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!!$摘要%!青光眼是不可逆性致盲眼病#多数青光眼患者初诊时已有较严重的视神经和视野损害#因此早
期诊断是青光眼治疗的关键) 视野检查是评估青光眼视功能改变的重要手段#但常规视野计检测时间长#携
带不方便#造成其在青光眼诊断#尤其是大规模筛查中的局限性) 目前世界上已出现多种便携式视野计及软
件#其快速&有效&便携等特性为青光眼的诊断带来了便捷) 本文就目前各种便携式视野计在青光眼诊断过程
中的作用及进展进行综述#剖析不同视野计的优缺点#为其临床应用提供依据)

$关键词%!视野计* 青光眼* 视野缺损
基金项目# 国家自然科学基金项目 ';/D1"/D"(
9?I"/"2:D1"J3%&2K2'LLM20"C#>"/1"20"/C2"12"/<

934&)/$+()'1$&66%(/&'(")"56"#'&,%$6$#(.$'#* ()8%&0/".&
2.&5E&'J #2.5') 3+&K

J @.&'F5') G>/35?9%:&1# @.&'F5') G>/W'?:%:+:/# O%'&' KDCCKJ# E.%'&*K 8/9&#:;/':5<=9.:.&1;515)># :./!%#?:
P<<%1%&:/F 35?9%:&15<̀ +';%') -/F%N&1R'%S/#?%:># +̀';%') LDCCTK#E.%'&
E5##/?95'F%') &+:.5#"2.5') 3+&#G;&%1"B.5N+1%?:IJLTMN5;

!9,+'#&/'":7(&T34%&'L+UP'OOPXPOL'V(PV('MQ P,PQ'LP&LP&MQ %&M,)(&T34%&N&+'PM+LU&XPLPXPOP4N+'3MPOXP
&MQ X'LT&(S'P(Q QPSP3+'M +UP'O'M'+'&(Q'&)M4L'L2AUPOPS4OP#X'LT&(S'P(Q 'L3O'+'3&(+4+UPPX&(T&+'4M 4S)(&T34%&Q&%&)P2
[4WPXPO#+UP+PL+'M)+'%P'L+44(4M)&MQ +UP34MXPM+'4M&(L+&MQ&OQ &T+4%&+'3NPO'%P+O,'LM4+34MXPM'PM++43&OO,#
WU'3U ('%'+L'+L&NN('3&+'4M 'M +UPQ'&)M4L'L4S)(&T34%&2Y+NOPLPM+#&X&O'P+,4SN4O+&V(PNPO'%P+O'PL&MQ L4S+W&OPL
U&XPVPPM QPXP(4NPQ#&MQ '+LO&N'Q#PSSP3+'XP&MQ N4O+&V(PSP&+TOPL&OP34MXPM'PM+S4O+UPQ'&)M4L'L4S)(&T34%&2AU'L
&O+'3(PLT%%&O'RPQ +UP&QX&M3PL'M +UP&NN('3&+'4M 4SX&O'4TLN4O+&V(PNPO'%P+O,#WU'3U U&XPVPPM TLPQ +4PX&(T&+P+UP
)(&T34%&4TLX'LT&(S'P(Q QPSP3+2

!?$* -"#3+":5PO'%P+O,* 7(&T34%&* _'LT&(S'P(Q QPSP3+
Q0)36#"8#&." &̀+'4M&(̀ &+TO&(=3'PM3PZ4TMQ&+'4M 4S@U'M&';/D1"/D"(
9?I"/"2:D1"J3%&2K2'LLM20"C#>"/1"20"/C2"12"/<

!!青光眼是以视神经病变为特征的伴进行性视野缺损的致

盲眼病#特征性视野缺损是诊断青光眼的重要依据#因此#视野

检查对于青光眼的诊断和患者视功能的评估十分重要
+/, ) 目

前应用比较广泛的自动视野计主要有 [T%NUOP,视野计

'[T%NUOP,X'LT&(S'P(Q#[ZY(和 ?3+4NTL视野计#但是这些视野

计在临床使用中存在一定的局限性#如体积大&不易携带&检测

时间长且必须在暗室进行等问题) 随着人们对视野检查关注

度的增加#多种便携式视野计及软件被研发出来#其快速&有

效&便携等特性为青光眼的诊断带来了便捷) 本文就各种便携

式视野计在青光眼中的应用进展进行综述#剖析不同视野计的

优缺点#为其临床应用提供依据)

