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!!$摘要%!双眼视觉问题虽然不是屈光手术后主要的并发症类型"但诸多证据表明其确实发生于屈光手
术后& 评估术前双眼视觉状态可以预测和规避术后双眼视觉异常的发病风险& 目前临床上眼科医生往往对
双眼视觉问题的认识和重视程度不够"可能低估了屈光手术相关双眼视觉问题的影响& 本文将围绕屈光手术
相关的双眼视觉问题进行总结"并分别对屈光手术相关的双眼视觉异常的风险筛查方案和风险预测分级'双
眼视觉检查指标的正常参考值及常见的双眼视觉异常分类诊断标准及合理的治疗策略提出建议&
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!!随着相关手术设备的更新和手术技术的不断完
善"屈光手术的范畴不再局限于角膜屈光手术"还包括
有晶状体眼人工晶状体植入术和白内障屈光手术等"
手术目标也并非仅限于视力结局"而是更关注视觉质
量& 目前屈光手术已能使患者获得满意的术后单眼视
觉矫正"然而"仍有部分患者术后出现视觉异常& 眼科
医师往往找不到相关联的眼部器质性病变或手术并发

症"多数症状为术后的视觉功能性变化"多与双眼视觉
异常有关& 广义的双眼视觉异常包括斜视性及非斜视
性视觉异常"其中斜视有其独立'完整的诊疗体系"且
其临床体征明显& 临床上+双眼视觉异常,常特指非
斜视性双眼视觉异常 ) +4+?2AC(B)2'),B)+4,0*(CD)2)4+

(+4'(*)F2"VTWP@*& VTWP@是一种常见的功能性眼
部异常"患病率为 6#X6>YZ[%X%%Y"不同国家报道的
患病率不同"但远高于斜视 - 6\". & VTWP@主要包括不
同类型的调节和聚散异常"体征比较隐匿"需要借助综
合视光学检查进行确诊"容易被眼科医师忽略&
VTWP@可导致一系列视觉及全身症状"如视物模糊'
视疲劳'阅读困难'注意力不集中'困倦'眼痛'头痛'恶
心'眩晕等"可严重影响患者的日常生活"尤其是近距
离视觉活动& 屈光手术相关的双眼视觉异常并不少
见

- $\7. "不仅见于手术诱发的 VTWP@- =\6%. "也见于手术
导致术前已存在的 VTWP@失代偿而引起视觉干扰"
甚至斜视

- 66\6:. & 屈光手术相关的双眼视觉异常实际
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发生率可能远高于现有文献的报道"鉴于目前 VTWP@
的患病率较高而眼科医师对此认识和重视不足"临床
上应该强调对屈光手术前后的双眼视觉功能进行评

估"以降低术后双眼视觉异常的发生风险"从而及时'
有效地转诊和对因治疗&

<9屈光手术相关的双眼视觉异常

屈光手术对双眼视觉的影响或可能导致的双眼视

觉问题包括#)6*术后聚散功能改变!一些术前双眼
视觉正常的患者可能在术后出现新的聚散性异

常
- 6%"6:. "术前存在微小斜视度或较大度数隐斜的患者

亦可在屈光手术后出现斜视度增大"甚至因失代偿而
导致显性斜视

- 66\6:. & 术前存在的调节性及部分调节
性内斜视在屈光手术后可得到改善

- 6#\:>. "而屈光手术
对垂直性斜视的影响并不明显

- :". ():*术后调节功能
改变!患者术后初期调节功能有一定程度改变"但随
着随访时间的延长"调节功能可恢复至术前水平& 术
后初期调节功能的下降可能与屈光矫正焦面的后顶点

由眼镜平面后移至角膜平面而引起的调节刺激变化有

关"而随着时间的推移"眼的调节功能因逐渐适应正视
状态而恢复

- =":$\:7. ()#*屈光参差!国内有研究报道"
即使在双眼屈光全矫正的情况下"近视性屈光参差患
者的感觉融像异常及近距眼位异常率仍显著高于无屈

光参差者
- :=. & 国外研究报道"患者术前存在屈光参差

相关性双眼视觉异常"在屈光手术后得以改善 - :". & 另
一方面"如果出现术源性屈光参差则可引起原有的双
眼屈光状态改变"导致双眼视网膜不等像"从而引起双
眼视觉异常

