ꎮ 疫苗接种的普及使无数儿童和成

年人免于许多传染病的威胁ꎬ然而一些疫苗接种后

可能引发各种不良反应ꎮ 其中眼部并发症葡萄膜炎

是一种少见但重要的不良反应ꎬ对视功能会产生一

定的影响[２]ꎮ
Ｂｅｎａｇｅ 等[３]通过研究 ２８９ 例疫苗接种后葡萄

膜炎报告ꎬ发现葡萄膜炎与乙型肝炎疫苗、人乳头瘤
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病毒疫苗、流感疫苗、卡介苗等存在时间相关性ꎮ 据

报道ꎬ接种疫苗后葡萄膜炎的年发病率为 ８ / １００ ０００~
１３ / １００ ０００[４]ꎬ其确切的病理机制尚未明确ꎮ 因此ꎬ
研究疫苗相关性葡萄膜炎的发生情况和特点ꎬ对于

保障疫苗的安全性具有重要意义ꎮ
美国疫苗不良事件报告系统[５](ｖａｃｃｉｎｅ ａｄｖｅｒｓｅ

ｅｖｅｎｔ ｒｅｐｏｒｔｉｎｇ ｓｙｓｔｅｍꎬ ＶＡＥＲＳ)是一个重要的疫苗

安全性检测工具ꎬ其数据库内有大量疫苗相关不良

事件的数据报告ꎮ 本研究通过 ＶＡＥＲＳ 数据库收集

疫苗相关性葡萄膜炎的病例报告ꎬ并对数据进行统

计分析ꎬ以了解疫苗相关性葡萄膜炎的临床特征和

发生情况ꎬ以期为疫苗安全性监测、预防接种和临床

诊治提供参考ꎮ

１　 资料与方法

１.１　 资料来源

本研究使用 １９９０—２０２２ 年间 ＶＡＥＲＳ 数据库

的疫苗相关数据报告ꎮ 所有数据包括 ３ 个子集ꎬ分
别是报告数据(ＶＡＥＲＳ ＤＡＴＡ)、症状数据(ＶＡＥＲＳ
ＳＹＭＰＴＯＭＳ)和疫苗数据(ＶＡＥＲＳ ＶＡＸ)ꎬ三者均