@:视野计的演变

/;1C 年#第一台弧形视野计的诞生开创了视野检查的新纪

元
+0, ) 此后#科学家们相继发明和改进了各种视野计) 从弧形

视野计到 fKPOOT%视野屏#从投射式半球形 74(Q%&MM 视野计到

手动静态视野计#而计算机自动视野计 'L+&MQ&OQ &T+4%&+'3

NPO'%P+O,#=Y5(的问世极大地提高了视野检查的敏感度和特异

性) 目前市场上的视野计种类很多#其中 [ZY和 ?3+4NTL视野

计应用广泛) 这 0 种视野计均具有多种检测程序及结果分析

软件#其中 [ZY被认为是视野诊断的金标准 +:, )

=Y5在临床使用上仍具有一定的局限性) 首先#=Y5多为

固定式设备#体积较大#不易搬运#而且视野检查必须在暗室中

进行#不能做到随时随地检测) 另外#=Y5进行0白b白1视野静

态阈值检测是在相对理想化的条件下给出视标刺激#比如安静

的环境&患者精神高度集中等#而这些模拟条件下得出的视野

结果并不能真正反映患者在日常生活中的视功能
+<b#, ) 而且

=Y5检测程序及策略复杂#检测时间长#即使有经验的医师来
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操作并进行详细的指导#很多高龄&理解力差或听力不佳的患

者仍然无法顺利完成检查#部分患者则因身体素质较差&疲劳

等原因得出可信度差的检查结果#无法进行临床分析*为了获

得一份可信度较好的视野#医师需要对患者进行反复讲解及检

测#非常耗时&耗力#且视野检查价格较高) 此外#=Y5需要取

坐位进行检测#外伤&车祸&全身手术后的患者需要制动或固定

体位时则无法进行该项视野检查#易造成漏诊或误诊)

以上原因均限制了 =Y5使用的普遍性#而一些轻便&检测

时间短&不受环境限制的便携式视野计也陆续被研制出来#其

中有些便携式视野计已经应用于青光眼诊断及筛查等#取得了

良好的临床效果)

D:新型便携式视野计

便携式视野计是一类简易&携带方便的视野计#目前主要

包括头戴式视野计和便携式计算机视野计两类) 与传统 =Y5

不同#便携式视野计体积小#可随身携带#不要求必须在暗室环

境下进行#也不限制体位#可用于青光眼筛查和家庭视野检查#

且检测费用较 =Y5低#在基层医院或诊所中也可广泛应用)

D2@:头戴式视野计

头戴式视野计是一种不需要暗室环境#可以固定于受检者

头部进行视野检测的设备#其检测及分析软件与 [ZY类似#可

以采用全阈值或超阈值程序检测#不同视野计的刺激强度&时

间有少许差异) 目前已有多种头戴式视野计应用于临床及实

验室研究#如 l&LU&&_'O+T&($,P及 I%4等头戴式视野计) 头戴

式视野计一般包括头戴装置&操纵系统&显示屏以及应答按钮 :

个部分#其中头戴装置中主要包含微型显示器&双目镜及用于

数据收集和分析的交互式计算机程序等)

D2@2@:_'O+T&($,P头戴式视野计!_'O+T&($,P头戴式视野计的

设计原理类似虚拟现实 'X'O+T&(OP&('+,#_c(的 [ZY+D, #可以进

行中央 0<>0 的阈值视野检测#包含 #0 个位点#0 个相邻的位点

间隔 1h#刺激强度为 /E: e#"" &LV#敏感度分贝值范围为" e

<" Qf) _'O+T&($,P头盔上连接有 _c眼镜#其内含有 0 个全彩

的 "EDyi"EDy微型液晶显示屏#为受检者提供双目视野检测
'图 /() 双目视野检测模式可以缩短检测时间#使受检者更容

易集中注意力)
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图 @:D(#'0&%器*$头戴式视野计 +D,
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_'O+T&($,P头戴式视野计包括手动和视觉捕获 0 种检测模

式#其中手动模式主要是根据点击鼠标记录受检者对视标的识

别#而视觉捕获主要是利用追踪器记录被检测眼注视方向上的

改变) 在检测过程中#受检者注视沿视野外边缘爬行的卡通甲

壳虫#光点刺激随机出现在任何一眼的视野中#当受检者看到

光点时可以按下手中的鼠标按钮) 视野检测范围由可移动性

注视点的位置决定#如当注视点位于左侧边缘时#视野计检测

右上和右下象限视野情况#而当注视点移动至屏幕上方时#视

野计主要检测双眼下方的视野情况*在此过程中#固视丢失是

通过将刺激投射到受检者生理盲点来确定的#而 _'O+T&($,P设

计受检者追踪移动的可视目标所需要的眼球运动是最小的#分

辨率最低可达 "E/#h#保证在任何方向上的偏离注视不超过
/0h#当眼球运动超过 /#h计为固视丢失 +C, )