- #%. ()[*复视!R02-+FC等 - #%.
报道"复视是

一种综合征"可以由以上 # 个方面的因素单独或共同
导致& 屈光手术后发生复视的病因可归纳如下#) 6*
手术技术相关问题"如切削区域太小'切削区域偏心'
欠矫或过矫'散光轴向或屈光度改变'术后角膜瘢痕(
):*术前已存在 VTWP@并需要配戴棱镜来缓解"术后
出现失代偿()#*双眼视网膜不等像()[*不合理的术
源性单眼视"指由于双眼手术矫正量的差异设定"导致
术后一眼视远一眼视近()>*对斜视患者进行不合适
的调节控制"通常是指对于术前接受正或负镜附加来
控制斜视的患者"屈光手术中未设计准确的预留度数"
从而导致术后斜视失代偿"出现复视&

=9屈光手术前后双眼视觉异常风险的筛查

对于接受屈光手术的患者"手术医师应详细评估
其术前双眼视觉功能"明确其是否有发生术后双眼视
觉异常的潜在风险"以做好充分的医患沟通及预防措

施"同时对于术后有双眼视觉相关症状"如视疲劳'复
视等主诉的患者应进行双眼视觉功能检查"以明确是
否存在双眼视觉异常并发症"从而进行相应的处理&

根据 T,-F)'(+ 等 - #6.
总结的屈光手术相关双眼视觉异

常风险筛查'预后和诊断策略建议见表 6Z[&

表 <9屈光手术相关双眼视觉异常风险筛查方案 -><.

?(-'.<9@"+7+%)..#"#5 ,)$0$%$'4$)).4)(%0"*.+&)5.)6A).'(0.1
-"#$%&'()*"+"$#,)$-'./+-><.

远'近距斜视5隐斜检查
遮盖5去遮盖确定是否显性斜视
棱镜 遮̂盖检查确定隐斜量

远'近距正融像性聚散及负融像性聚散
直接测量#阶梯聚散检查'聚散灵活度检查
间接测量#VO@'SO@'W@K'_&_

集合近点检查

感觉融像检查

`4CA- [ 点检查
立体视检查

调节检查

直接测量#单眼调节幅度检查'_@K

间接测量#VO@5SO@'W@K'_&_

!注#VO@#负相对调节(SO@#正相对调节(W@K#双眼调节灵活度(

_&_#单眼估计检影法(_@K#单眼调节灵活度

! V4AF# VO@# +F.(A)DF CF*(A)DF (,,4''4G(A)4+( SO@# E42)A)DF CF*(A)DF

(,,4''4G(A)4+( W@K# B)+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI( _&_# '4+4,0*(C

F2A)'(AF'FA-4G(_@K#'4+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI

表 =9双眼视觉检查正常参考值 -><.

?(-'.=9BC,.%0.1*('&.+4$)-"#$%&'()*"+"$#0.+0"#5-><.

检查 期望值 标准差

调节幅度)推进法* 67\65# 年龄)9* a: 9
_@K)a:X%% 9翻转拍* 66 ,E' a> ,E'
W@K)a:X%% 9翻转拍* 6% ,E' a> ,E'
_&_ %̂X>% 9 a%X:> 9
VO@ :̂X%% 9 %̂X>% 9
SO@ \:X#$ 9 a6X%% 9

隐斜 远距#\6!

近距#\#!

a:!

a#!

正融像性聚散 远距破裂点#66!

近距破裂点#6=!

a$!

a=!

负融像性聚散 远距破裂点#$!!

近距破裂点#6#!

a#!

a"!

