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章节摘录

版权页：   通过本案例，至少可以确定：27岁的双高型近视性屈光参差，在使用完全屈光矫正镜度的
情况下是可以实现良好的双眼视觉的。当然，这一案例也涉及到更深入的问题：①屈光参差矫正原则
到底应当是什么？②这个原则又与屈光参差定义的关系是怎样的？ 基于对本案例前述两个问题的探究
和认识，我们仅就这2个问题予以探索。 （1）屈光参差的矫正原则：屈光不正的最高矫正原则，应当
是实现高质量的双眼视觉。当然屈光参差也不例外。只有在不能实现高质量的双眼视觉之时才会考虑
适当降低矫正标准。屈光参差的矫正标准自上而下依次可以分为4个级别：①使用完全屈光矫正镜度
实现高质量的双眼视觉。②可以承受不影响日常分辨力的低质量双眼视觉。③不排除中距离干扰现象
的双眼交替矫正视力。④给予完全矫正镜度以解决单眼矫正视力（在存在难矫治弱视时）。 本案例原
戴眼镜为什么要降低双眼的屈光矫正镜度呢？可能是因屈光参差值太大，验光师想通过高的降、低的
加的方式来达到双眼屈光矫正镜度更为接近的目的。当然这种推测是建立在被测者上一次验光结果低
于—9.00DS的假设上。只有在这种假设曾经是现实的情况下，原戴眼镜的矫正结果才能有“道理”；
否则的话，这种处理方法就一点道理都没有。 （2）原则与屈光参差定义的关系：定义是针对特定的
屈光不正形式，超过某一界限（±2.50DS）更可能发生双眼视觉异常的屈光参差称为病理性屈光参差
。定义并未给出超过某一界限就不能实现双眼视觉这样的结论。矫正原则是要使戴镜者获得最好的矫
正结果。显然，也不会说病理性屈光参差就不应当获得良好的双眼视觉。 由此可见，矫正原则和屈光
参差定义既是相互联系又是各自独立的。相互联系表现在都是屈光参差性屈光不正的表述。而各自独
立则表现在：定义概念是为了定性，矫正原则是确定矫正的结果。因此，屈光参差的定义与矫正结果
并不存在严格的对应关系，以定义中的内容打包矫正原则是不正确的。 四、专家点评 屈光参差的矫
正，是屈光矫正实践中经常会遇到的情况，在对屈光参差进行实际矫正实践中，一定要做好两个方面
的工作，具体内容如下。 1.屈光检侧 要想在屈光矫正中使屈光参差者获得最佳的矫正效果，首先就得
做好验光工作，就一定要在验光中做到4点：①要解除过去的“经验”概念的束缚；②一定要进行双
眼视功能的检测；③注意镜度调整与双眼视功能检测结合；④与被测者进行矫正原理、视觉感受方面
的充分沟通，并给予必要的解疑释惑。 双眼视功能的检测项目，主要是指双眼视像大小的比对检测和
双眼融合功能的检测。本案例中被测者，两眼的视像的确存在着大小的差异，但是在双眼同视的情况
下又不存在同心复视的问题，这说明被测者有比较良好的双眼融合力。 当双眼屈光参差的参差值比较
大的时候，还必然会存在潜在性的视近隐斜的问题。因此，验光师有责任对被测者使用眼镜的方法给
予必要的指导和建议。 在行走试戴与镜度调整中，应把握住2个概念：①球镜度变化对视像清晰程度
的影响比较明显；②柱镜度0.25DC的变化基本不会影响视像的清晰程度。 在进行镜度调整时，应尽可
能预先设计好再调整，否则时间一旦拖长、反复性操作增多，被测者的精细分辨力就会发生迟钝，一
旦反应迟钝验光就很难再有效进行下去。 2.配镜 配镜方面应当注意眼镜架与眼镜片的选择。 （1）眼
镜架：眼镜架的形式可以选择全框型或半框型，既可以选择金属镜架、也可以选择非金属镜架。倘若
，被测者选用的镜片为低折射力的则以选择非金属眼镜架为宜。假如被测者选用高折射力镜片，可以
考虑选择半框眼镜架（远视性屈光参差除外）。
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编辑推荐

《临床验光经验集(修订版)》是临床验光配镜人员不可多得的临床实践参考，也可作为各类院校视光
学系学生增强感性认识、提高操作技能和巩固理论知识的重要教学辅助用书。

Page 4



《临床验光经验集-修订版》

精彩短评

1、是复印本 中间都脱了页面

Page 5



《临床验光经验集-修订版》

版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:www.tushu000.com

Page 6