_'O+T&($,P检测过程中#受检者可以佩戴自己的眼镜#目镜

屏幕上显示的动画可以通过传输系统显示到笔记本型计算机

上#假阳性率和假阴性率等信息也可以通过计算机屏幕显示#

检查医师可以随时查看检测过程#如果受检者不能配合或需要

进一步指导#可随时停止视野检查) _'O+T&($,P检测的数据经

过分析后通过数值&灰度或伪彩格式显示出来#视野缺损的标

准是在相同刺激强度下反复测量未被识别的 : 个及以上的相

邻位点) 固视丢失率超过 0#a&假阳性率及假阴性率超过
::a被认为可靠性差#_'O+T&($,P可靠性指数分析与 [ZY一致)
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!

D2@2D:I%4头戴式视野计
!近来日本 @c$]A医疗

系统研制出一种新型头戴

式视野计 I%4+;, #其包括

可通过无线连接的头盔&

操作平板及应答按钮#计

算机单元及锂电子电池都

设计在头盔中#头盔大小

约 00 3%i:; 3%i0< 3%#重
/E; -)'图 0() 无线功能

使 I%4更易携带#若受检者因为颈部外伤等原因不能佩戴头

盔#还可以选择在固定支架帮助下完成视野检查)

I%4的光学系统采用广角镜头#可以检测周边 :#h范围的

视野#并利用畸变和场曲矫正功能准确呈现钮>%号视标#左右

眼光路传输系统是完全独立的#以便于分别进行检测及监控*

其目镜系统包括 0 个组高清液晶显示器和显示背景光的高强

度发光二极管#背景光亮度为 "E/ e/" """ &LV#持续时间为

0"" %L#投射液晶显示器的瞬时分辨率为1" [R#空间分辨率为

/ C0"i/ ";"#刺激强度在 / 帧内'/E1D %L(就可达恒定亮度)

I%4除了便于携带外#在视野检测方面还具有很多优势#最

重要的是不需要遮挡另一眼即可进行检测) 有研究指出#当主

导眼被遮盖时#使用 [ZY检测非主导眼的敏感度轻微降

低
+/"b//, #而使用倍频视野计进行检测时#非主导眼的敏感度降

低幅度更加明显
+/0, ) 此外#受检者接受 =Y5检查时#需要用眼

罩遮盖另一眼#这也会增加被检测眼的视觉干扰) I%4检测过

程中#受检者可以在较舒适的情况下睁开双眼进行检测#更接

近受检者现实生活中的视功能状态#这种双目随机单眼检测模

式在一定程度上也可以用于鉴别伪盲) 在临床诊疗过程中#青

光眼患者的视野检测主要采取单眼测试模式#研究显示单眼测

试模式与双目随机单眼测试模式之间的检测差异非常小
+/:, #

因此 I%4可用于青光眼的临床诊断)
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理论上来说#I%4视野计采用双目随机单眼测试#但是 I%4

设计有 YIj$程序#可以将测试持续时间缩短为常规双眼测试

总时间的 D"a) 此外#I%4检测双眼的光学系统是完全分离

的#所以斜视患者也可以同时进行双眼视野检测)

总之#头戴式视野计携带方便#易于操作#不受限于暗室使

用#在临床上可以用于活动受限患者或者大规模青光眼筛查*

此外#其可以增加受检者检测舒适度#减少测试中患者的疲劳)

D2D:便携式计算机视野计

便携式计算机视野计是依托 '5&Q 平台进行视野检测的应

用软件#其模拟 [ZY的检测程序及策略#简易&便捷&无创且花

费低#可以在青光眼筛查&家庭视野测试&床旁视野检查或者医

院候诊区视野检查等各种条件下进行视野检测#可以有效节约

受检者时间#提高受检者的依从性#同时也方便眼科医师对青

光眼患者的病情进行监控和管理)

D2D2@:_'LT&(Z'P(Q $&L,!_'LT&(Z'P(Q $&L,'_Z$(是一款 '5&Q

的免费下载程序#其采用 '5&Q 屏幕进行快速筛选模式的视野检

查#利用超阈值策略&静态或者动态模式检测青光眼&视网膜病

变以及颅内疾病引起的视野缺损
+/<, ) _Z$不限制使用环境#

价格明显低于常规自动视野计检测#可用于受检者的自我筛查

及临床诊断#也可作为日常视野检查方法之一)

