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眼 睛 近 视 了 ， 配 制 一 副 合 格 的
眼 镜 对 近 视 患 者 来 说 非 常 重 要 。
但 配 眼 镜 时 ， 视 光 师 通 常 会 安 排
孩 子 散 瞳 验 光 。 对 此 ， 不 少 家 长
可 能 会 产 生 疑 惑 ： 孩 子 检 查 视 力
一 定 要 散 瞳 吗 ？ 散 瞳 验 光 会 不 会
有 副 作 用 ？

大同飞视眼科医院视光中心国家
一级验光师郭雪萍介绍，我们所说的

散瞳即散瞳验光在医学上叫睫状肌麻
痹验光。它的原理就是通过滴散瞳药
水，麻痹睫状肌，再进行验光。因为
麻痹睫状肌的同时，还散大瞳孔，所
以又称散瞳验光。由于眼睛里有负责
调节的肌肉，在看近时会处于收缩甚
至痉挛状态，通过散瞳验光，充分放
松眼部肌肉，这样眼睛的真实度数才
会显示出来。

为什么一定要散瞳验光

郭雪萍解释，当睫状肌长时间超
负 荷 工 作 后 ， 它 们 也 很 难 放 松 下 来 ，
从而出现了一个调节过度甚至调节痉
挛的状态。如果这个时候去验光，很
有可能会把调节带来的近视也一起测
出 来 ， 那 么 不 散 瞳 检 查 ， 就 容 易 被
误 诊 为 近 视 （所 谓 的 假 性 近 视）。 所
以 我 们 需 要 先 用 散 瞳 药 ， 麻 痹 睫 状
肌 ， 去 掉 调 节 性 近 视 ， 再 进 行 验 光
检查，这样才能得到真实客观的验光
数据。

我国医学验光的奠基人、复旦大

学附属眼耳鼻喉科医院终身教授、我
国视光学领域的泰斗褚仁远在大同飞
视眼科医院坐诊中，屡屡强调青少年
应散瞳验光。这是因为青少年眼睛的
调 节 力 较 强 ， 验 光 时 如 果 不 散 大 瞳
孔，睫状肌的调节作用可使晶状体变
凸，屈光力增强，非常影响视力检查
结果的准确性。

对于还未近视的孩子来说，散瞳
验 光 还 可 以 了 解 远 视 度 数 储 备 的 情
况，据此判断患近视的风险，从而起
到及时防范的作用。对于已近视的孩
子，定期检查可以知道其近视真实程
度以确定配镜度数。

验光不准确 视力伤害大

如果不散瞳验光，导致验光配镜
不 准 确 ， 对 青 少 年 的 视 力 的 影 响 很
大。一方面是假性近视容易被诊断为
真性近视，误失挽救视力的良机，导
致终生近视。另一方面不准确验光配
制 的 眼 镜 ， 不 匹 配 眼 睛 真 实 近 视 度
数 ， 容 易 视 疲 劳 ， 眼 镜 度 数 配 小 了 ，

会出现看不清楚的情况；配大了有可
能戴眼镜头晕，这些都会导致眼睛近
视度数的加速增长。

散瞳验光很安全

一 提 起 散 瞳 验 光 ， 很 多 人 有 误
解，担心给眼睛带来副作用，其实这
完全没有必要。 郭雪萍说，散瞳药水
不会对眼睛造成伤害，睫状肌麻痹本
身也不会对眼睛造成不良影响。但散
瞳后可能会有暂时性怕光或视近物会
模糊等情况，恢复正常的时间视不同
的 散 瞳 药 而 不 一 。 因 此 需 要 注 意 的
是，散瞳后要避免强光刺激，室外阳
光下要戴帽子或墨镜以避光；还要避
免近距离用眼，如长时间看电视、电
脑、手机等。

郭雪萍强调，散瞳验光是严谨的
医疗行为，只有正规医疗机构才有资
质 进 行 ， 普 通 眼 镜 店 不 是 医 疗 机 构 ，
根据国家法律法规是不允许散瞳验光
的。因此，给孩子配眼镜时，应选择
正规医疗机构进行散瞳验光。

今年 55 岁的老李 3 年前参加单位体
检时发现肾功能减退，查血肌酐升高为
450 微摩尔每升，尿酸 607 微摩尔每升。
患者反映既往有痛风病史，痛风反复发
作，遂到大同大学附属医院中医肾病科
就诊。科主任刘水清检查发现，患者神
疲乏力、腰困、右脚大拇指关节疼痛红
肿，双下肢有水肿，大便偏干、两天一次，
舌苔厚腻、舌质红、舌下脉络淤阻，脉象
弦滑。据此，刘水清认为该患者属于中
医所说的湿浊内侵，血瘀络阻之证，应该
用 益 气 通 络 、活 血 化 瘀 为 主 的 方 法 治
疗。先后用黄芪、当归、红花、桃仁等活
血理气的药物，再加猪苓、茯苓、车前子、
砂仁、大黄炭等祛湿利浊的药物，前后服
用 30 余剂，患者症状消失。表现为关节
肿痛消退，精神好转，腰困缓解，血肌酐
降至 340 微摩尔每升，血尿酸降至 380 微
摩尔每升。继续用健脾补肾、温阳活血
的方法加减治疗两个月，各种症状都得