由唯一编码(ＶＡＥＲＳ＿ＩＤ)链接ꎮ 相关症状均采用国

际医学用语词典中的首选术语描述[６]ꎮ
１.２　 纳入标准

本研究只纳入病例报告中性别、年龄、接种疫苗

类型、疫苗剂次、葡萄膜炎发生时间等信息齐全的

３１７ 例疫苗相关性葡萄膜炎报告ꎮ 考虑到葡萄膜炎

类型较多ꎬ为比较不同葡萄膜炎类型之间的差异ꎬ在
这些报告中ꎬ我们将接种者所发生的葡萄膜炎类型

进一步分为虹膜睫状体炎、角膜葡萄膜炎、病毒性葡

萄膜炎、小管间质性肾炎－葡萄膜炎综合征、脉络膜

炎、脉络膜视网膜炎及 Ｂｅｈｃｅｔ 病ꎬ共 １８４ 例报告被

纳入分析ꎮ
１.３　 统计学处理

采用 Ｅｘｃｅｌ ２０２１ 和 ＳＰＳＳ ２５.０ 软件对数据进行

整理及统计学分析ꎮ 计数资料采用构成比和相对比

描述ꎬ组间对比采用 χ２ 检验以及 Ｆｉｓｈｅｒ 确切概率

法ꎬ检验水准 α＝ ０.０５ꎮ 由于同一例报告可能涉及多

个疫苗剂次或多种疫苗类型ꎬ故部分分组统计结果

中的总例次数大于报告例数 ３１７ 例ꎮ

２　 结　 果

２.１　 接种疫苗类型及数量

发生葡萄膜炎的接种疫苗类型以及每种疫苗报

告的病例数量见表 １ꎮ ３１７ 例报告中共涉及 １８ 种疫

苗类型ꎬ排名前 ５ 的疫苗类型为 ＣＯＶＩＤ￣１９ 疫苗、人

乳头瘤病毒疫苗、乙型肝炎疫苗、带状疱疹疫苗、流
感疫苗ꎮ

表 １　 ３１７ 例葡萄膜炎患者接种疫苗类型分布
Ｔａｂｌｅ １　 Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ｖａｃｃｉｎｅ ｔｙｐｅｓ ｉｎ ３１７ ｕｖｅｉｔｉｓ ｐａｔｉｅｎｔｓ
疫苗类型 数量 /例 占比 / ％
ＣＯＶＩＤ￣１９ 疫苗 ２８１ ８１.４
人乳头瘤病毒疫苗 １６ ４.６
乙型肝炎疫苗 １０ ２.９
带状疱疹疫苗 ９ ２.６
流感疫苗 ６ １.７
炭疽疫苗 ３ ０.９
水痘减毒活疫苗疫苗 ３ ０.９
百白破疫苗 ３ ０.９
甲肝疫苗 ２ ０.６
麻腮风三联疫苗 ２ ０.６
脑膜球菌疫苗 ２ ０.６
脊髓灰质炎灭活疫苗 ２ ０.６
麻疹疫苗 １ ０.３
肺炎球菌疫苗 １ ０.３
Ｂ 型流感嗜血杆菌疫苗 １ ０.３
狂犬病毒疫苗 １ ０.３
破伤风类毒素 １ ０.３
伤寒疫苗 １ ０.３
合计 ３４５ １００.０

２.２　 不同性别患者年龄及葡萄膜炎发生时间构成

表 ２ 显示了不同性别患者年龄及葡萄膜炎发生

时间的构成比较结果ꎮ ３１７ 例患者中男 ８６ 例、女
２３１ 例ꎬ男女比例为 １ ∶２.７ꎮ 从年龄分组上看ꎬ１８ 岁

以下的患者占总数的 １１.７％ꎬ１８ ~ <４０ 岁、４０ ~ <６０
岁和 ６０ 岁及以上的患者分别占总数的 ３０. ３％、
３５.０％和 ２３.０％ꎮ 根据葡萄膜炎发生时间ꎬ１８０ 例患

者在接种疫苗后<８ ｄ 发生葡萄膜炎ꎬ３１ 例在接种后

８~ <１５ ｄ 内发病ꎬ３８ 例在接种后 １５~ <３０ ｄ 内发病ꎬ
６８ 例在接种后 ３０ ｄ 或更长时间内发病ꎮ

表 ２　 不同性别患者年龄及葡萄膜炎发生时间构成比较
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ａｇｅ ａｎｄ ｔｉｍｅ ｏｆ ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅ

ｉｎ ｕｖｅｉｔｉｓ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｓｅｘ

分组

男

人数 / 例
(占比 / ％)

女

人数 / 例
(占比 / ％)

χ２ Ｐ

年龄 / 岁 ５.９２０ ０.１１６
　 <１８ １５(１７.４) ２２(９.５)
　 １８~ <４０ ２５(２９.１) ７１(３０.７)
　 ４０~ <６０ ３２(３７.２) ７９(３４.２)
　 ≥６０ １４(１６.３) ５９(２５.５)
发生时间 / ｄ ０.９６７ ０.８０９
　 <８ ４７(５４.７) １３３(５７.６)
　 ８~ <１５ ７(８.１) ２４(１０.４)
　 １５~ <３０ １１(１２.８) ２７(１１.７)
　 ≥３０ ２１(２４.４) ４７(２０.３)
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２.３　 不同接种疫苗剂次患者的性别及年龄构成

表 ３ 显示了不同接种疫苗剂次患者的性别和年

龄构成比较结果ꎮ 其中ꎬ４７.０％的葡萄膜炎发生于

接种第 １ 剂疫苗后ꎬ３２.３％的发生于接种第 ２ 剂疫

苗后ꎬ１５.６％的发生于接种第 ３ 剂疫苗后ꎮ 不同接种

疫苗剂次患者在男女受种者中的构成比差异没有统

计学意义(χ２ ＝ ２.５７４ꎬ Ｐ ＝ ０.６３３)ꎬ但在年龄分组中的

构成比差异有统计学意义(χ２ ＝２６.１５３ꎬ Ｐ＝０.００４)ꎮ
表 ３　 不同接种疫苗剂次患者性别及年龄构成比较

　 　 　 　 　 　 Ｔａｂｌｅ ３　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｓｅｘ ａｎｄ ａｇｅ ｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎ ｏｆ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｄｏｓｅ ｓｅｒｉｅｓ　 单位:人数 /例(占比 / ％)
分组 接种 １ 剂 接种 ２ 剂 接种 ３ 剂 接种 ４ 剂 接种 ５ 剂

