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!!$摘要%!先天性白内障患者常伴发斜视"斜视与白内障的发生关系密切"而斜视是阻碍双眼视建立及弱

视治疗效果的危险因素之一"并且会严重影响患儿美观和身心健康( 先天性白内障相关斜视的主要影响因素

包括单眼或双眼先天性白内障)先天性白内障类型)先天性白内障手术年龄)先天性白内障手术方式)无晶状

体眼的光学矫正方式等( 先天性白内障手术后视觉康复与斜视的治疗密不可分( 本文就先天性白内障相关

斜视的发病率)发病机制)影响因素)手术治疗时机选择以及预后等进行综述"为先天性白内障相关斜视的临

床治疗提供参考(
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!!先天性白内障是儿童可治性盲的主要病因之一"目前"全

世界群体发病率为 $H:K#$ $$$fFH;K#$ $$$+#MG, "中国群体发病

率为 $H;K#$ $$$f"H:K#$ $$$+%M:, "是儿童常见眼病之一( 先天

性白内障患儿从视力发育不成熟的婴幼儿期即存在白内障"干

扰了其双眼视的发育和眼位
+;MF, ( 此外"过度遮盖治疗)两眼视

觉刺激不等和屈光参差等因素会干扰正常双眼单视的建立"从

而引起斜视发生( 据报道"先天性白内障术前斜视的发生率为
9$If%$I+#$M##, "白内障术后可高达 J$I以上 +#9M#%, ( 斜视是阻

碍双眼单视建立及影响弱视治疗效果的危险因素"并且会严重

影响患儿美观和身心健康
+#"M#:, ( 适时合理矫正斜视"对于先

天性白内障患儿视功能重建及身心健康极为关键
+#9, ( 先天性

白内障相关斜视的治疗一直是专业内广大医师关注并存有争

议的话题( 本文就先天性白内障相关斜视的发病率)发病机
制)影响因素)手术治疗时机选择以及预后等进行综述"以期为
临床工作提供参考(

@6先天性白内障相关斜视的发病率

斜视在正常人群中的发病率为 #HGIf%H"I"但在先天性
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白内障患者中"其发病率却高达 G$IfJ$I+JM##"#:M#F, ( 即使通

过早期白内障手术)严格的光学矫正及弱视治疗"多数患儿仍

会发展为斜视( 美国婴儿无晶状体眼治疗研究小组 &)0V(0T

(W.(̀)(T,/(T'/0TUT3+2"B?EC'开展的随机多中心临床对照试验

研究中对 ##% 例 #H#fGH9 月龄的单眼先天性白内障手术患儿

进行随机对照研究"对比 B期植入人工晶状体&)0T,(1-3*(,*/0U"

BD@'和使用角膜接触镜进行光学矫正的预后 +##M#9"#;"9$M9G, "结果

显示婴儿在单眼白内障术后 #9 个月"术前无斜视的白内障患

儿 :$H;I术后发生斜视"总体斜视发生率由基线水平&术前'的
9%H:I上升至 ;$H%I+#;, *随访至患儿 " 岁"白内障术后总体斜

视发生率高达 J#I+#9, ( 同样"c,(0-/等 +#$,
对 %9 例年龄 # 个月f

#G 岁患儿进行研究发现"先天性白内障术前出现斜视的比例约

为 %GI"而先天性白内障术后随访 : 个月f#9 年"其斜视发生

率增加至 JGI( b(TTU等 +#J,
对 "" 例出生 #9 周以内无斜视患儿

进行先天性白内障手术"随访 $H"fJ 年""$I的单眼先天性白

内障患儿术后发生斜视"%9I的双眼先天性白内障患儿术后发

生斜视(

A6先天性白内障相关斜视的类型

先天性白内障患儿因长期一眼视力低下或双眼屈光参差

等原因致双眼知觉性融合丧失"因而常发生知觉性斜视 +9%M9", (

从眼位偏斜的方向来看"先天性白内障相关斜视中"水平性斜

视的发生常见"垂直性斜视发生率极低 +##"#F"9:, ( 有研究显示"