_Z$在视野检测过程中#要求测试距离为 :: 3%#受试者需

要佩戴眼镜矫正屈光不正#首先测试左下象限#受检者将目光

集中在此象限左下角的屏幕上的红色固视点#当看到屏幕上其

他位置有不同亮度的视标闪过时#点击 '5&Q 屏幕#当第 / 个象

限检测完后#固视点移动到右下角#继续进行其他象限的视野

检测#直到 < 个象限全部检查完毕) _Z$默认的背景光强度为
/" 3QJ%0':/E# &LV(#刺激强度为 /1 Qf#使用%号视标进行检

测#视标的持续时间为 0"" %L#间隔时间为 / L#其中后两项可以

根据受检者情况自行设定)

_Z$主要包括以下特性"'/(快速视野测试#每眼测试的平

均时间为 : %'M 0" L#与 [ZY的检测时长相一致#而筛选及练习

程序在 / %'M 内就可以完成*'0(测试水平 :"h&垂直 0<h视野范

围内的 C1 个位点#分为 < 个象限#每个象限分别测试子午线两

侧的 0< 个位点*':(可以检测生理盲点的位置#并显示假阳性

和假阴性率*'<(背景光强度和刺激强度&颜色及光斑大小均可

根据需要自行设定#软件默认为白b白视野检测#也可以设置为

蓝b黄视野检测#此外#也可以设定刺激持续时间和是否需要延

迟*'#(_Z$的设计简单直观#患者可自行使用#检测报告可以

通过 W'S'发送到电子邮箱或直接打印#实时传输功能对于青光

眼筛查及远程会诊十分重要) _Z$与眼底照相系统等设备结

合使用可提高青光眼及视神经疾病诊断的敏感度及特异性)

D2D2D:8P(V4TOMPc&N'Q Z'P(QL!8P(V4TOMPc&N'Q Z'P(QL'8cZ(

也是一款 '5&Q 视野检测程序#是 _Z$的升级版#且已通过美国
Z9Y认证#它可以检测由于青光眼&年龄相关性黄斑变性&糖尿

病视网膜病变或视网膜静脉阻塞引起的视野缺损
+/#, ) 8cZ适

用 '5&Q 0&:&< 及 '5&Q Y'O/&0 的 I?= ;E" 以上系统#其 YNN(P

YNN=+4OP下载功能还未开放#可以通过发送邮件向软件设计者索

取')P4O)P-4M).)(&M3P>4N+'3&(234%或 &()'L.)(&M3P>4N+'3&(234%()

8cZ在使用前需要先在首页进行注册#包括患者姓名&身份及

主治医师等信息#以确保视野检测结果可以准确地发送给主治

医生)

8cZ可以进行快速&准确的中央及周边视野检查 +/1, #其包

括以下几种模式"'/(全阈值模式'ZT((APL+(!测试 :"hi0"h范

围内的 11 个位点#主要反映中央及周边视野情况#检测过程大

约需要 < %'M*'0(中央视野模式'@PM+PO4M(,(!/Dhi/0h范围内

的 <" 个位点#主要评估进展期及晚期青光眼患者的病情*

':(黄斑模式'8&3T(&O(!检测中心 1h范围内 0" 个位点#适用

于终末期青光眼视野检查*'<(筛查模式' =3OPPM'M)(!筛查青

光眼高危人群或疑似者#测试 :"hi0"h范围内的 11 个位点#检

测用时最短#每眼大概需要 /E# %'M* ' # ( 全格栅模式 'ZT((

7O'Q(!利用交替变化的格栅模式进行视野检测'图 :()

图 I:=>Q视野检测界面首页
!

