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!!$摘要%!优势眼是指两眼在视物时起主导作用的眼"在双眼视功能和融合功能中发挥重要作用"其形成
机制较为复杂' 根据优势眼检查方法的原理不同"可分为注视性&运动性和知觉性优势眼 " 种类型"每一类优
势眼的检查方法有所不同' 由于双眼疾病进展不平衡引起的视力或视功能的改变"可能会导致优势眼的转
换"进而影响双眼视觉平衡及治疗效果' 因此"忽视优势眼的定位或错误判断会改变双眼间长期建立的视觉
平衡"对视觉质量和生活质量带来不同程度影响' 这种现象主要体现在屈光不正配镜矫正&屈光手术&斜视矫
正手术&弱视训练方法和白内障人工晶状体度数的测定等过程中' 基于优势眼的眼别进行医疗方案的制定"
对患者良好双眼视觉的重建和生活质量的改善尤其重要' 然而"优势眼在双眼视功能中的作用目前尚未完全
明确"临床医生也缺乏对其重要性的足够认知' 本文就优势眼的形成机制&检查方法和优势眼转换的临床意
义等相关的最新研究进展进行综述'
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!!优势眼又称主导眼"是指两眼在视物时起主导作用的眼'

与非优势眼相比"优势眼具有成像更清晰&更稳定等特点 ,/- '
与惯用手&足和转位臂一样"优势眼是人类常见的横向不对称

之一' 由于优势眼的转换在一定程度上影响双眼视觉平衡及
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眼病治疗效果"因此正确判断优势眼对制定屈光不正&斜视&弱

视和白内障等眼部疾病的治疗策略具有重要的指导意义' 然

而"优势眼在双眼视功能中的作用目前尚未完全明确"临床医

生也缺乏对其重要性的足够认知' 本文就优势眼的形成机制&

检查方法和优势眼转换的临床意义等研究进展进行综述'

?7优势眼的形成机制与检查方法

?4?!形成机制

优势眼由基因决定或在幼年早期形成"一般很难改变 ,$- '

近年来"许多研究证实优势眼的形成与神经科学具有潜在关

联' Lx)x+y[<̀(&57-等 ,"-
提出大脑中神经元网络的不对称结

构在确定优势眼方面发挥作用' 同时在视神经支配&像质清晰

和视觉反馈信息方面"优势眼均强于非优势眼' 此外"优势眼

可能与黄斑结构功能有关' L*7+ 等 ,0-
通过研究垂直黄斑不对

称性与眼优势度之间的关系"发现黄斑区神经节细胞及内丛状

层颞侧和鼻侧视网膜厚度的比率降低与眼优势度形成相关'

总之"优势眼的形成机制复杂"既具有眼局部解剖的生理特点"

又具有大脑皮层神经网络平衡的机制"尚需进一步探讨'

?4@!检查方法
F7;<+ 等 ,9-

根据检查方法的原理不同将优势眼分为 " 类"

即注视性优势眼&运动性优势眼和知觉性优势眼' 注视性优势

眼主要与视觉方向及定位相关"多采用手指法&卡洞法&镜面反

射法等进行检查
,$- ' 运动性优势眼主要与双眼注视视差及融

合功能相关"常用的检查方法包括集合近点法和 IX+)73 法 ,8- "

通过比较双眼在集合或分开运动中的不对称性来判断双眼优

势的差异' 其检查过程较注视性优势眼更客观"但偶尔可出现

无法判断优势眼的情况' 知觉性优势眼是指在双眼视觉竞争

中占优势的一侧眼"临床常用的检查方法为 J7;ST 四点灯法和

附加镜片法' 虽然这 $ 种方法简便易行"但结果来自患者的主

观判断' 其受患者自我感觉和理解的影响"还受颜色的干扰"

得到更多的是定性结果
,.- ' 近年来"在计算机辅助下"基于实

验室的心理物理学技术"可以定量测量知觉性优势眼的程度'

然而由于其操作耗时长"仍多局限于双眼视觉的实验室研

究
,8- "尚未广泛应用于临床实践' 目前临床使用的优势眼检查

结果存在较大差异"可能会导致治疗策略制定的不一致"寻找

更准确的检测方法是亟需解决的问题'

@7优势眼与眼部疾病

@4?!优势眼与屈光不正

优势眼与近视的关系尚不明确' FT<+,等 ,@-
研究发现"优

势眼较非优势眼近视程度加深' 因为在近视眼的发展过程中"