外斜视在婴幼儿获得性白内障中较为普遍"而内斜视在先天性

白内障患儿中发病率更高"约为外斜视的 9 倍( c,(0-/等 +#$,
报

道先天性白内障患者中 JGI为内斜视"#;I为外斜视"但是对

于婴幼儿获得性白内障患者中仅 G#I为内斜视":FI为外斜

视( 高玮等 +9;,
研究了知觉性内斜视或外斜视的发生与视力障

碍发病年龄的关系"结果显示先天性视力障碍 &发病年龄" :

个月'主要发生知觉性内斜视"获得性视力障碍&发病年龄O:

个月'主要发生知觉性外斜视( 相似地"B?EC 对单眼先天性白

内障患儿在出生 G 个月内行白内障手术"随访至患儿 " 岁时"

发生斜视的患儿中 :#H"I表现为内斜视"GGH$I表现为外斜

视"单纯垂直性斜视发生率为 "H"I+#9, ( 有学者提出"视力低

下出现在患儿集合功能发育前"更倾向于发生外斜视*视力低

下出现在患儿集合功能发育之后"则更倾向于发生内斜

视
+#"M#:, ( 此外"眼位偏斜的方向也可能取决于具有良好视力

眼的屈光不正状态"内斜视在远视眼中更常见"而外斜视在正

视眼和近视眼中更常见
+#""9J, (

B6先天性白内障相关斜视的发生机制及影响因素

众所周知"在视觉成熟过程中需要对双眼进行连续和相等

的视觉刺激( 白内障手术前的视觉剥夺以及术后的屈光参差)

视物不等)无晶状体眼的矫正等可激活视皮层中的抑制机制"