8cZ进行视野检测时#受检者需要固定头部位置并保持固

视#避免强光照射屏幕#需遮盖非检测眼#检测眼距离屏幕 ::

3%#也可以选择额托辅助#如果有屈光不正#可佩戴眼镜进行矫

正后检测#并根据屏幕指示完成整个测试) 在全阈值模式中#

首先需要利用 /# L检测出生理盲点的位置#其余检测过程与

_Z$相似#在屏幕上闪现不同亮度的视标#当受检者看到视标

时即点击 '5&Q 屏幕#随着固视点在不同的象限改变#完成 < 个

象限 :"h视野的全阈值检测#这种视野结果完全可以满足青光

眼病情的评估)

当视野检测完毕后#需要将结果进行保存及数据分析#得

出该次视野总体指数#包括平均缺损'%P&M QPX'&+'4M#89(&模

式标准差 ' N&++POM L+&MQ&OQ QPX'&+'4M#5=9(&视野指数等#其中

89值的范围为g"E# eb:" Qf'图 <() 若已经进行了至少 # 次

及以上视野检测#8cZ则可以将多次视野结果进行线性回归事

件分析#以检测是否发生视野进展#同时画出 89变化曲线#并

用灰色及红色块显示视野发生进展的位点#当视野出现进展

时#检测结果会发送到主治医师的邮箱) 8cZ的可靠性分析程

序与 =Y5是相同的#包括固视丢失率&假阳性率和假阴性率#当

可靠性指数超出范围时认为该次视野检测结果不可信)

由于便携式计算机视野计具有简易&便捷&不限制检测环

境等优点#很多眼科医师选择该类视野检测对患者进行随访和
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图 3:=>Q视野结果分析
!

病情追踪#节约了患者的时间#提高了患者的依从性#有利于患

者病情的家庭监控和规范管理#也值得在基层医院推广)

I:便携式视野计的临床应用

所有便携视野计的使用说明均表示其不能完全替代常规

视野检测#且不同种类便携视野计各有优劣'表 /()

表 @:不同种类便携视野计参数对比

参数
头戴式视野计 便携式计算机视野计

_'O+T&($,P I%4 _Z$ 8cZ

基本装置 头 盔& 操 纵
系 统& 显 示
屏& 应 答 按
钮

头 盔& 操 作
平 板& 应 答
按钮

'5&Q&_Z$软
件

'5&Q&8cZ软
件

检测模式 手 动 模 式&
视 觉 捕 获&
双目视野检

测

双目随机单

眼检测模式

快 速 模 式&
筛 查 模 式&
单目视野检

测

全阈值模式&
中央视野模

式& 黄 斑 模
式& 筛 查 模
式&全格栅模
式

检测视野

范围

中央 0<h 中央 :#h 水平 :"h&垂
直 0<h

水平 :"h&垂
直 0"h

视野指数

统计

无 无 有 有

可靠性

分析

有 有 无固视追踪 有

共性 '/(便携&操作简易*'0 (不限制暗室环境及检测体位*
':(模拟 [ZY设计原理*'<(花费低*'#(可用于家庭视
野检测及青光眼筛查等

! 注" _Z$" _'LT&(Z'P(Q $&L,* 8cZ" 8P(V4TOMPc&N'Q Z'P(QL* [ZY"

[T%NUOP,视野计

I2@:头戴式视野计的临床应用

头戴式视野计与 [ZY相比#敏感度存在差异#其可能与固

视追踪模式有关) d'M 等 +/D,
将 /< 例青光眼患者 c&OPf'+头戴

式视野计结果与 [ZY结果对比得出#具有固视追踪功能的头

戴式视野计能明显降低固视丢失率#这与前者无需固定体位及

头位有关) ]O4V(PWL-'等 +D,
对 #C 例青光眼患者分别进行

_'O+T&($,P及 [ZY视野检测#并进行逐个位点的敏感度对比#

发现 _'O+T&($,P分贝值降低 < e1 Qf#尤其是H0; Qf的高敏感度

值范围内差异更加明显#并认为 _'O+T&($,P为间断监测固视#固

视追踪系统的监测标准及与 [ZY存在差异是造成敏感度值降

低的原因之一)

此外#头戴式视野计仅计算分贝值#不能进行数据分析#也

无法进行模式偏差矫正#不能完全排除由于屈光因素引起的敏

感度值降低) 8&+LT%4+4等 +;,
研究发现#I%4与 [ZY检测的灵

敏度和特异性无明显差异#但 I%4敏感度值略高于 [ZY)

74LP-'等 +/;,
发现#与 [ZY单眼检测模式相比#由于双目检测模

式避免了遮盖眼对检测过程的视觉干扰#提高了受检者舒适

度#I%4的双目随机视野检测模式可以检测到潜在性的视野进

展#提高了早期视野缺损的检出率#但 I%4明显延长了检测时

间#增加了患者由于视疲劳导致的检测误差) q&%&4等 +C,
对 0"

例青光眼患者进行 I%4视野检测#发现测试过程中受检者头部

歪斜程度与双眼旋转运动呈正相关性#当头部歪斜度H0"h时会

影响视野结果#这一点在使用 I%4时需要注意)

