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54例正常人眼球运动的特点 

顾欣祖 林祺 练苹 麦光焕 秦允 叶秀兰 

【关键词】 眼球运动； 眼扫视 ； 运动．平稳 

中图分类号：R339．1 41 

眼球运动是神经眼科的一个重要组成部分，它能把有兴趣 

的视标固定在视网膜上的敏感部位中心凹上；维持两眼的相互 

协同运动；协调头部及身体的运动和位置。正常情况下 ．这些活 

动是同时发生的，视觉、本体感觉和其他感官的信息输入相互 

连续进行，需要依靠正常的神经功能来维持。支配眼球运动的 

通路中任何一处病变都可以通过眼球运动的波形表现出来，而 

且许多神经肌肉疾病也可以经眼球运动检查体现出来。然而有 

关正常人的眼球运动特点至今没有系统的报道。我们记录了54 

例 3O～40岁正常人 lO8只眼的眼球运动．对其特点进行了总 

结 ，以期对临床异常眼球运动的诊断提供参考。 

1 对象和方法 

l 998年 5月 1日至 2000年 4月 30日．共对 54例正常人 

lO8只眼进行了眼球运动检测。其中，男 27例 ，女 27例，年龄 

30~40岁，平均年龄 36．5岁。纳入标准为：(1)双眼裸眼视力或 

矫正视力≥1．0(矫正度数≤±3．00 DS)；(2)双眼眼睑及眼球 

位置正常，运动正常；(3)裂隙灯显微镜和直接检眼镜检查，虹 

膜色泽正常，纹理清晰，前房及瞳孔正常，眼屈光间质透明，眼 

底正常；(4)Goldman视野计检查双眼中心和周边视野正常； 

(5)D-15检查色觉正常；(6)颜 氏立体视检查图检查立体视觉 

正常(≤60。)；(7)全身情况良好，无肝、’肾或心血管疾病史，既 

往无眼底病或眼球运动疾病史，无耳源性疾病 ，颅内及神经疾 

患史；(8)24 h内未饮酒 ，未服用中枢神经抑制剂。 

采用 VTs一Ⅲ视觉前庭功能检查仪进行眼球运动检查。该 

检查仪是一圆筒形检查室，直径 2．2 m，高 2．2 m，为电屏蔽门 

封闭的全暗室。内有电动转椅、视动笼、视跟踪刺激仪等。转笼 

内灯泡发出的光随视动笼的转动在圆筒形检查室内壁上投影 

形成光条，以诱发视动性眼震。视跟踪刺激仪内有一激光器，在 

圆筒形检查室内壁上投影出光点。视动笼和光点的运动模式均 

由计算机控制。受检者坐在电动转椅上，椅背托架托住扰部，受 

检者肌肉放松，瞳孔 自然大小，双眼分别记录。内外眦部皮肤各 

安置一个记录电极 ，地极置于耳垂。受检者先在圆筒内 l0～ 

l5 min预适应，然后在暗室条件下，注视前方 ，依次进行定标 

(幅度 200，频率 0．5 Hz)、伪 随机水平 扫视 (幅度 200．频率 

0．5～3．0 Hz)、平稳跟踪(幅度 200，频率 0．5 Hz)等检测以及视 

动性眼震检测。视动性 眼震检测又分为视动笼单速(均速 )旋 
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转(转速分别为 3O、6O。／s)和视动笼正弦式旋转 (转速 6O。／s， 

频率0．5 Hz)两种情况。眼球运动引起的微电位改变通过记录 

电极输入计算机，经计算机自动处理后．显示各种眼球运动的 

波形和各类参数的值。 

采用统计软件包 SAS 8．0对所测数据进行处理．以 ±S 

表示眼球运动各参数的正常值范围。并对检测数据进行 t检 

验 。 

2 结果 

伪随机水平扫视运动波形呈基线平直、快速上升和下降的 

矩形方波，有时有几个矫正性跳动，有时有 过冲或不足．一般 

不超过跟踪幅度的 lO 。左 向运动的潜伏期和速度分别为 

(231±28)ms，(273±47．9)。／s，右 向运动的潜伏期和速度分 

别为(226±36)ms，(282±42．3)。／s。 

平稳跟踪运动波形呈正弦形 ．对称光滑。潜伏期、速度、增 

益和两侧不对称 比左向分别为(97±8．4)ms、(35±9．7)。／s、 

0．9±0．12、(4±3．4) ；右 向分 别为 (99±6．9)ms、(36± 

l0．3)。／s、0．9±0．12、(4±3．4) 。 

视动性眼震的波形呈锯齿状 ，每一个眼震波又分为慢相和 

快相两部分，分别反映眼球缓慢偏移和快速复位两个过程。其 

参量包括眼震次数、慢相速度、快相速度、增益、慢相速度小对 

称比。当视动笼旋转正弦速度加快时．视动性眼震频率也加快 

(表 l，2)。 

表 1 108只正常眼视动性眼震的参数值范围( ± ) 