性别

　 男 ４８(４８.５) ３５(３５.４) １１(１１.１) ２(２.０) ３(３.０)
　 女 １１５(４６.４) ７７(３１.０) ４３(１７.３) ７(２.８) ６(２.４)
年龄 /岁
　 <１８ １６(３８.１) １３(３１.０) １０(２３.８) １(２.４) ２(４.８)
　 １８~ <４０ ６３(６１.２) ２６(２５.２) １０(９.７) ２(１.９) ２(１.９)
　 ４０~ <６０ ５６(４４.４) ４７(３７.３) ２１(１６.７) ０(０) ２(１.６)
　 ≥６０ ２８(３６.８) ２６(３４.２) １３(１７.１) ６(７.９) ３(３.９)

２.４　 不同年龄患者葡萄膜炎类型构成

在 １８４ 例葡萄膜炎类型分组报告中ꎬ虹膜睫状

体炎占比最高ꎬ为 ５６. ５％ꎬ其次为 Ｂｅｈｃｅｔ 病ꎬ占

２２.８％ꎮ 脉络膜视网膜炎、脉络膜炎、小管间质性肾

炎－葡萄膜炎综合征等其他类型占比较低ꎮ 不同年

龄患者的葡萄膜炎类型构成比差异有统计学意义

(χ２ ＝ ３４.１２８ꎬ Ｐ＝ ０.００１)ꎮ 详见表 ４ꎮ

表 ４　 不同年龄患者葡萄膜炎类型构成比较
Ｔａｂｌｅ ４　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｙｐｅｓ ｏｆ ｕｖｅｉｔｉｓ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ａｇｅｓ 单位:人数 /例(占比 / ％)

年龄 / 岁 虹膜睫状体炎 Ｂｅｈｅｃｔ 病 脉络膜视
网膜炎

脉络膜炎
小管间质性肾炎
－葡萄膜炎综合征

病毒性
葡萄膜炎

角膜葡萄膜炎

<１８ １２(４８.０) ３(１２.０) ４(１６.０) ２(８.０) ４(１６.０) ０(０) ０(０)
１８~ <４０ ３０(４７.６) ２４(３８.１) ６(９.５) ２(３.２) ０(０) １(１.６) ０(０)
４０~ <６０ ４０(６２.５) １３(２０.３) ７(１０.９) ３(４.７) ０(０) １(１.６) ０(０)
≥６０ ２２(６８.８) ２(６.３) ４(１２.５) １(３.１) １(３.１) ０(０) ２(６.３)

３　 讨　 论

论文回顾性分析了 ＶＡＥＲＳ 数据库中涉及葡萄

膜炎的 ３１７ 份疫苗接种报告ꎬ排名前 ５ 的疫苗类型

为 ＣＯＶＩＤ￣１９ 疫苗、人乳头瘤病毒疫苗、乙型肝炎疫

苗、带状疱疹疫苗和流感疫苗ꎬ以上均为常规使用的

疫苗ꎬ研究葡萄膜炎与这些疫苗之间的关系非常

重要ꎮ
从年龄分组上看ꎬ葡萄膜炎患者年龄跨度较广ꎬ

１８~ <６０ 岁的患者占总数的大部分ꎬ其中 ４０ ~ <６０
岁的患者最多ꎬ这与多个相关研究结果一致[３ꎬ７￣９]ꎬ
表明葡萄膜炎的发病年龄分布存在一定规律ꎬ需重