导致立体视觉变差或无法建立"进而出现斜视 +F, ( 单眼先天性

白内障中患眼视觉刺激的减少或被剥夺是阻碍双眼正视化和

斜视出现的主要原因( 然而"在白内障摘出术后"由于无晶状

体眼的光学矫正可能会导致显著的屈光参差和视物不等"进而

出现眼位偏斜( 在双眼先天性白内障病例中"术后视力不等可

能导致斜视的发生
+F, (

B6@!单眼或双眼先天性白内障

有研究报道"斜视在单眼或双眼先天性白内障患儿中的发

生率相近( b(TTU等 +#J,
对 "" 例出生 #9 周以内进行先天性白内

障手术的病例研究发现"%9I的双眼先天性白内障患儿术后发

生斜视""$I单眼先天性白内障患儿术后发生斜视"二者未见

显著性差异( A(5*)等 +9F,
报道"在小于 # 岁患儿中"术前单眼白

内障伴斜视发生率为 ;%HGI"双眼为 ;:H;I*术后随访至 #$ 岁

以上"单眼为 J9H%I"双眼为 JGH;I( 但是"目前更多学者认

为"斜视在单眼先天性白内障发生率高于双眼 +FM#$"#:, ( CW(013

等
+F,
对 #$9 例先天性白内障相关斜视进行分析"结果显示

:$H;I的患儿为单眼白内障"GFHGI为双眼白内障( P/'),̀)*)0-

等
+#:,
报道 J"H;I的单眼先天性白内障患者出现斜视""GHJI的

双眼先天性白内障患者出现斜视( 这可能由于术前患儿处于

视觉发育的关键期"单眼白内障患者的一眼视觉刺激减少或被

剥夺"以及白内障摘出术后无晶状体眼光学矫正可能导致显著

屈光参差或视物不等"进而导致眼位偏斜 +F, ( 此外"由于单眼

先天性白内障患儿严格规律遮盖疗法依从性差"出现弱视风险

极高"可导致知觉性斜视的发生 +#:, (

B6A!先天性白内障的类型

对于先天性白内障类型与斜视发生关系的报道存在很多

争议( 有报道提示先天性白内障的类型与斜视的发生存在相

关性"斜视在板层白内障患儿中发生率为 9#I"核性白内障为

:"I+#G, ( 然而"P/'),̀)*)0-等 +#:,
和 b/)UY/,5等 +G$,

对小儿白内

障类型与斜视的相关性分析中"未见白内障类型和密度与斜视

发生率存在显著相关性(

B6B!先天性白内障手术年龄

影响视力的先天性白内障患儿应早期实施白内障手术已

基本达成共识
+G9MG%, ( 先天性白内障手术时间选择会影响术后

斜视的发生率( 先天性白内障患儿早期进行手术可有效降低

术后斜视的发生率( B?EC 研究显示"出生后 ; 周内和 ; 周后行

白内障手术的患儿术后斜视发生率分别为 "JI和 J$I+#;, (

b(TTU等 +#J,
对 "" 例出生 #9 周以内进行白内障摘出术的先天性

白内障患儿研究发现"出生后 Jf#9 周进行手术"发生斜视的概

率显著高于出生后 9 周内进行手术者 +#J, ( 这可能是因为人类

视觉系统在出生时尚未成熟"在对视觉剥夺变得敏感之前可能

有长达 : 周的潜伏期"双眼视觉在 G 个月时才出现"因此在敏

感期内接受及时治疗可降低发生弱视或双眼视异常的风险"从

而降低斜视的发生率( 有研究显示": 周以上的视觉剥夺是斜

视发生的高危因素
+G%, (

B6F!先天性白内障的手术方式

@//等 +G",
报道在单眼白内障患儿&$H"f: 岁'中"随访 9f

#: 年"保留后囊膜者&未行前段玻璃体切割术'有 ;9H;I术后

发生斜视"去除后囊膜者仅 #"H9I发生斜视*在双眼白内障患

儿&$H#fF 岁'中"随访 9f#9 年"保留后囊膜者有 %:H;I术后

发生斜视"去除后囊膜者仅 JH9I发生斜视*此外"保留后囊膜

联合 BD@植入的 9: 例患儿术后均出现后发性白内障"结果表

!;%G!中华实验眼科杂志 9$9# 年 % 月第 GF 卷第 % 期!=.)0 Z&̂W DW.T.(*'1*"?W,)*9$9#">1*6GF"a16%
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明后囊膜连续环形撕囊联合前段玻璃体切割术能够显著降低

术后斜视的发生率( 相似地"鲍永珍等 +G:,
报道 G# 例双眼先天

性白内障患儿&$H"f##H$ 个月'同期进行白内障摘出)后囊膜

切除及前段玻璃体切割术"随访 GH$fJH" 年"结果显示术后斜

视的发生率为 99H"JI( 祁锦艳等 +G;,
报道采用白内障摘出联

合后囊膜连续环形撕囊和前部玻璃体切割术治疗先天性白内

障"术后斜视的发生率为 9FHJI( 小儿白内障手术)晶状体后

囊膜切除联合前段玻璃体切割术可降低术后斜视的发生率"可

能与其减少后发性白内障的发生密切相关
+G", ( 后发性白内障

会严重影响清晰视轴的维持"引起弱视( 弱视是斜视发生的高

危因素之一( 因此"先天性白内障手术去除后囊膜联合前段玻

璃体切割术可能通过降低后发性白内障及弱视的发生率"进而

降低斜视的发生率(

B6G!无晶状体眼的光学矫正方式

先天性白内障摘出术后患眼处于高度远视状态"必须尽早

进行无晶状体眼的光学矫正"使视网膜能得到清晰像的刺激"

