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Abstract
誗AIM: To discuss the meaning of measuring gradient
AC / A ratio in preventing and correcting adolescent
myopia.
誗METHODS: Sixty subjects (30 early - onsetmyopes, 10
late - onset myopes and 10 emmetropes) participated in
this study. The stimulant accommodative gradient AC / A
ratio were measured.
誗 RESULTS: There was a significant difference in the
response AC / A between early-onsetmyopes, late-onset
myopes and emmetropes( t= 2. 84, P<0. 01 and t= 2. 71, P<
0. 01,respectively) .
誗 CONCLUSION: Early - onset myopia has a higher
response AC / A than late-onset myopia andemmetropia,
which suggest that higher AC / A may be the risk factors
for myopia onset and progression.
誗KEYWORDS:myopia; AC/ A ratio;accommodative;early-
onset;late-onset
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摘要
目的:探讨测量梯度性 AC / A 比值对青少年近视防治的
意义。
方法:选取 60 例青少年近视患者(30 例早发性近视、10 例
迟发性近视和 20 例正视),测量他们的刺激性调节诱发的
AC / A 比值。
结果:在早发性近视和迟发性近视与正视眼的反应性 AC/ A

之间存在着显著性差异(P<0. 05),早发性与迟发性近视
组比较存在着显著性差异( t = 2. 84,P<0. 01); 早发性近
视与正视组比较存在着显著性差异( t=2. 71,P<0. 01)。
结论:早发性近视较迟发性近视和正视具有较高的反应性
AC / A 比值,提示高 AC / A 可能是近视发生发展的一个危
险因素。
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0 引言

摇 摇 调节和聚散是一个联动系统,调节会引起相应的聚散
活动,而聚散活动会诱发调节的发生。 临床上比较常用的
表达该系统关系的调节引起的调节性聚散,其测量可以表
达为调节 / 集合系统的功能。 每付出 1 屈光度调节能诱发
的同步集合三棱镜量值称为 AC / A 比值,其量值对眼位异
常、双眼视异常和屈光不正的诊断和矫正均有重要的指导
意义。 人群正常的 AC / A 比值为 4吟 / D 依1

吟 / D
[1]。 我们应

用梯度性方法测量 AC / A 比值,作两次近距离 von Graefe
隐斜视测量:第一次在矫正处方基础上测量,然后在该处
方上加-1. 00D 球镜后再次测量,比较两次测量的隐斜量
值。 应用负镜片增加调节,相应地增加调节性集合,使近
视眼外隐斜变小而内隐斜变大,隐斜量改变取决于患者的
AC / A。 本研究目的是探究了解 7 ~ 18 岁青少年早发的近
视(early-onset myopia),或在 18 岁后迟发的近视( late -
onset myopia)与正视眼( -0. 25 ~ +0. 50)D 的 AC / A 比值
有无差别,并探讨青少年近视发生发展的原因。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 随机选择 2011-03 / 2012-09 来我院门诊就诊
的 60 例青少年学生志愿参加本试验,年龄 12 ~ 24 岁,分
为 3 组:正视组 20 例,单眼裸眼远视力逸1. 0,其中男 10
例,女 10 例,平均年龄(17. 5依1. 81)岁; 早发性近视组 30
例,平均屈光不正等效球镜度为( -4. 25 依1. 32) D,男 14
例,女 16 例,平均年龄(15. 16依2. 13)岁;迟发性近视组 10
例,平均屈光不正等效球镜度为(-4. 00依0. 86)D,男 4 例,
女 6 例,平均年龄(19. 32依3. 14)岁 。 两组近视受检者单
眼矫正远视力均逸1. 0,双眼屈光参差<1. 00D,排除眼疾、
双眼视功能异常,均无任何主觉不适症状,每例都能配合
测试。
1. 2 方法摇 测试工具用综合验光仪,做近距离梯度性 AC / A
检测。 双侧视孔置入远用矫正镜度,正视者不戴眼镜,在
40cm 近视标卡置入 0. 6 视力单行横向视标,右眼视孔内
置 6u 辅镜作为分离棱镜,右眼所见视标下移,左眼视孔外
置旋转棱镜,0 位放置于垂直向作为测量棱镜,将左眼外
置旋转棱镜的棱镜度游标向内旋转至刻度 12,基底向内
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的 12 三棱镜度(12吟BI),左眼所见视标外移。 此时被测
双眼见到右下方和左上方两行分离的横向视标,将左眼外
置旋转棱镜的棱镜度游标逐渐向外侧转动,直至被检者确
认左上方单行视标与右下方单行视标垂直对齐,观看棱镜
度游标所指向的棱镜刻度,即为被检眼水平隐斜度的量
值,记录此时第一次测到的隐斜视量值 H1,内隐斜(Eso)
为正值,外隐斜(Exo)为负值。 双眼视孔各置入-1. 00D
球镜,增加调节刺激 1. 00D 之后,必然引起调节性集合的
化。 此时再检测诱发的第二次隐斜视度的量值 H2。 例如