到缓解，实验室检查也降至正常，随访至
今没有复发。

刘水清介绍，高尿酸血症在早期不
会出现明显的症状，一直以来未引起人
们足够的重视，直至发生痛风后才会被
发现。但大多数人仍然仅仅着眼于对
痛风的防治，而对其引起的肾损害重视
不够。由于高尿酸血症与冠心病、脑血
管疾病、肾功能不全及代谢综合征有着
密切的关系，其中高尿酸血症引起的肾
损害最为常见。嘌呤代谢障碍对大多数
患者来说属于先天因素，故通过加强体
检，尽早发现高尿酸血症，及时采取饮食
或药物干预，可起到早防、早治的作用。
中医认为尿酸性肾病属于本虚标实证，
其病位在肾，发生常与先天禀赋不足有
关，发展与肾气受损相关，因此保护肾
气是治疗该病的关键。即使在该病的
早期，临床上无明显的症状时，患者也
应该注意肾气的保护，常使用一些补气

和补肾的药物进行预防。该病最常见
的病理因素为湿邪和痰浊，治疗应着眼
于病邪的来源和使邪有去路。痰湿之
产生常与过食肥甘厚腻之品，脾胃健运
失职有关，所以治疗时应当加强中焦脾
胃的运化和消除饮食积滞来达到减少
病邪产生的目的。

最后，刘水清介绍了一些防治该病
的养生、保健方法：第一，要节制饮食，
避免形体过于肥胖，不吃含嘌呤丰富的
食物，如动物内脏、沙丁鱼、豆类、发酵
的食物和大量肉类食物，戒烟忌酒、多
饮水，以利于尿酸的排泄。第二，要正
确认识该病，保持平稳心态，不要紧张
恐 惧 ，以 免 更 加 损 伤 脾 肾 的 功 能 。 第
三，避免劳累，适当休息，特别是合并关
节炎时应卧床休息。最后，一经诊断为
该病，就要注意保护肾脏免受进一步损
伤，并定期复查血尿酸、尿尿酸、尿常规、
肾功能等。

牙齿矫正可不仅仅是为了提升颜值，一
口好牙也是口腔健康的首要因素。牙齿严
重不齐的人，牙缝之间不易清洁，更容易出现
牙周的炎症。牙齿长期咬合不对位，对咀嚼的
效率也有很大的影响，但是很多朋友对牙齿矫
正还存在着不正确的认识，一起来看看。

误区一、年龄大了不能矫正。首先，矫
正牙齿并没有明确的年龄限制，从青少年到老
年，都是可以进行正畸治疗的。只不过成年人
的正畸，相比青少年可能更为复杂。但只要正
畸方案合适，牙周组织健康，积极配合医生治
疗，成年人也能取得良好的矫正效果。

误区二、牙齿矫正后老了会掉牙。很多
人认为“老掉牙”是一个正常的生理现象，其
实不然，所谓“老掉牙”主要是因为牙周炎导
致牙齿松动脱落，而牙周炎的关键致病因素
是口腔中的菌斑微生物，所以“老掉牙”现象
和牙齿矫正并没有直接联系。

误区三、龅牙或牙不齐，寻求七天快速
矫正。快速矫正是不存在的，不要听信谣言，
为了美观却损害了牙齿健康。改变健康牙齿的
排列，正确方案就是戴矫正器，时间一般为两年
左右。牙齿的生理性移动是一个缓慢的过程，
矫正必须付出时间代价，没有捷径可走。

误 区 四 、矫 正 只 能 戴 牙 套 ，影 响 美 观 。
矫正方法灵活多样，除了金属材质的牙套和
陶瓷牙套外，还有可以自由摘戴的无托槽隐
形牙套，对美观不产生影响，想进行牙齿矫
正的朋友可以根据自己的需求做出选择。
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生活中，如果过量食用骨髓、海鲜、虾、花生米以及动物内脏、啤酒、涮肉

等食物，会产生高尿酸血症，它的直接后果就是形成一种叫痛风的疾病。

实际上，过量食用以上食物，除了易患痛风外，还易罹患另一种疾病，叫尿

酸性肾病。肾脏是尿酸的主要排泄器官，当血液中尿酸增高，尿酸及其盐

类沉积于肾脏，就会导致高尿酸性肾病。尿酸性肾病是由于一种叫嘌呤的

物质代谢紊乱，尿酸生成过多聚集在体内，肾脏排泄减少而造成。这种病

在西方是一种常见病，在我国也是一种高发的病变，其中男性患者占大多

数，这与男女饮食习惯不同有关。中医药治疗这类疾病有一定的优势。

孩子验光配镜要科学散瞳
——访大同飞视眼科医院视光中心国家一级验光师郭雪萍访大同飞视眼科医院视光中心国家一级验光师郭雪萍

本报记者本报记者 王芳王芳