聚散灵活度 6> ,E'! a# ,E'

集合近点检查 :X> ,' a:X> ,'

!注#隐斜测量值中的负号表示外隐斜(_@K#单眼调节灵活度(W@K#双眼调
节灵活度(_&_#单眼估计检影法(VO@#负相对调节(SO@#正相对调节(
,E'#周5分
!V4AF#N-F+F.(A)DF2).+ )+ A-F-FAFC4E-4C)('F(20CF'F+A)+G),(AF2FM4E-4C)((
_@K#'4+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI(W@K#B)+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI(
_&_#'4+4,0*(CF2A)'(AF'FA-4G(VO@#+F.(A)DFCF*(A)DF(,,4''4G(A)4+(SO@#
E42)A)DFCF*(A)DF(,,4''4G(A)4+(,E'#,I,*FEFC')+0AF
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表 >9临床常见的双眼视觉异常分类诊断标准参考 -><.

?(-'.>9D"(5#$+0"%%)"0.)"( 4$)%$//$#-"#$%&'()*"+"$#,)$-'./+-><.

诊断 隐斜 @Q5@ !集合近点 融像性聚散 聚散灵活度 立体视 调节幅度 W@K _@K VO@5SO@ _&_

调节不足 无定式 正常 正常 近距 W;模糊点可能" 正常 正常 " 负镜不通过 负镜不通过 SO@" #

调节维持不良 无定式 正常 正常 近距 W;模糊点可能" 正常 正常 正常 负镜不通过 负镜不通过 SO@" #

调节过度 无定式 正常 正常 近距 W<模糊点可能" 正常 正常 正常 正镜不通过 正镜不通过 VO@" "

调节灵活度不良 无定式 正常 正常 近距 W;'W<模糊点可能" 正常 正常 正常 正负镜均不通过 正负镜均不通过 VO@'SO@均" 正常

集合不足 近距外隐斜大于远距 " 后退 W;破裂点" W;" 正常 正常 正镜不通过 正常 VO@" "

集合过度 近距内隐斜大于远距 # 正常 W<破裂点" W<" 正常 正常 负镜不通过 正常 SO@" #

融像性聚散功能失常 轻微外隐斜或内隐斜 正常 正常 W;'W<破裂点均" W;'W<均" 正常 正常 正负镜均不通过 正常 VO@'SO@均" 正常

散开不足 远距内隐斜大于近距 " 正常 远距 W<破裂点" 远距 W<" 正常 正常 正常 正常 正常 正常

散开过度 远距外隐斜大于近距 # 正常 远距 W;及近距 W<破裂点" 远距 W;及近距 W<" 正常 正常 正常 正常 正常 正常

基本型外隐斜 远近距外隐斜相当 正常 正常 远近距 W;破裂点" 远近距 W;" 正常 正常 正镜不通过 正常 VO@" "

基本型内隐斜 远近距内隐斜相当 正常 正常 远近距 W<破裂点" 远近距 W<" 正常 正常 负镜不通过 正常 SO@" #

!注#@Q5@#调节性集合5调节比(W;#基底朝外棱镜(W<#基底朝内棱镜(W@K#双眼调节灵活度(_@K#单眼调节灵活度(VO@5SO@#负5正相对调节(_&_#单眼

估计检影

!V4AF#@Q5@#(,,4''4G(A)DF,4+DFC.F+,F5(,,4''4G(A)4+(W;#B(2F?40A(W<#B(2F?)+(W@K#B)+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI(_@K#'4+4,0*(C(,,4''4G(A)DFH(,)*)AI(

VO@#+F.(A)DFCF*(A)DF(,,4''4G(A)4+(SO@#E42)A)DFCF*(A)DF(,,4''4G(A)4+(_&_#'4+4,0*(CF2A)'(AF'FA-4G

表 E9屈光手术相关双眼视觉异常发生风险预测分级-><.

?(-'.E9@"+7+0)(0"4"%(0"$#$4).4)(%0"*.+&)5.)6A).'(0.1
-"#$%&'()*"+"$#,)$-'./+-><.