优势眼具有更大的用眼强度和更多的调节活动"而过度的调节

反应使优势眼处于强直状态进而调节能力降低' (̂+6<+S等 ,A-

还发现当屈光参差超过e/?.9 I时"A#i受试者的优势眼为高

屈光度数眼"当超过e$?$9 I时"/##i为高屈光度数眼' 与之

相反的是"元力等 ,/#-
和 c(+`<等 ,//-

认为非优势眼的近视程度

更高"并且这种相关性随着双眼间近视和散光度数差异增大而

增强' 存在这样明显的差异"可能是由于在早期视觉发育阶段

确立的优势眼比非优势眼具有更精确的调节反应&更清晰的视

觉输入和更少的视网膜图像散焦"因而在随后的眼部发育过程

中呈现出较轻的近视化程度' 在行屈光手术过程中影响优势

眼的因素较多"最近研究发现最核心的因素是散光矢量

G09,/$- ' 在屈光不正发生和发展过程中"作为视觉通路的一部

分"神经系统可能会发展出某种不对称性"以抵消或减轻双眼间

光学不对称性"使双眼发出的信号更接近' G('+,等 ,/"-
研究表

明"在双眼屈光不正幅度小于 0?## I时"近视眼的神经不对称可

以减轻光学不对称的影响"并使双眼视觉信号接近平衡' 然而"

当屈光不正的程度超过某个阈值时"神经不对称可能不足以克

服光学不对称"近视度数较低的眼成为优势眼的概率也会下降'

因此"优势眼与近视的关系仍然存在争议"需要进一步研究'

另外"优势眼的判断在屈光不正的治疗及手术中具有重要

意义' 优势眼可引起双眼间视觉信息输入的不平衡"因此在配

镜及角膜激光近视矫正手术前测量优势眼时"如果双眼的矫正

视力不相等"多选择将优势眼进行足量矫正' 同时"尽量保持

患者配戴矫正眼镜前后优势眼一致"以减轻屈光矫正后患者的

不适感' 若矫正后非优势眼的视力优于优势眼"则会打破双眼

的视觉平衡"调节幅度发生变化"导致睫状肌承受额外的负担"

产生不适感
,/#- ' 此外"c(X 等 ,8-

还评估了准分子激光角膜原位

磨镶术*)'5<;(+ 5(SX `<;'S7&()<X5(5"cN=PL+后优势眼的变化"结

果表明由于屈光手术消除了眼内抑制"对优势眼产生短期的调

控"然而还需要一个长期的适应期才能使术后屈光度和平衡趋

于稳定'

@4@!优势眼与斜视和弱视

间歇性外斜视被认为是一种伴随性斜视"与优势眼之间存

在一定联系' 通常的治疗方法是通过手术恢复基线解剖位置"

从而减少过度会聚以保持双眼对齐的需要' 一项使用视频眼

动仪进行的研究发现"在 $Q" 的斜视患者中"非优势眼会出现

较大的外斜视
,/0- ' 因此"在间歇性外斜视患者手术矫正中优

势眼的确定尤为重要' 大部分研究表明"在优势眼上进行外斜

矫正手术效果良好"具有手术操作容易&手术肌肉数目少&矫正

效果明显和恢复快等优点
,/0- ' 然而"FTX+,等 ,/9-

发现在不伴

弱视或屈光不正的间歇性外斜视患者中"外直肌肌腱宽度&接

触面积和接触弧与间歇性外斜视中的优势眼没有直接相关性"

这表明眼外肌结构与优势眼之间的联系尚有待研究' 此外"间

歇性外斜视患者通常都存在明确的注视眼*非斜视眼+与非注

视眼*斜视眼+' 然而"面对微小斜视以及交替斜视等类型"仅

根据现病史及常规临床检查结果"很难准确有效地判断非注视

眼"造成术者实施单侧手术时很难选择术眼' rX'T 等 ,/8-
分别

评估了注视性优势眼和运动性优势眼"发现这 $ 种类型的优势

眼与注视眼具有良好的一致性"认为可通过优势眼来确定注视

眼' 唐垚等 ,/.-
的研究则进一步表明"与眼位维持密切相关的

立体视是由视觉通路对双眼信号的敏感度差异决定的' 因此"

当患者有明确知觉优势差异时"通过知觉性优势眼检查来确定

注视眼比注视性和运动性优势眼检查更为可靠'