以促进视觉系统的正常发育
+GJ, ( 目前"无晶状体眼的光学矫

正对比研究最多的是植入 BD@和佩戴角膜接触镜( 对于 BD@

及角膜接触镜对白内障术后斜视发生率的影响目前仍存在很

大争议( d,//0X(*+ 等 +GF,
对比在大于 9 岁患儿中应用 BD@与佩

戴角膜接触镜"发现 BD@植入可减少斜视的发生( ?3T,(T(等 +;,

报道"小于 # 岁单眼先天性白内障患儿 B期植入 BD@"仅 ""I患

儿发生斜视"显著低于角膜接触镜组的 JGI( @('Y/,T等 +J,
报

道"9f99 周龄患儿行单眼白内障手术后"佩戴角膜接触镜和植

入 BD@患儿的斜视发生率分别为 F9I和 ;"I"二者差异无统计

学意义( 在 B?EC 研究中"单眼白内障手术 B期植入 BD@与佩戴

角膜接触镜相比"患儿在 " 岁时斜视发生率比较差异无统计学

意义
+#9, ( 目前"国际上各研究团队报道的关于 BD@或角膜接

触镜等光学矫正方式对白内障术后斜视的发生及影响结论存

在差异"可能与各研究团队纳入研究患儿的年龄阶段不同和先

天性白内障手术时机的选择差异有密切关系( 目前"中国先天

性白内障患儿术后多采用框架眼镜进行光学矫正和"期植入

BD@"此种治疗模式对先天性白内障相关斜视发病的影响及其

与!期 BD@植入或佩戴角膜接触镜的对比研究极少"是未来临

床研究的一个重要课题(

B6O!其他因素

除了上述影响因素外"术前及术后最佳矫正视力)眼球震

颤)后发性白内障等也与先天性白内障相关斜视的发生存在着

潜在的关联性
+9:"9F"G", (

F6先天性白内障相关斜视的手术矫正时机

婴幼儿斜视的最佳手术治疗时机是临床研究的重点课题(

手术目的不仅是矫正眼位"更重要的是维持或重建正常的双眼

视觉( 目前普遍认为人的双眼视发育开始于出生后 Gf: 个月(

c(X-/TT等 +%$,
研究发现双眼视功能发育的高峰期在出生后

GH" 个月"至少可持续至 % 岁 ; 个月左右( 建立正常双眼视觉

需要#&#'双眼视力相近或相等*&9'双眼同时注视同一目标的

能力*& G'眼外肌正常的协同功能*& %'正常的视网膜对应*

&"'完善的融合功能"如同时视)融合视及立体视 +%#, ( 具有上

述条件的斜视患者"早期手术治疗有望获得良好的双眼视功

能( 目前"先天性内斜视患儿首次手术推荐年龄存在差异"美

国是 #9f#J 个月"欧洲为 9%fG: 个月 +%9, ( 美国眼科协会关于

斜视及弱视治疗的最新临床指南指出"对于 % 个月以内的斜视

患儿"其斜视有自行恢复的可能"尤其是斜视角在 %$#
以内和

间歇性斜视*对于先天性斜视"早期进行手术治疗"眼位是否能

够维持尚无法确定"但是在 9 岁前进行斜视手术"使其正视或

斜视角在 #$#
以内"有望获得更好的双眼视*对于合并有弱视

的斜视患儿"通过弱视治疗"斜视角度会发生变化"因此术前进

行积极的弱视治疗有望改变斜视角"增加获得双眼视的可

能
+%GM%%, (

先天性白内障相关斜视的患儿往往存在弱视)双眼视力不

等或融合功能缺陷"因此其手术时机的选择仍有争议( 有学者

倾向于早期手术矫正以缩短视功能恢复时间)提高双眼视并利

于佩戴角膜接触镜"但也有学者提出斜视角度稳定及视力平衡

后进行手术( A/,)01等 +#F,
对单眼先天性白内障相关斜视的患

儿研究后认为"在斜视角度稳定并且视力康复后或者视力达到

$H: 以上进行手术矫正*而对双眼先天性白内障相关斜视的患

儿"他们倾向于在双眼视力平衡后进行手术( 祁锦艳等 +G;,