组别 } ／次s数) 慢 季度快U相／速s)度 增益 等 茬髂 
3O。／s左向 3．2±0．70 25．5±8．1 

右向3．3±0．65 26．3±8．4 

6O。／s左向3．5±0．73 27．3±8．3 

右 向 3．6±0．65 28．5±8．1 

1 57± l8．2 0．87± 0．25 ，l 

1 60± 53．2 0．90± 0．24 4 

1 95± 8．5 0．61± 0．1 3 9 

1 97± 7．5 0．59± 0．1 5 9 

表 2 lO8只正常眼正弦旋转的参数值范围(_，± ) 

在扫视及平稳跟踪运动中男女之间各参数值比较 ．差异无 

统计学意义(尸>O．05)。单速视动刺激 6O。／s时女性 的眼震次 

数、慢相速度、快相速度均略低 于男性 ，但差异无统计学意义 
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(尸>0．05)．增益值低于男性，其差异有统计学意义(女性 为 

0．58±0．14；男性为 0．61±0．12，P％0．05)．男女之间其余各 

参数值(慢相速度不对称 比)比较，其差异无统计学意义(P> 

0．05)。左右眼扫视、平稳跟踪运动和视动性眼震各参数值比 

较，差异无统计学意义(P>o．05)。视动刺激的速度从 3O。／s提 

高到6O。／s时，单位时间内眼震次数、慢相速度和快相速度都明 

显提高．其差异有统计学意义(P<o．05)；增益值减低 ．其差异 

也有统计学意义。 

3 讨论 

扫视运动是常见的一种眼球运动，这种快速的眼球运动可 

引导眼球注视于视野中明显有意义的特征物，包括再 固视运 

动、前庭性眼震的快相等。当眼球从一个视标移向另一个视标 ， 

快速扫视运动就能把新的观察视标重新定位于视 网膜中心凹 

上。当眼球跟随一个缓慢而平稳运动着的视标时。在运动着的 

视标和眼球之间即保持一种固视关系．这就是平稳跟踪运动。 

它是一种连续的矫正过程，由于眼球运动和视标的运动需要连 

续进行配合，因此在跟踪时其视阈不变．出现扫视性跟踪，这种 

扫视运动试图使视标回到中心凹，借此重新开始跟踪 。同时视 

动性眼震的慢相也是一种跟踪运动。 

我们的研究显示，眼球的快速扫视从刺激开始到出现扫视 

运动的潜伏期为(223±35)ms，与Baloh．Honrubia 的报道相 

似。正常扫视运动的速度很快，约为(227±45．6)。／s，比Bahill 

等 报道的(657±70)。厂S低。这可能与不同的人种有关。随着 

刺激物运动波幅增大．其峰速和持续时间也逐渐增大一 一。在本 

组观察者中，随着视动刺激速度的增大．视动性眼震快相 (扫 

视)的速度也明显提高。 
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平稳跟踪运动是慢速眼球运动．速度为(35±10．1)。／s．这 

与Schalen： 的观测值相一致。本组观察者中．随着视动刺激速 

度的增大，视动性眼震慢相(平稳跟踪)的速度也随之提高，平 

稳跟踪的增益约 0．7O～0．98。Meyer等 发现经过平稳跟踪训 

练的人或多次平稳跟踪运动检查后．增益值可提高到 1．0以上 

甚至接近 1．5．但随着刺激物运动速度的提高．平稳跟踪的增益 

值逐渐下降。本组 观察者 中视动刺激速度从 3o。／s提高到 

6o。／s时，增益值下降也有显著性差异。跟踪运动的潜伏期约 

100 m s。 

眼球运动各参数的值可以受到各种冈素的影响。例如：受 

检查者是否疲劳，近期有无服用兴奋剂．注意力是否集中，注视 

的角度等。所以检查之前要让受检查者有 良好的精神状态，以 

配合检查。年龄也可以对检查结果有一定影响．这将有待于进 

一 步验证。 
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