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综合疗法治疗儿童弱视的效果 

陈欢欢，吴 奇，丁南花，陈爱华 

广州市海珠区妇幼保健院  广东广州 

【摘要】目的 深入探究和思考综合疗法在儿童弱视治疗过程中的实际作用与效果。方法 本研究所选择的案

例为 2019 年 1 月-2020 年 12 月期间我院所接诊的 80 例儿童弱视临床资料作为研究对象，并且通过采用随机分组

的方式将其分为了观察组和对照组，且每组儿童的数量为 40 例。针对对照组弱视儿童采用的是单纯屈光治疗 ，
针对观察组弱视儿童采用的是综合疗法，对比两组弱视儿童的临床治疗效果。结果 观察组弱视儿童的治疗效果

明显优于对照组，即其治疗的有效性明显高于对照组，同时观察组弱视儿童治疗过后的视力恢复时间也明显优于

对照组，且差异具有统计学意义，即（p<0.05)。结论 现阶段针对弱视儿童采用综合疗法进行治疗，其治疗效果

非常显著，同时也可以明显帮助患儿提升视力的恢复速度，改善了患儿的临床症状，切实提高了弱视儿童的学习

水平以及生活品质，是促进儿童身心健康全面发展的重要举措。 
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The effect of comprehensive therapy on children with amblyopia 
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【Abstract】 Objective: To deeply explore and think about the actual role and effect of comprehensive therapy in 
the treatment of children with amblyopia. Methods: The cases selected in this study were the clinical data of 80 children 
with amblyopia admitted to our hospital from January 2019 to December 2020 as the research objects, and they were 
divided into observation group and control group by random grouping. groups, and the number of children in each group 
was 40. Amblyopia children in the control group were treated with simple refractive therapy, and amblyopia children in 
the observation group were treated with comprehensive therapy. The clinical treatment effects of amblyopia children in 
the two groups were compared. Results: The treatment effect of the amblyopic children in the observation group was 
significantly better than that in the control group, that is, the efficacy of the treatment was significantly higher than that in 
the control group. At the same time, the visual acuity recovery time of the amblyopic children in the observation group 
after treatment was also significantly better than that in the control group, and the difference was statistically significant. 
Meaning, i.e. (p<0.05). Conclusion: At this stage, comprehensive therapy is used for the treatment of amblyopia children, 
and its therapeutic effect is very significant. At the same time, it can also significantly help the children to improve the 
recovery speed of vision, improve the clinical symptoms of children, and effectively improve the learning level and life 
of children with amblyopia. Quality is an important measure to promote the overall development of children's physical 
and mental health. 
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引言 
所谓的儿童弱视，从临床上来看，主要是指确保

儿童的眼睛结构不存在器质性的病变的前提之下，双

眼或单眼视力低于该年龄阶段最低值。弱视本身属于

眼科当中比较常见的一种临床疾病，其主要的发病群

体为儿童，并且以婴幼儿时期最为常见。造成儿童弱

视的原因有许多，主要包括运动原因、中枢神经发育、

直觉神经影响等，都会造成视觉神经受到刺激，进而

影响到了视觉的发育，最终使得视力出现严重的发育

不良情况[1]。从临床的具体表现来看，其主要表现为儿
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童的视力存在低下的情况，屈光不正乃至出现斜视的

状况。长期下去如果得不到相应的治疗那么就会在很

大程度上影响患儿的正常生活，同时也会影响儿童的

正常学习，所以采取及时有效的治疗方法对于儿童弱

视治疗是非常重要的[2]。本研究所通过针对观察组当中

的 40 例弱视儿童进行综合疗法，其弱视情况改善明显

优于对照组，同时治疗的有效率也明显高于对照组。

这就说明综合疗法相较于单纯屈光治疗针对儿童弱视

进行治疗更加具有临床价值，现报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本研究所选择的案例为 2019 年 1 月-2020 年 12 月