报

道先天性白内障患儿 G9 例 "; 眼"患儿年龄约为 9 岁"在眼轴

长度达到 9# ''时植入 BD@"对于术后出现中)重度内斜视患

儿"在 BD@植入术后半年进行斜视手术"术后眼位恢复正常(

B?EC 研究中"单眼先天性白内障术后随访发现"有 #%HGI先天

性白内障患儿在 # 岁时进行了斜视矫正手术 +#;, "而在患儿 " 岁

时"GFI斜视患儿进行了斜视矫正手术"从行白内障手术到行

斜视矫正手术的平均时间为 #JHG 个月 +##, ( 同时"此项研究还

显示"白内障术后 # 年保持眼正位的患儿"术后 " 年仍有大于

%$I的患儿发生斜视"提示术后 # 年双眼单视功能并未稳

定
+#9, ( 此外"对 # 岁前及 # 岁后进行斜视矫正术患儿的视力恢

复情况进行比较"# 岁前行斜视矫正术的患儿并未取得更好的

视力恢复及增强弱视的治疗效果
+##, ( 因此"B?EC 团队认为先

天性白内障合并斜视患儿 # 岁前进行斜视矫正手术并不比延

期手术有更大优势"# 岁后行斜视矫正术可能更有利 +##, (

G6先天性白内障相关斜视的手术预后

先天性白内障相关斜视患儿进行斜视矫正术后的眼位及

视力恢复效果与视觉矫正)弱视治疗)斜视角度)斜视矫正手术

年龄)术者经验等因素有关( 多数学者研究发现"斜视矫正术

对眼位矫正效果较好"而对患儿双眼视及立体视的恢复作用有

限( B?EC 研究报道"%9 例接受斜视矫正手术的先天性白内障

患儿"随访至 " 岁时"约 GGI患儿获得正视或斜视角在 #$#
以

内"但是对比行斜视矫正术的患儿与未行斜视矫正术患儿的视

力水平"长期随访观察后结果差异无统计学意义 +##, ( A/,)01

等
+#F,
对 : 例行斜视矫正术的 9fF 岁先天性白内障相关斜视患

儿研究发现"术后 JGHGI患儿获得正视或斜视角小于 "t"视力

及立体视提高并不明显( b/)UY/,5等 +G$,
报道平均年龄 " 岁的

先天性白内障患儿行斜视矫正术"术后 9 年 ;"I的患儿眼位完

!J%G! 中华实验眼科杂志 9$9# 年 % 月第 GF 卷第 % 期!=.)0 Z&̂W DW.T.(*'1*"?W,)*9$9#">1*6GF"a16%

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



全矫正( \1U(*等 +%",
对 #; 例年龄小于 J 岁的白内障合并斜视

患儿行斜视矫正术"#G 例一次手术即获得正视或斜视角小于

#$t( 总之"先天性白内障相关斜视的预后取决于斜视类型)严

重程度)手术时机)伴发视力障碍和双眼视恢复等"需要个性化

分析和治疗(

先天性白内障的治疗是一个系统工程( 随着先天性白内

障治疗理念的不断更新)手术方式的改良和手术技术的提高"

先天性白内障的治疗效果有了极大的改善( 目前"先天性白内

障术后并发青光眼)后发性白内障等的研究较多"受到临床医

生的广泛关注"但关于先天性白内障相关斜视的研究近年来才

逐渐受到重视( 由于先天性白内障相关斜视的复杂性"国内研

究较少"治疗方案尚未达到共识( 通过本文的介绍"希望能够

提高临床医生对先天性白内障相关斜视的关注"增加对先天性

白内障相关斜视高质量的临床研究"进一步确定影响先天性白

内障相关斜视发生的关键因素"寻找最佳的斜视矫正手术时

机"为先天性白内障相关斜视治疗提供更好的理论及临床

依据(
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