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Abstract 

·AIM ： To expIore the feasib_lity of the digitaI phot0 

refraction in the screening of am blyopi0genic risk fact0r 

f0r Dresch0ol ch_ld ren． 

· METHODS： Fou r hund red and sixty—n ne preschOOI 

ch_Id ren aaed fr0m 1 0 m0nths to 70 months were screened 

by the digitaI phOtO refraction，then conVenti0naI cyIOplegic 

retinOscopy was ca rried out by 1％ atropine Ointment． 

·RESULTS：AmbJy0pjogenic rjsk fact0r jnc Juded hyperopja 

≥ + 2．75D， myOpia ≥一1．50D， astigmatism ≥ 1．25D， 

anisOmetropia≥ 2．00D， 0cuIa r misaIignment≥ 5。 and 

refractive media 0pacity≥ 1．5mm ． The pOsitive rate of 

digitaI phot0 refracti0n was 1O0％ in strabismus and 

refractive m edia 0pacity， 88．0％ in mOderate and high 

hyper0pia，93．4％ in myopia，87．5％ in astigmatism ，and 

80．0％ in anis0metr0Dia． 

·CONCLUSION：The digitaI phOtO refractiOn can be used 

in am blyopiOgenic risk fact0r screening 0f presch0of 

chiId ren．and it is a safe 。quick and e仟ective method for 

preschO0I ch．1d ren 0cuIOpathy screening． 

· KEYW ORDS： digitaI ph0tO refracti0n； presch0Ol 

ch．1d ren；visi0n screening；ambIy0pia 

zhang H，Yang QK，Ma Yx， f ．App1ication 0f the digital ph010 
refra(、ti0n in the scl‘eening()f amblyopiogeni( risk ract0r f0 presch0o1 

( hildren．，门 ， ) ， ， ， 20o9；9(9)：l719—172(】 

摘 要 

目的：探讨数码折射系统在学龄前儿童弱视危险【大l素筛查 

中的可行性。 

方法 ：使用数码折射系统对 469例 10～70月龄的学龄前 

儿童进行屈光状态及弱视危险 素的筛查，再行眼科常规 

散瞳验光检查。 

结果 ：在检测 弱视危 险因素 包括远 视 ≥ +2．75D，近 

视 ≥一1．50D，散光 ≥1．25 D，屈光参差 ≥2．00D，眼位 

偏斜 ≥5。，屈光问质混浊≥1．5mm巾，数码折射系统对斜 

视和屈光问质混浊的检出率为 1()(】％，对中高度远视的检 

出率为 88．0％，对近视的检出率为93．4％，对散光的检出 

率为 87．5％，对屈光参差的检Ⅲ率为 80．0％ 

结论：数码折射系统可用于学龄前儿童弱视危险凶素的筛 

查，是一种安全、快速 、有效的儿童眼病筛查方法。 

关键词：数码折射系统 ；学龄前儿童；屈光筛查；弱视 
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0引言 

弱视在我国学龄前儿童巾多见。学龄前儿童眼病普 

查的一个重要内容就是防治弱视。早期发现弱视的原因， 

如斜视 、屈光不正 、屈光参差、屈光问质混浊等，并针对病 

凶进行早期的治疗是预防弱视的关键。数码折射系统作 

为大面积 、高效率普查弱视危险因素的简便而有效 的手 

段，已逐步受到国内外各学者的重视 。。 ，我们运用数码折 

射系统对469例 10～70月龄的学龄前儿童进行屈光状态 

及弱视危险 素的筛查，取得良好的效果。 

1对象和方法 

1．1对象 2【)()5—08／2()()8—10在幼 儿园体检中视力不达 

标，怀疑有屈光不正的婴幼儿及门诊就诊的469例学龄前 

儿童接受了数码折射系统检查，其巾男 242例，女227例， 

年龄 10～70月龄，平均 3．2岁。 

1．2方法 仪器：数码折射系统是采用 NK0NDIH专业数 

码相机和长焦折射镜，通过 与电脑连接，存特殊软件的支 

持下，装备成一套计算机折射系统。检查方法：受检幼儿 

在半暗室中适应5min，让其瞳孔 自然放大，检查与被检查 

者相距4m，用音乐或发光的玩具吸引儿童注视折射镜头， 

在镜头外接 met2 32 2—1闪光灯，在镜头的水平和垂直位 

各拍一张图像 ，照片编号登记后由专人对电脑上的图像分 

析归档。随后用 l0g／L阿托品眼膏 ，2次／d，3d后由专人 

进行检影验光，并行外眼 、眼底等临床眼科检查。筛查内 

容：将可能引起弱视的危险因素作为筛查研究对象：远 

视 ≥+2．75D，近视≥一1．50D，散光≥1．25D，屈光参差≥2．0oD， 

眼位偏斜超过 5。，屈光问质混浊 中央区≥1．5mm作为指 

针。结果分析 ：根据垂直和水平位两幅照片瞳孔 新月影 
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的情况来判断屈光状态：如果有屈光不正 ，则在瞳孑L区出 

