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滞，利水消肿，与泽泻同用可增强行气利水、消除腹水的功

效；恶心呕吐者加竹茹、法夏和胃降逆止呕。因此，笔者应用

加味茵陈蒿汤治疗急性黄疸型肝炎能取得较好的临床效果。
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[摘要] 目的探讨儿童单纯远视散光的轴向分布与弱视的关系。方法对我院视光中心门诊4．10

岁视力低常儿童单纯远视散光患者139例277眼按散光轴向分类，统计各组弱视的发生率，并使用R×C表

r检验。结果277眼中，逆规散光组197眼，占总数的71．1％，其中弱视147眼，占本组病例的74．6％；顺规

散光组50眼，占总数的18．1％，其中弱视16眼，占本组病例的32％；斜轴散光组30眼，占总数的10．8％，其

中弱视11眼，占本组病例的36．7％。三组中以逆规散光组的弱视发生率最高，与其他两组差异有统计学极

显著意义(P<O．01)。结论在单纯远视散光中逆规散光所占比例最高，该组弱视的发生率也最高。提示在

儿童的视力保健工作中，需要特别注意逆规散光对儿童弱视的危害。
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The analysis of children’s simple hyperopic astigmatic axial distribution and asthenopic incidence／2 Zhi．

chao，LIU Wei—min，LIU Hong-ting，et a1．The Visual Science and Optometry Center，the People’，Hospital ofGuangxi

Zhuang Autonomous
Region，Nanning 530021，China

[Abstract]Objective To Investigate the relationship of children’S simple hyperopic astigmatic axial distri．

bution and arnblyopia．Methods Two hundred and seventy—seven eyes of 139 children aged 4 to 10 years with poor-

sight and simple hyperopic astigmatism in the clinic of our visual science and optometry center，were classfied axially．

The asthenopic incidence in each group were statistically analyzed by R×C table with squared algorithm．Results A．

mong 277 eyes，there were 197 eyes in the group of astigmatism against rule，accounted for 71．1 percent of the total

number，147 eyes were nsthenopia．accounted for 74．6 percent of this group’s Cases；50 eyes were in the group of a-

stigraatism witll rule，accounted for for 18．1 percent of the total number，16 eyes were asthenopia，accounted for 32

percent of this group’s Cnses；30 eyes were in the group
of

oblique astigmatism。accounted for 10．8 percent of the to-

tal number，1 1 eyes were asthenopia，accounted for 36．7 percent of this group’8 cases．The highest incidence rate of

nsthenopia Was in the group of astigmatism against rule among the three groups，compared with the other two groups，

the difference had statistic significance(P<0．01)．Conclusion In simple hyperopie astigmatism。astigmatism a．

gajnst rule has the highest incidence rate，and a highest incidence rate of nsthenopia OCCUI'S also in this group．Prompt．

ing children’vision care should notice the hazard to asthenopia by astigmatism against rule．

[Key words] Children；Simple hyperopic astigmatism；Astigmatic axial；Amblyopia
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散光是光线在视网膜上不能形成单一焦点，是引起儿童

视力下降的重要原因。如未能及时矫正，可导致屈光不正性

弱视。为探讨散光轴向与弱视之间的关系，现将我院视光中

,Cq'l诊277只单纯远视散光眼的散光状态进行分析，以探讨

散光轴向对弱视的影响，为弱视的防治提供依据。

1资料与方法

1．1一般资料选取1999-436—2004-01我院视光中心门诊

的单纯远视散光患者139例277眼，男79例158眼，女60例

119眼，年龄4～10岁；裸眼视力0．1—0．8，最佳矫正视力

0．3—0．6。经常规检查除外眼前节及眼底器质性眼病，无全

身疾病，均无斜视、眼球震颤等。

1．2方法首先在要求患者配合检查的前提下，以10 g·

L“阿托品眼膏涂患眼2次／d，连续3 d。由有经验的同一验

光师进行视网膜检影，并结合主觉验光确定散光状态及矫正

视力。判断标准：最大屈光力主子午线在900±30。位置的散

光为顺规散光，最大屈光力主子午线在180。±300位置的散

光为逆规散光，其余为斜向散光。矫正视力<0．9者诊断为

弱视。

1．3统计学方法计数资料组间比较采用r检验，P<

0．05为差异有统计学意义，应用SPSSl3．0统计软件进行统

计学处理。

2结果

2．1散光轴向分布情况在277眼中，逆规散光197眼，占

71．1％。顺规散光50眼，占18．1％；斜轴散光30眼。占

10．8％。以逆规散光居多。其分布三组间差异有统计学极

显著意义(，=342．98，P<0．01)。

2．2散光各轴向中弱视分布情况逆规散光共197眼中弱

视147眼，占74．6％；顺规散光共50眼其中弱视16眼，占

32％；斜轴散光30眼其中弱视1l眼，占36．7％。其弱视发

生率三组间差异有统计学极显著意义(X2=40．86，P<

0．01)。

2．3散光各轴向中屈光不正分布情况逆规散光共197眼

其中屈光不正50眼，占25．4％；顺规散光共50眼其中屈光

不正34眼，占68％；斜轴散光30眼其中屈光不正19眼，占
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63．3％。其屈光不正分布三组间差异有统计学极显著意义

∽=40．86，P<O．01)。

3讨论

3．1散光眼是屈光不正的主要类型之一，其光学特征是当

眼球各经线的屈光度不同时，使各方向平行光线，经眼的屈

光系统的屈光间质屈折后，不能集合在同一点上。

3．2本组资料显示在4—10岁儿童单纯远视散光中，以逆

规散光居多占71．1％，与梁莉莉等⋯报道的在视力低常儿童

中，远视性散光多分布在垂直轴两侧相似，与Auger等旧1认

为儿童散光轴向相一致。其原因：(1)可能是角膜先天性异

态变化；(2)遗传倾向；(3)角膜散光的变化受眼球本身或附

属器等因素的影响较少，而发生的变化不大【3J。

3．3合理地矫正儿童散光对弱视儿童预防、诊断、治疗有重

要意义，弱视与屈光不正有密切关系，其中散光所致弱视又

称为子午线性弱视，验光配镜是治疗弱视的重要手段之一。

故验光的度数、轴向准确与否直接影响治疗效果。通过分析

儿童远视散光轴向的分布情况与弱视关系，对我们在儿童屈

光研究中很有帮助。单纯远视散光眼中弱视发生率逆规居

多，也不能忽视顺规散光、斜轴散光中弱视的发生。儿童在

睫状肌麻痹下，采用视网膜检影可对散光轴向等作出诊断，

但由于验光技术水平和熟练程度不一，难免出现误差，适当

应用角膜曲率计可以弥补。矫正儿童散光应根据儿童个体

特点，以利于儿童视功能的发育。在临床工作中，我们认为

积极开展眼保健科普宣教、进行视力筛查、合理验光，对弱视

的早期发现、早期治疗有重要意义，提示对单纯远视逆规散

光的儿童，应注意检查弱视情况。
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