I2D:便携式计算机视野计的临床应用

随着便携式计算机的普遍使用#依托 '5&Q 平台进行家庭视

野检测应用也越来越广泛) 作为初级的便携式计算机视野计#

_Z$仍存在一些弊端) 4̂UML4M 等 +/<,
研究指出#_Z$缺乏固视

追踪系统#无法计算固视丢失率#不能进行可靠性分析*而使用

[ZY进行视野检测时#固视丢失率G0#a才能保证视野结果分

析的准确性) 由于 _Z$未使用倍频技术#在检测过程中对首

次遗漏的视标并未进行二次检测来确认#造成遗漏位点增加#

假阳性率增高#检测特异性较 [ZY降低#尤其是对于有轻度视

野缺损的患者#可能在一定程度上影响视野的结果分析) _Z$

共检测了 < 个象限的 C1 个位点#目前研究尚不清楚这些位点

的设置是否是最佳和必要的*且检测过程中需要受试者点击屏

幕#可能会在屏幕上产生污点#影响接下来的检测过程) 另外#

_Z$检测的视野结果以是否看到暗点图形来确认#而非 [ZY

的分贝值表示方式#这就增加了数据分析及整合过程的难度)

对于进展期及晚期青光眼患者#使用 _Z$进行阈上值视野检

测的结果与 [ZY阈值检测的结果之间无明显差异#但是 _Z$

对于发现早期青光眼患者的视野缺损有一定难度
+/<, ) 只有解

决了上述问题#才能使 _Z$检测的准确性&可靠性及整体性能

得到更大的提升)

8cZ则是 _Z$的升级版#增加了固视追踪系统#检测模式

种类也更加丰富#对于进展期及晚期青光眼患者的检测准确性

更高#早期青光眼视野缺损的检出率明显提高) =3UT(R等 +/#,
研

究指出#8cZ与 [ZY的检测策略不同#但 8cZ在敏感度&可靠

性方面均与 [ZY具有显著相关性*个别位点的反复检测在一

定程度上增加了 8cZ的检测时间#且检测距离的方法还需要

进一步改进#如可以利用 '5&Q 摄像头对患者眼位进行实时监控

追踪) l4M)等 +/C,
研究发现#8cZ的平均检测时间与 [ZY相

似#89值平均降低 /E: Qf#但两者的 89和 5=9具有相关性#

考虑主要与 8cZ检测位点的不同及刺激强度变化有关#而患
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者学习曲线不同也是另一个原因*此外#该研究还显示#8cZ还

具有与 [ZY一致的测试可靠性) YMQPOL4M 等 +0",
研究发现#使

用 8cZ进行家庭视野检测的青光眼患者依从性H1:a#明显高

于 [ZY视野检测#这在监测快速的视野进展方面具有明显优

势) 由于目前对于 8cZ与 [ZY的研究中受检者均为对视野

检测方法掌握较好的青光眼患者#而对于单纯家庭中的随机检

测者是否也可以准确地进行视野检测&其视野检测结果是否与
[ZY一致的研究仍然欠缺#需要进一步验证)

综上所述#便携式视野计具有简易&便携&无创&快速有效&

易于学习且费用低等优点) 它不受限于检测环境和体位#既可

以对青光眼患者进行家庭检测#也可进行青光眼高危人群筛

查&日常视野检查等#节约患者的时间#提高患者的依从性#同

时方便眼科医师对青光眼患者的病情进行监控和管理#可为不

能配合 =Y5的患者#如老年人和残疾人群进行检测) 便携式视

野计与 [ZY相比仍然有一些缺陷#如平均敏感度值降低&对早

期青光眼视野缺损的特异性稍差等#固视追踪系统也有待进一

步提高#但便携式视野计与 [ZY也具有明显的临床相关性#可

以提高青光眼的检出率并发现快速进展的视野缺损#为青光眼

及时的临床干预提供可靠的参考#值得在青光眼筛查&诊断及

监测过程中推广应用)
利益冲突!所有作者均声明不存在利益冲突
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f'4%PQ cPLIM+#0"/<#0"/< k0"1";0 +0"/;b":b"C ,2U++NL"JJWWW2
M3V'2M(%2M'U2)4XJNTV%PQJ0#"#":0129?I"/"2//## J0"/< J0"1";02

+;, 8&+LT%4+4@#q&%&4=# 4̀%4+4[#P+&(2_'LT&(S'P(Q +PL+'M)W'+U UP&Q>
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