现新月形影 ，远视眼新月形影位于瞳孔区上部和右侧，近 

视眼新月形影位于瞳孑L区下部和左侧 ，一眼瞳孔区新月形 

影水平与垂直直径≥2mm为散光，两眼的新月形影直径 

不等，≥2mm为屈光参差，如果有屈光间质混浊则在瞳孔 

区呈现程度不同的黑色 域，斜视则在瞳孑L区H{现角膜光 

反射偏离。 

2结果 

2．1检影验光及临床检查 在 469例受检儿童 巾共检出 

远视 l42例，近视 61例，散光 112例，屈光参差 15例，斜 

视 l5例，屈光问质混浊 l例，正常屈光状态 123例。 

2．2数码折射系统检查 在 469例受检儿童中，检出远视 

125例，近视 57例，散光 98例，屈光参差 12例，斜视 15 

例，屈光间质混浊 1例，正常屈光状态 16l例。 

3讨论 

根据 1996年中华眼科学会全国儿童弱视、斜视防治 

学组制定标准，眼球无其他器质性病变，以功能因素为主 

引起的远视力 <0．9且不能矫正者，定义为弱视。弱视按 

发生原凶分类 ，分为斜视性弱视，屈光参差性弱视，屈光不 

正性弱视和形觉剥夺性弱视。按程度分类，分为轻度(矫正 

视力0．6～0．8)，中度(矫正视力0．2～0．5)和重度(矫正 

视力≤0．1)。弱视是儿童最常见的眼病，学龄前儿童处 

于视觉发育的敏感期，在这一时期对弱视进行 早期发现 、 

早期诊断和早期治疗，尤其针对病因进行早期十预可以获 

得良好的防治效果、减少弱视的发病率 。在视觉发育的 

最关键期(0～3岁)和敏感期(6～8岁)是视觉发育的最 

快时期，在此期间均注意观察婴幼儿是否有产生弱视的危 

险冈素，如屈光不正、斜视、屈光参差、屈光问质混浊、形觉 

剥夺等因素。通过可行的检测手段早期发现 、及时矫正屈 

光不正、屈光参差、斜视等致病因素。 

目前，弱视筛查方法主要分为传统视力检查法与屈光 

状态检查法两种 ，E字视力表检查法是传统的视力检查 

法 ，为国内筛选，诊断及评价弱视治疗的重要手段。优点 

是能提供一个直接的视功能评定 ，但是筛选的可信性取决 

于儿童的配合程度，一些年龄小、不合作及注意力不集中 

的幼儿就无法进行筛查。屈光状态的检查方法目前有检 

影镜验光法及摄影验光法，传统的检影验光法需要被检查 

者的高度配合，检查费时 、技术要求高，不适合大规模的屈 

光筛查。摄影验光法是通过视网膜反射出的光线分别从 

水平方向和垂直方向两次快速拍成照片，根据上下两幅照 

片瞳孔区出现的情况可以发现屈光不正、屈光参差、屈光 

问质混浊和斜视等弱视相关因素 。 

本文数码折射系统是按照偏心验光基本原理设计，采 

用专业数码相机和长焦折射镜，与电脑连接 ，在特殊软件 

的支持下，装配成一套计算机折射系统。检查方法高效、 

简单易操作，检查过程中不需要受检者很好的配合，只需 

短暂的注视即可完成，易于受检儿童接受。在本组受检学 

龄前儿童中，数码折射系统在各方面检查的阳性率均较 

高，远视检出率为 88．0％，近视检出率为 93．4％，散光检 

出率为 87．5％，屈光参差检出率为 8O．O％，斜视及屈光问 

质混浊检出率均为 l00％。 

数码折射系统作为一种简单、快捷 、有效的检查方式， 

无需特殊配合，尤其更适合主动配合能力差的低龄儿童的 

弱视筛查。数码折射系统可以有效检测弱视发生的危险 

因素，如斜视 、屈光不正 、屈光参差、屈光问质混浊等，从而 

使更多的弱视患者能够早期筛查、早期发现、早期干预 。 
参考文献 

1 0ttar 、 L， Scott、x『E， Ho1gad0 SI． Phot0screening f0r amblyogenic 

fa( t0 rs．‘， (垃 打 南 m 6厶Ⅲ“s 1995；32(5)：289_295 

2黄立红，顾芳．摄影验光法在学龄前儿奄弱视普查巾的意义．中国 

斜视与小儿眼科杂志 2【)01；9(4)：l77一l80 

3郭向明，贾小云，黎士强，等．数码折射系统对学龄前儿童弱视危险 

素普查的应用．国际眼科杂志 20O4；4(3)：425—429 

4潘美华 ，任小军．MTI摄影筛查仪往低龄儿弱视高危 素筛查 中的 

作用．同际眼科杂志 2()(】8；8(1)：l83．1 85 

5孙志敏 ，姚祖荣 ，宋愈．综合疗法治疗儿童弱视 243例．国际眼科杂 

志2004：4(1)：183—185 

6王斌．摄影验光技术在婴幼儿弱视相芙 素筛查巾的应用进展．国 

际眼科杂志 2O05；5(6)：1232—1234 

7 S( hworm HD， Kau C， Reindl B， f￡2 ． Photos(-reening f0r early 

detecti0n of amb1y0geni( ye changes． n 彳。门a ￡曙en由 d 1997； 

2叭 (3)：l58一l6O 


