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不同手术时机治疗共同性外斜视的效果对比分析

高!丽!
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!!$摘!要%!目的!探讨不同手术时机治疗共同性外斜视的效果!为共同性外斜视的早期干预提供理论参考& 方法!共同性外

斜视 8# 例根据手术治疗的时间分为两组!" 9$" 岁患者归为观察组!把 $" 9:7 岁患者归为对照组!两组各为 "# 例& 结果!经过治

疗后!观察组完全正位 $; 例!欠矫 $ 例'对照组完全正位 $: 例!欠矫 5 例!治疗组的完全正位率明显高于对照组"!<#4#$#& 观察

组患者手术后双眼视觉恢复率为 $##=!与对照组"6#4#=#比较差异有极显著性"!<#4#$#& 结论!手术治疗是共同性外斜视的

最佳选择!手术时机对眼位矫正和双眼视觉恢复情况影响甚大!应积极在发病早期采取治疗&

!!$关键词% 共同性外斜视'眼位矫正'双眼视觉恢复

!!$中图分类号% '55548$ ! $文献标识码% *! $文章编号% $65">%#8"""#$$##%>#%8%>#"

!

$作者简介% 高!丽"$;5" ?#!女!陕西省西安市人!主治医师!本科!

主要从事眼部斜弱视整形方面的研究& (>@AB3(8%":%7;5%CDD4E2@

! $收稿日期% "#$$>#%>"#!!$修回日期% "#$$>#6>"5

!"#$%&#'()*#++#*(,-+.)++#$#/(,'$0)*%1()2)/0,-/($%(*-/*-2)(%/(#3-($-&)%

)*-FB!

"GHIAJK@HLK2M-INKNA3@232OP!,JAMMBEQ2RIBKA3BL /NAALSB! TB)AL /NAALSB5$##67!UNBLA#

!!45,($%*(( 657#*()8#!,2BLVHRKBOAKHKNHKNHJAIHWKBEHMMHEKR2MXBMMHJHLKRWJOBEA3KB@BLOR2L E2LE2@BKALKHS2KJ2IBAR2ARK2IJ2VBXHKNH2>
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BLOK2KNHRWJOBEA3KB@H! IAKBHLKR2M" 9$" PHAJR23X YHJHE3ARRBMBHX BLK22ZRHJVAKB2L OJ2WI ALX KN2RH2M$" 9:7 PHAJR23X YHJHE3ARRBMBHX BLK2

E2LKJ23OJ2WI"" ["##4:#,'1(,!*MKHJKJHAK@HLK! $; IAKBHLKRYHJHE2@I3HKH3PE2JJHEKHX ALX $ IAKBHLKYARWLXHJE2JJHEKB2L BL 2ZRHJVAKB2L

OJ2WI YNB3H": IAKBHLKRYHJHE2@I3HKH3PE2JJHEKHX ALX 5 IAKBHLKRYHJHWLXHJE2JJHEKB2L BL E2LKJ23OJ2WI4,NHE2@I3HKHE2JJHEKB2L JAKH2M2Z>

RHJVAKB2L OJ2WI YAR2ZVB2WR3PNBONHJKNAL KNAK2ME2LKJ23OJ2WI "!<#4#$#4,NHI2RK>2IHJAKBVHJHE2VHJPJAKH2MZBL2EW3AJVBRB2L 2MIAKBHLKRBL
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!!共同性外斜视是最常见的斜视类型之一!可发生

在人生的多个阶段$$%

& 如果出生半年内就发病的则是

先天性外斜视'" 9: 岁才发病!或者到了上小学初中

因过度用眼加重!则是后天外斜视'也有成年人因眼外

伤*眼肿瘤等造成的废用性外斜视$"%

& 主要治疗方法

为手术矫正!即改善外观又可使双眼单视功能得到恢

复和重建& 本文就不同手术时机治疗共同性外斜视的

效果对比分析如下&

?@资料与方法

$4$!临床资料

!!选择 "##7 年 : 月至 "#$# 年 : 月间在本院行手术治疗的共

同性外斜视患者 8# 例!男 "" 例!女 $7 例'年龄 " 9:7 岁!平均

年龄 $%4% 岁'伴屈光不正者 $8 例!其中屈光参差 $# 例*弱视 8

例& 随访时间为 $ 年以上& 有融合功能者 $% 例!无融合功能者

"%例& 所有患儿斜视出现时间占每天的 $]" 以上& 疾病类型(

基本型 $% 例!分开过强型 $% 例!集合不足型 $# 例& 根据手术

治疗时间的不同!我们把 " 9$" 岁患者归为观察组!把 $" 9:7

岁患者归为对照组!两组性别*疾病状况*疾病类型*融合功能*

随访时间等一般资料情况对比无显著性差异!具有可比性

"! #̂4#%#&

$4"!治疗方法

!!患者术前均行眼部常规检查!遮盖 :# @BL 检查角膜映光!