点关注中老年接种者ꎮ 此外ꎬ葡萄膜炎有一定比例

发生在<１８ 岁ꎬ这提示着我们还需关注未成年患者

接种疫苗时可能出现的免疫相关反应ꎮ
在性别分布上ꎬ女性患葡萄膜炎的数量明显高

于男性ꎬ这也与现有研究结果相符[６ꎬ１０]ꎮ 出现这种

差异的原因可能是女性比男性具有更强的先天和适

应性免疫反应ꎬ使其可以更快地清除病原体ꎬ有更强

的疫苗效力ꎬ但也导致女性比男性更容易感染炎症和

自身免疫性疾病[１１]ꎮ 然而ꎬ邢凯等[１２] 在 ＣＯＶＩＤ￣１９
疫苗的有效性和安全性系统评价中并未发现性别差

异对安全性的影响ꎬ因此仍需要进一步的研究探讨ꎮ
此外ꎬ超过半数的葡萄膜炎患者在接种疫苗后<８ ｄ
发生病症ꎬ而随着时间的推移ꎬ疫苗相关性葡萄膜炎

的发生率逐渐下降ꎬ与多个研究结果相一致[６ꎬ１３]ꎮ
这一结果提示我们ꎬ在接种疫苗后<８ ｄ 需关注葡萄

膜炎等不良反应的发生情况ꎮ
在疫苗接种剂次方面ꎬ接种第 １ 剂疫苗后发生

葡萄膜炎的占比最高ꎬ为 ４７.０％ꎬ其次为第 ２ 剂ꎬ占
３２.３％ꎬ与多个研究报道结果基本一致[８ꎬ１４]ꎮ 然而

Ｊａｃｋｓｏｎ 等[１５] 有关 ＣＯＶＩＤ￣１９ 疫苗的研究发现ꎬ接
种第 ２ 剂疫苗后不良事件的发生更加频繁和严重ꎮ
出现此种差异的原因可能是本研究为针对多种类型

疫苗的综合分析ꎬ而非单一疫苗ꎻ也有可能是接种者

初次接种时更关注自身不良反应ꎬ稍有不适便会上

报ꎬ而接种第 ２ 剂后若出现相似症状便可能选择不

上报ꎮ 另外ꎬ不同接种疫苗剂次患者在年龄分组中
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的构成比差异具有统计学意义ꎬ表明不同年龄段患

者在接种疫苗后出现葡萄膜炎的发生率存在差异ꎮ
这一结果提示我们ꎬ应根据不同年龄段人群的特点

针对性地采取措施ꎬ减少不良反应的发生ꎮ
在葡萄膜炎类型分布上ꎬ虹膜睫状体炎占比最

高ꎬ这与之前的研究结果一致[７ꎬ９]ꎮ 而脉络膜视网

膜炎、脉络膜炎、小管间质性肾炎－葡萄膜炎综合征

等其他类型葡萄膜炎虽占比较低ꎬ但仍有发生的可

能性[１６￣２０]ꎮ 这表明接种疫苗后发生葡萄膜炎的类

型多种多样ꎬ需要引起医生和公众的高度关注ꎮ
需要注意的是ꎬ论文基于 ＶＡＥＲＳ 数据库进行

回顾性研究ꎬ可能存在一些限制ꎮ 首先ꎬＶＡＥＲＳ 作

为被动监测系统ꎬ可能存在报告偏差和漏报现

象[２１￣２２]ꎮ 其次ꎬ论文的报告数据仅表明葡萄膜炎发

病与疫苗接种之间存在时间关系ꎬ无法计算发病率ꎬ
也无法确定因果关系ꎬ需要进一步研究来证实ꎮ 此

外ꎬ本研究中采用的数据来源为非亚洲地区ꎬ故存在

区域性偏倚和基因差异ꎬ研究结果仅可为亚洲地区

人群提供有限程度的参考[２３]ꎮ 尽管存在局限性ꎬ但
ＶＡＥＲＳ 仍可为疫苗安全性监测提供有价值的帮助ꎮ

虽然疫苗相关性葡萄膜炎是一种罕见的不良反

应ꎬ但是在大规模疫苗接种时需要引起足够的重视ꎮ
对于可能发生不良反应的人群ꎬ如女性、年龄较大的

人群等ꎬ需要更加谨慎地进行疫苗接种ꎬ并进行监测

和跟踪ꎮ 此外ꎬ需要进一步开展疫苗相关性葡萄膜炎

的机制研究ꎬ以便更好地预防和治疗这种不良反应ꎮ
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