期间我院所接诊的 80例儿童弱视临床资料作为研究对

象，并且通过采用随机分组的方式将其分为了观察组

和对照组，且每组儿童的数量为 40 例。其中对照组中

患儿的年龄最大的 12 岁，最小的 3.5 岁，平均年龄为

8.78 岁。男性患儿的数量有 28 例，女性患儿的数量有

12 例。观察组中患儿年龄最大的为 11 岁，最小的为 4
岁，平均年龄为 7.66 岁。男性患儿的数量有 17 例，女

性患儿的数量为 23 例。对比两组患儿的基础资料，其

在年龄结构、性别比例方面无明显差异，即（p>0.05)，
可以进行比较。 

1.2 方法 
首先，针对对照组患儿采用的是常规屈光治疗。

通过对患儿进行验光，并且结合临床检查的实际情况

佩戴合适的眼镜，进而有效对患儿的视力进行矫正。 
其次，针对观察组 40 例弱视儿童采用综合疗法进

行治疗。同样也需要给予其使用常规屈光矫正进行治

疗，其方法与对照组相一致，并且在其基础之上需要

进行相应的综合治疗，具体如下： 
第一，遮盖治疗，在屈光矫正的基础上进行，这

是需要结合儿童的实际年龄，弱视程度等实际情况，

采用遮盖的方式进行治疗。优势眼遮盖 3-4 天，放开 1
天，不遮弱视眼。 

第二，目前我们在使用 VR 技术进行弱视治疗，

其原理主要是通过 VR 眼镜所带来的 3D 立体光刺激，

从而营造出更多充满色彩的动画以及图像，这样就可

以有效缩短弱视治疗的时间。同时在训练的过程当中

可以融入许多眼手脑共同协调训练的机会，这样就可

以帮助患者建立起双眼的视觉反射活动。 
第三，目力训练治疗，这就要求在遮盖以及佩戴

眼镜的前提之上，每天要求患儿完成一些精细的目力

活动和训练，比如串珠子、剪纸等等，每日活动时间

控制在 20 分钟左右。 
第五，采用旁中心注视疗法进行治疗，其主要就

是采用后像疗法以及红色滤光电疗法完成治疗工作。 
1.3 观察指标 
首先，针对两组弱视儿童采用不同治疗方法之后，

对比两组患儿治疗的有效性。其中有效性判定指标如

下：显效：治疗过后儿童的视力能够达到该年龄的正

常值并且视融合功能得以恢复正常。有效：治疗过后

患儿视力能够增进两行及以上。无效：治疗过后患儿

的视力没有实现提升。有效率=（显效人数+有效人数）

/总人数*100%。 
其次，对比两组患儿采用不同治疗方法之后的视

力恢复时间。 
1.4 统计学意义 
将本文采取的数据均纳入 SPSS25.0软件中进行处

理，对于技术资料以（n，%）表示，χ2 检验，计量资

料（均数±标准差）表示，t 检验，P＜0.05 差异具有

统计学意义。 
2 结果 
首先，对比两组患儿采用不同治疗方法过后治疗

的有效性，可以得出观察组患儿采用综合疗法之后其

弱视治疗有效率为 95%，对照组患儿采用常规屈光治

疗之后治疗有效率为 75%，差异具有统计学意义，即

（p<0.05)。具体如下表 1 所示： 
 

表 1  两组患儿采用不同治疗方法之后治疗有效率对比 

组别 例数 显效人数 有效人数 无效人数 总有效率% 

观察组 40 28 10 2 95 

对照组 40 5 25 10 75 

 
其次，对比两组弱视儿童采用不同治疗方法之后

视力恢复到该年龄正常水准的时间，得出观察组患儿

视力恢复平均时间为 164.58 天，对照组患儿视力恢复

平均时间为 181.29 天。 
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3 讨论 
儿童弱视作为一种在儿童生长发育阶段非常常见

的一种疾病，也是近些年来眼科疾病中比较常见的一

种疾病存在形式。弱视本身不仅仅会危害儿童的生理

健康，同时还有可能会对儿童产生严重的心理影响，

导致儿童的正常学习和生活遭到阻碍。所以从当前临

床医学发展的角度来看，针对弱视儿童采用早期的针

对性治疗以及综合疗法，确实比传统的屈光治疗更加

有效果，可以更好的帮助幼儿改善视力情况，同时纠

正了弱视症状，有效提高了患儿的生活品质，对于促

进儿童的健康成长具有极其重要的意义[3]。 
从现阶段弱视儿童的治疗情况来看，大多数医疗

机构也都意识到了综合疗法的重要意义，所谓综合疗

法，实际上就是采用多种多样的治疗手段，以协同作

用实现彼此之间的相互补充目的，相较于单纯使用屈

光治疗来说更加具有临床治疗的优势。而且综合疗法

更加满足了共同作用的目标，多种手段联合应用可以

加速儿童的康复时间，帮助患儿提高了预后的效果以

及生活的质量[4]。 
本研究通过针对观察组当中的弱视儿童采用综合

疗法，确实在一定程度上提高了儿童弱视治疗的有效

性，并且也缩短了视力恢复的时间，从长远看能够更

好的改善患儿的眼部功能，切实提高患儿的视力，对

于切实提高患儿的生活质量、学习成绩都是非常有意

义的[5]。 
综上所述，在未来针对弱视儿童的临床治疗过程

当中采用综合疗法将会具有更为显著的临床治疗效

果，同时也具有更好的临床推广以及实际应用的价值，

安全性更高，效果也更为显著，是切实促进幼儿身心

健康发展，增强预后效果的重要手段。 
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