根据视远与视近的斜视度数!按外直肌后徙 $ @@矫正!内直肌

缩短 $ @@矫正& 基本型一般采用单眼外直肌后徙和内直肌缩

短术'分开过强型一般采用双眼外直肌后徙术!矫正不足可加

内直肌缩短术'集合不足型一般采用双眼内直肌缩短术& 所有

患儿常规用阿托品或托品酰胺散瞳检影!需要者配戴眼镜&

$4:!观察指标

!!本文眼位矫正结果评价参照中华眼科分会全国弱视斜视

防治学组 "##6 年制定的共同性外斜视疗效评价标准!正位(完

全正位*隐斜及小度数偏斜"小于 7_#'欠矫(明显欠矫或过矫

"大于 $%_#

$:%

& 同时观察两组患者术后是否具有双眼视功能

"用立体视觉检查图方法相结合检查双眼单视功能#&

$48!统计分析

!!采用 /.// $;4# 统计软件!眼位矫正结果与双眼视功能评

价采用
!

"检验!!<#4#% 代表有显著性差异&

+%8%+
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A@结果

"4$!眼位矫正结果

!!经过治疗后!观察组完全正位 $; 例!欠矫 $ 例'对照组完全

正位 $: 例!欠矫 5 例!治疗组的完全正位率明显高于对照组

"!<#4#%#!见表 $&

表 ?@两组术后眼位矫正结果

组别 例数""# 正位""# 欠矫""# 完全正位率"=#

观察组 "# $; $

;%4#

!

对照组 "# $: 5 6%4#

!

(与对照组比较!!<#4#%

"4"!双眼视觉恢复情况

!!一般来说!年龄越小手术后双眼视觉恢复率越高& 本文结

果显示!经过治疗后!观察组患者手术后双眼视觉恢复率为

$##=!与对照组"6#=#比较差异有显著性"!<#4#%#!见表 "&

表 A@两组术后双眼视觉恢复结果"!#

组别 例数""# 术后双眼视觉恢复""# 恢复率"=#

观察组 "# "#

$##4#

!

对照组 "# $" 6#4#

!

(与对照组比较!!<#4#%

B@讨论

!!共同性外斜视是临床眼科常见的眼肌功能异常疾

病& 外斜视所造成的视功能损害就如同人不能用两条

腿协调走路!不能用两只手配合干活一样!会在学习*

生活*工作中造成种种困难(如看到的范围比正常人

小!没有融像能力!更没有立体视觉等& 病因实质至今

尚未认识清楚!表现形式也很多$8%

& 发病时间也有极

大差异!可能发生在出生时或生后早期!也可能发生在

日后发育过程中!有相当一部分人发生在青春期或在

成年后& 本组结果显示!:# 例患者中有融合功能者 $%

例!无融合功能者 "% 例& 疾病类型也包括基本型 $%

例!分开过强型 $% 例!集合不足型 $# 例&

!!到目前为止!引起共同性外斜视的病因机理还不

完全清楚!多数学者认为外斜视的原因主要由于集合

和分开之间受到二种神经支配的干扰而发生& 近年来

很多事实证明 *U]*"调节性集合]调节!即每一屈光

度调节所引起集合的三棱镜屈光度的数量 ?三棱镜

度]屈光度#比值!与眼位偏斜有密切关系$%%

& 也有研

究认为除神经支配外!某一眼外肌发育过度或发育不

全*眼外肌附着点异常!眼眶的发育*眶内筋膜结构的

异常等!均可导致肌力不平衡而产生斜视& 有报道多

达 %#=的患者有家族性的倾向!也有报道仅 $#=!这

些事实使人们考虑斜视可能与遗传因素有关$6%

&

!!共同性外斜视治疗以手术矫正眼位!促进双眼单

视功能重建为目的& 早期手术可以保持并改善双眼视

功能& 也有学者主张共同性外斜视可以延期手术!其

认为对视觉尚未成熟的儿童施行手术容易过矫!引起

弱视和立体视的丧失$5%

& 国内临床经验证明!早期手

术肯定比晚期手术的效果好!至少不会比晚期差!但手

术过矫的可能性亦大!且儿童的视觉发育尚未成

熟$7>;%

& 本文结果显示!经过治疗后与观察 6 周!观察

组完全正位 $; 例!欠矫 $ 例'对照组完全正位 $: 例!

欠矫 5 例!治疗组的完全正位率明显高于对照组!也进

一步表明在视觉发育敏感期手术最为理想& 同时在评

价共同性外斜视的治疗效果上!外界在双眼视网膜对

应部位成像后!在三维空间中有准确定被称为双眼单

视功能$$#>$$%

& 本文结果显示!经过治疗后!观察组患者

手术后双眼视觉恢复率为 $##=!与对照组"6#=#比

较差异有极显著性&

!!手术治疗是共同性外斜视的最佳选择!手术时机

对眼位矫正和双眼视觉恢复情况影响甚大!应积极在

发病早期采取治疗& 另外!由于共同性外斜视矫正术

后的欠矫普遍存在!手术应以正位和适度过矫为原则!

但手术者必须有丰富的临床经验&
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