无风险组)同时满足以下几项*

!!)6*近视
!!):*无斜视病史
!!)#*无弱视病史
!!)[*无复视病史
!!)>*无棱镜治疗史
!!)"*无视觉训练史
!!)$*术前检查未发现明显双眼视觉异常

!!)7*目前佩戴的眼镜处方以及睫状肌麻痹和非睫状肌麻痹验光处方差

异均在 6X%% 9以内

中度风险组)第 6':'#'['>'=中任一项 第̂ "Z7项*
!!)6*目前所佩戴的处方为近视过矫
!!):*隐性远视
!!)#*既往斜视病史
!!)[*既往弱视病史
!!)>*既往复视病史
!!)"*未使用棱镜治疗
!!)$*无视觉训练史
!!)7*术前检查未发现明显双眼视觉异常

!!)=*目前佩戴的眼镜处方以及睫状肌麻痹和非睫状肌麻痹验光处方之

间差异为 63%%Z:3%% 9

高风险组)满足以下任一项*
!!)6*斜视患者
!!):*弱视患者
!!)#*复视病史
!!)[*正在使用棱镜治疗
!!)>*视觉训练史
!!)"*术前检查发现明显双眼视觉异常

!!)$*目前佩戴的眼镜处方以及睫状肌麻痹和非睫状肌麻痹验光处方之

间差异大于 :X%% 9

!!根据表 6 所建议筛查方案的各项检查所得结果"

分别参照表 : 的各项检查正常值范围和表 # 的各双眼
视觉异常分类诊断标准对接受屈光手术的患者进行双

眼视觉评估& 术前若确诊双眼视觉异常"则需结合表
[ 中的其他风险因素情况做出术后双眼视觉异常风险
的预测"以指导进一步的术前准备或转诊处理& 术后
若确诊双眼视觉异常"则需转诊给视光医师进一步诊
治& 然而"表 6 的筛查方案在眼科临床实际应用中稍
显繁琐'耗时较长& U022()+GFF+ 等 - #:.

认为联合测量

集合近点检查'_@K和远近距的隐斜差异量这 # 项指
标可获得与表 6 筛查方案相似的诊断效力& 对于表 6

筛查方案的临床应用有困难的医疗机构" 可将
U022()+GFF+ 提出的简易筛查方案应用于屈光手术相
关的双眼视觉异常风险筛查"以提高临床工作效率&

根据集合近点检查'_@K和远近距隐斜差异量的测量
结果"参照表 : 的各项检查正常值范围做出评估& 若
术前以上 # 项检查结果均异常"则需结合表 [ 中其他
风险因素做出术后双眼视觉异常风险的预测"以指导
进一步的术前准备或转诊处理& 若术后以上 # 项检查
结果均异常且伴有明显视觉症状"则需转诊给视光医
师进一步诊治&

>9屈光手术相关的双眼视觉异常治疗原则

鉴于眼科医师与视光医师的专业属性差异"有条

件的情况下建议屈光手术医师通过转诊或会诊的方式

与视光医师共同合作"解决屈光手术相关的双眼视觉
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问题& 屈光手术后的双眼视觉异常与普通的双眼视觉
异常处理方式一样"主要通过屈光矫正'镜片附加'棱
镜配戴'遮盖'视觉训练及手术等方式缓解患者的视觉
症状& 根据患者双眼视觉检查的具体情况"可遵循以
下顺序依次处理屈光手术后的双眼视觉异常并发症#
矫正残留屈光不正以达到双眼屈光平衡'镜片附加以
刺激或补偿调节'水平棱镜缓解聚散储备不足'垂直棱
镜缓解复视'单眼遮盖消除复视'视觉训练以提高调节
或聚散能力和手术矫正斜视&

目前我国接受屈光手术者群体庞大"屈光手术相
关的双眼视觉问题并不少见& 屈光手术医师应对屈光
手术相关的双眼视觉问题引起足够重视"重点是术前
对患者进行双眼视觉异常风险筛查"根据风险预测分
级做好充分的术前沟通或转诊治疗"从而最大限度地
降低术后双眼视觉异常并发症的发生率& 患者术后有
双眼视觉异常的主诉时应及时进行双眼视觉评估"以
便及时'有效地诊断及处理"缓解患者的视觉困扰&
利益冲突!所有作者均声明不存在利益冲突
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