H1为 Exo3吟,H2为 Eso2吟,则

摇 摇 AC / A=
H2-H1

1. 00 = 2-(-3)
1 =5吟 / D

摇 摇 统计学分析:三组检测结果样本均数的差别采用
SPSS 11. 5 软件进行处理,以配对 t 检验作显著性测试,以
P<0. 05 为差异有统计学意义,P<0. 01 为差异有显著统计
学意义。
2 结果
摇 摇 选取的 3 组受检者应用梯度法加-1. 00D 作调节刺激
性 AC / A 测试的结果显示:早发性近视组的 AC / A 比值最
高(5. 17依1. 86)吟 / D,其与迟发性近视组 AC / A 比值(3. 89依
2. 10 )吟 / D相比较具有统计学意义( t = 2. 84,P<0. 01);早
发性近视组 AC / A 比值与正视组的 AC / A 比值(4. 06 依
1郾 78)(吟 / D)相比较具有统计学意义( t = 2. 71, P<0. 01)。
迟发性近视组与正视组的 AC / A 比值相较无统计学的意
义( t=1. 98,P>0. 05)。
3 讨论
摇 摇 我国近视患病率较高,目前青少年近视患病率已是世
界上最高国家之一,且有日益年轻化的发病趋势,已引起
全社会的关注。 有关近视眼的发生原因,不外遗传与环境
因素或两者兼而有之。 已知近距离作业是诱发近视的重
要原因,持续性近距离工作过程促使眼球增大而致近
视[2]。 我国青少年学生学业负担重,视近姿势不正确,作
业时间长,且有很多业余时间消耗在近距离用眼的电子游
戏中,近视发生的年龄约 90% 在 7 ~ 18 岁时期属早发性
近视,遗传因素较多,近视进展快,以眼轴延长为主,最终
屈光度较高;而迟发性近视发生在 18 岁以后,多为环境因
素所致,多见于有高度近作业的人群,也以眼轴延长为主,
但近视进展较慢,最终屈光度较低[3]。
摇 摇 据国内外学者有关青少年近视组 AC / A 的检测结果,
其量值均大于非近视组,且随访近视增高者的 AC / A 比值
也更高[4,5]。 AC / A 有遗传因素相对稳定,但也受环境影
响有一定可变性,在儿童尤为活跃。 高 AC / A 反映未矫正
近视眼的调节和集合不协调的一种表现,近视眼看近较少
或不用调节,但仍需用集合,久之 AC / A 比值增大可看作

为一种适应现象,故建议青少年近视应及时正确验光配镜
矫正视力。 林惠玲等[6] 研究不同屈光状态下反应性 AC / A
比值的比较,发现进展性近视眼的 AC / A 比值高于稳定性
近视和正视眼,提示在我国青少年中高 AC / A 比值可能成
为近视发展的一种预测因素。 有关高 AC / A 的原因,
Gwiazda 等[5]归因于近视眼有较大的调节滞后(AC / A 比
值的分母变小所致),Goss 等[7] 在他们 3a 的随访观察中,
发现变近视的儿童有较大的内隐斜,推测较大的近距内隐
斜可能是近视发生发展过程中高 AC / A 的原因。 Mutti
等[8]研究表明,AC / A 比值增加 1 个单位,可使 1a 内近视
的发展增加 22. 5% ,认为增高的反应性 AC / A 是近视发生
发展的危险因素。
摇 摇 通常检测 AC / A 比值有计算法和梯度法两种方法,用
计算法检测的 AC / A 比梯度法大,因用前法检测具有近感
性调节的原因。 李军[1]用依1. 0D 梯度法测量 AC / A 比值,
结果显示因刺激性调节所产生的集合量,比放松调节释放
的集合量小,提示眼的调节反应差或集合不足的问题,分
析认为学生不规范坐姿和近距离用眼过多,干扰了调节与
集合之间相互影响的联动关系,可能成为近视度增长的因
素。 本组试验应用刺激性调节的梯度法检测青少年 AC/ A 比
值,发现早发性近视的 AC / A 比值,比迟发性近视和正视
眼的 AC / A 比值大,与 Rosenfield 和 Gilmartin 检测的第一
个试验结论相同,第二个试验的结论相似,均提示高 AC/ A 可
能与近视的发生发展有关,由此推测减少 AC / A 比值有可
能阻断调节反应使之降低以防止近视的发展,值得进一步
纵向研究。
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