优势眼对于弱视的治疗具有重要意义' 儿童弱视治疗时

使用的遮盖疗法就是通过遮盖视力较好的眼"即暂时抑制0优
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势眼1"给弱视眼以适当的良性视觉刺激"减缓或消除优势眼对

弱视眼的长期抑制"从而提高弱视眼的视力 ,/@- ' 大多数研究

者认为"弱视治疗应该越早越好"在 8 岁前使弱视眼转变成优

势眼效果最佳' 当遮盖优势眼后"非优势眼与优势眼视力相同

时"可以考虑去除遮盖治疗' 然而"FT<+ 等 ,/A-
通过双眼相位组

合方式定量测量了 /0 例接受治疗的屈光不正性弱视患者的知

觉性优势眼"结果显示仅有 " 例患者表现出双眼视功能平衡"

其余包括一些视力恢复至正常的患者"仍表现出异常的知觉性

优势' 这表明仅恢复弱视眼视力的治疗方法不足以重新获得

双眼视功能的平衡"弱视的视功能恢复仍需综合治疗'

@4A!优势眼与白内障

优势眼在白内障手术中的临床应用主要在于植入多焦点

人工晶状体 *&X)S(W76')(+S;'76X)';)<+5"aPOc+和单眼视设计'

目前"出现了许多功能繁多的新型 POc"其中 aPOc植入不仅可

使患者恢复良好的裸眼远视力"而且可以使患者的裸眼近视力

明显提高' =T7R(等 ,$#-
指出"单眼植入 aPOc时"优势眼比非优

势眼效果更好' 然而"植入 aPOc术后易并发眩光和光晕等"对

患者的立体视&对比敏感度等视功能造成不同程度的影响' 因

此需要单眼视设计"在达到脱镜目标的同时"为患者带来更高的

视觉满意度' 通常的单眼视设计原则是优势眼矫正远视力"非

优势眼矫正近视力' 在瞳孔直径小于 $?9 &&aPOc植入的患者

中"可采用个体单眼视设计即优势眼接近正视"非优势眼预留
e/?## I,$/- ' 另外"混合单视眼同样可以为年龄相关性白内障

患者提供满意的视觉质量"即优势眼植入单焦 POc"非优势眼植

入 aPOc,$$- ' 在理想状况下"单眼视患者双眼清晰范围是连续

的"不受一侧眼模糊图像的干扰"从而获得可靠的远近距离视

觉' 最新研究报道在优势眼中植入景深延长型 POc* =-&W7+-+"

在非优势眼中植入多焦点 POc*=-+<;,-+"结果显示这种组合具

有良好的视觉耐受性和满意的整体视觉功能
,$"- ' 然而"['+V'

等
,$0-
研究发现患者对单眼视的满意程度与其双眼的优势眼强

弱程度有关"即视觉系统对来自离焦眼的模糊图像抑制能力的

强弱' 强优势眼可能会在视觉系统中产生强大的压力"从而防

止优势眼的转换和交替眼间模糊抑制"导致优势眼程度强的患

者仍然以白内障较重的眼为优势眼' 另外"受屈光介质混浊的

影响"白内障患者优势眼的判断较为困难)并且"白内障人群老

年患者居多"其理解力和配合程度也较差 ,$9- ' 因此"对白内障患

者优势眼的检查更有必要建立客观的评估方法进行甄别'

A7优势眼的转换

优势眼的转换是指优势眼的视觉输入信号长时间减弱后"

引起优势眼与非优势眼的相互转换' 优势眼是由先天性因素决

定或在幼年早期形成"一般不会发生改变' 然而在一些疾病状

态下"如屈光不正&斜视&弱视&白内障等"优势眼会逐渐变成非

优势眼' 屈光不正可以影响优势眼朝着更清晰像方向漂移"使

优势眼从高屈光度眼转向低屈光度眼"尤其在屈光不正未能得

到及时合理矫正的时候
,$8- ' 近视患者在接受 cN=PL手术之后

出现优势眼别的转换"其可能与屈光手术改变角膜曲率&双眼视

网膜成像质量"增加眼高阶像差"进而导致视觉平衡转变有关,8- '

用于治疗弱视的单眼视觉剥夺方法可以改变双眼视觉的

处理"进而引起优势眼的转换' 除了常用的遮盖法可以改变双

眼间的平衡"高级视觉处理也可以改变双眼竞争期间的优势

眼' J'+,等 ,$.-
研究表明"虽然亮度和对比度的改变对优势眼

的转换并无直接影响"但是单眼治疗期间增加注意力则对优势

眼的转换提供了支持"可能基于眼的注意力在一侧眼正常输入

被破坏时发挥作用' 另外"cX+,T(等 ,$@-
发现单眼视觉剥夺期

间增加身体活动有助于成年弱视患者视觉功能的恢复' 活动

时需要通过视觉感知系统和前庭感知系统的协同作用"保持

平衡能力"同时增加了对注意力的需求"进而降低优势眼的不

平衡' 另外"在弱视矫正敏感期后"视皮质神经元优势眼变化

趋于稳定"且不易再被视环境干扰 , /@- ' 然而近年来"在成人弱

视的研究中发现短期的视觉剥夺会暂时转换优势眼' 与训练

诱导的 视 觉 可 塑 性 不 同" 优 势 眼 的 转 换 发 生 在 短 时 间
*#?9f9 T+的单眼遮盖后 ,$A- ' 通过使用双眼竞争范式测量"

cX+,T(等 ,"#-
观察到短期内容易发生优势眼转换的儿童"在长

期遮盖治疗后表现出更高的弱视眼0恢复率1' 同样":'7等 ,"/-

也证明短期优势眼的转换可以预测长期遮盖治疗的效果'

白内障患者的疾病进展及手术治疗中"均可能发生优势眼

的转换' 在白内障进展过程中"随着晶状体混浊程度的加重"

患者视力逐渐下降"使双眼输入信号的强弱发生改变"优势眼

逐渐向双眼传入图像强的一侧偏移' 在行白内障手术后"由于

人为干涉单眼视觉信号的传入"传入的图像信号强弱再一次发

生改变"通过双眼竞争机制导致优势眼与非优势眼发生转换'

目前"白内障手术多采用单焦 POc和 aPOc"$ 种类型均会产生

视觉异常"引起不同程度的神经适应"进而影响优势眼的转

换
,$8- ' 与植入单焦 POc相比"植入 aPOc眼神经适应性较差"

需要较长时间达到适应的效果' 所以在临床实践中"为加速

双眼神经适应过程"尽量在同一天或短间隔内双眼植入同样

类型的晶状体
, "$- *中国白内障专家共识建议 $ 周内 , ""- + '

=6T*';S]等 ,"0-
研究表明"单焦 POc植入术后"约 $/?$i的患者

发生了优势眼转换' 目前"尚无较系统的 aPOc植入术与优势

眼转换的报道"需要进一步研究'

另外"POc度数测量误差&切口散光&高阶像差等均会导致

双眼的视力及视敏感度不一致"输入大脑信号强弱产生差异"

进而使大脑视觉中枢重新定位"最终发生优势眼的转换 ,"9- '

同时"优势眼与非优势眼具有视觉皮层的不对称性"其在功能

上直接影响着优势眼转换' 然而成年人"尤其是老年人神经细

胞的形成与分布可塑性较差"在单眼行白内障手术改善视力

后"虽然发生优势眼的转换"但短期内行对侧眼手术可减小双

眼视觉质量的差异"双眼间的信号传入趋于平衡"使原优势眼

在大脑中的地位仍然保持一定效力' 白内障手术后短时间内

即可出现优势眼的转换"虽然对患者的视觉质量影响不大"但是

尽快解除异常的双眼交互作用"更有利于避免优势眼的改变'

E7小结与展望

优势眼是指在双眼视的前提下"注视&感知和融合方面具

有优势地位的眼' 在一般状态下优势眼保持不变"但某些眼部

!0."! 中华实验眼科杂志 $#$0 年 0 月第 0$ 卷第 0 期!FT(+ G%Y3 O3TST')&7)"N3;()$#$0" 7̂)40$"_740
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疾病"如屈光不正&斜视&弱视&白内障等在一定程度上会影响

双眼视功能和优势眼的分布' 同时"手术或相关治疗也可引起
优势眼的转变"进而对患者的视觉质量产生影响' 因此"在早
期诊断疾病的同时"需要评估双眼视功能和优势眼' 目前临床
研究多局限于广义的优势眼"容易将不同类型的优势眼相互混
淆"仍需进一步研究简单易行&可准确判断优势眼的检测方法'

在选择手术时机&眼别和治疗方法上"需要综合考虑双眼视觉
恢复和平衡"降低异常双眼交互作用"减少优势眼的转换"从而
获得长期的双眼视觉平衡'
利益冲突!所有作者均声明不存在利益冲突
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