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Lea Symbols与Tumbling E视力表在学龄前 

儿童视力检查中的应用 

余利华 吕帆 陈洁 徐肃仲 

【摘要】 目的 比较L舶 Symbols视力表与Tumbling E视力表在学龄前儿童中视力的检测率、 

视力值和双眼间视力差异。方法 对温州市某幼儿园一小班 24名 36～50(平均43．2土3．71)个月的 

儿童以随机顺序先后用Lea Symbols与Tum bling E视力表检查单眼视力，视力值用logMAR记录方 

法来表示，用logMAR单位记录双眼视力差异。结果 Lea symbols视力表的检测率为96％，nun— 

bling E视力表的检测率为71％，其中33只眼能配合查 Lea symbols与Tum bling E，Tum bling E 

的视力为0．26土0．10，Lea symbols的视力为0．19土0．10，两者呈线形相关 (相关系数r=0．76)， 

两者作配对t检验有显著性差异 (t=6．068，p<0．0001)，l6名儿童用Lea Symbols测得的双眼视力 

差别为一0．004土0．065，用Tum bling E测得的双眼视力差别为一0．019土0．067，两者呈线形相关 

(相关系数r=0．65)，统计学分析两者无显著性差异 (p=0．296)。结论 Lea symbols视力表检查学龄 

前儿童视力特别是3—4周岁的儿童检测率高，Lea Symbols与 Tum bling E 视力表一样能够很好地 

反映双眼间视力的差别，但与 Tum bling E视力表相比，L舶 Symbols视力表存在过高估计视力的可 

能。视力的测定是个心理物理学过程，对于学龄前儿童，我们不能简单地根据视力小于0．8判断其弱视， 

而是要从儿童的认知水平来考虑。 
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[Abstract] Objective To establishnormalvisual acuityforthreetofouryearsold children andto 

compmetestability,visualacuityandinter-eyedifferenceusingLeaSymbolschartandTumblingE chart．Methods 

24 preschoo l-aged children between 36 and 50 months(mean--43．2，standard deviation=3．71)were recruited 

fromonekid-gardeninWenzhou．Each subjectwasmeasuredthe acuityofthe righteyeandlefteyetestedwith 

theLeaSymbo ls chartan dTumblingEchartin random order．Outcomemeasuresweremonocular logarithm of 

the minimum angle of resolution(1ogMAR)visual acuity and inter-eye acuity difference in IogMAR units for 

each test．Results 96％ of children were able to complete monocular test with Lea Symbo ls chart．but the 

testabilityofTumblingEchartwas71％．33 eyescooperatetotestwithLeaSym bols chartandTumblingEchart． 

Mean(土SD)visual acuityobtained with theLeaSym bols chartwas 0．19土0．10．Mean(土SD)visual acuity 

obtained with the Tumbling E chart was 0．26土0．10，them was significant difference(t=6．068，p<0．0001)，but 

the correlation between acuity results obtained with two charts was high(r=0．76)．There was no significant 

difference(p=0．296)ininter-eye acuity differencemeasuredwith LeaSym bols chart(-0．004土0．065)andTurn． 

blingEchart(-0．019土0．067)in 16children，butthecorrelationcoefficientwas high(r--O．65)．Conclusions Test- 

ability rates was better for preschoo l-aged children using Le a Symbo ls chart，Le a Symbo ls chart provides a 

better measure of inter-eye acuity difference that is similar to that obtained with Tumbling E chart．but may 

overestimatethe acuity scoremeasuredby廿1eTumblingEchart．1]her~asur&nentofvisual acuityis apsycho- 

physical process．For preschoo l-aged children，we can not diagnosis amblyopia if his best correct vision doe s 

not reach 0．8，we must consider the corresponding cognition of the children, 
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学龄前儿童视力筛查可以早期发现和治疗弱 

视、斜视、高度屈光不正等疾患。目前，我国检查 

儿童的视力最常用的是 E视力表 ，其他还有如 

sj5gren手形视力表，图形视力表，但这些视力表 

都没有标准化。1 99 1年美国vision screening 

guideline建议3～5岁儿童视力筛查可使用的视标 

包括snellen字母、snellen数字、Tumbling E、 

H0TV、Picture tests 、Alien figures、LH test 

(即Lea Symbols)t ，实际在美国各州学龄前儿童 

视力筛查中普遍使用的是 Lea Symbols视力表， 

是由Hyvrainen L 于 1980年提出的一种新的视 

力表[2]，它包括圆、房子、正方形、心形 (或称苹 

果)四个视标，低于视力阈值时，其他三个视标都 

看似圆，学龄前儿童对其识别性高，它结合了图形 

和字母视力表的优点，已经过与国际上 “金标准” 

视力表Landolt-C视力表矫正而得到标准化[3]。国 

外关于Lea Symbols 视力表与其他视力表如 

H0TV、Bailey—Lovie、Landolt-C比较研究较多 
[4-6]

， 国内只有郑日忠等用Lea图形视力表分析 2— 

4岁儿童的远 、近视力，其研究未涉及Lea视力表 

视力与其他视力表视力的比较⋯。我院对3-4周岁 

儿童用 Lea Symbols与经典的Tumbling E视力 

表做了视力值的表达、配合程度的比较及两种视力 

表视力的相关分析。两种视力表都是符合 1980年 

Committee on vision提出的标准视力表设计原 

理：视力表每行视标数目相同，视标之间距离成比 

例，行与行之间视标的大小以对数形式递减[8l。我 

们采用的两种视力表的视力都是以视角的对数形式 

来表达，行与行之间以0．10log增率递减，每 l0行 

变化 llogMAR，每行包括 5个视标，每个视标代 

表0．021ogMAR的视力，这样的 “字”记录方法便 

于统计，同时与 “行”记录方法相比较，提高了视 

力值测定的精确性以及两眼视力差值的敏感性[91 lOl。 

而且两种视标都是形状字体，Lea视标毫无疑问是 

形状视标，E虽然是字母 ，但与snellen字母视力 

表不同，Tumbling E视力表是根据辨别方向来测 

定视力值，Grimm W 等认为E视力表的字体是形 

状字体[1 1，这也是我们采用这两种视力表研究学龄 

前儿童视力的原因之一。 

对象与方法 

1．对象：温州市某幼儿园小一班 24名学前班 

儿童，其中男 9例，女 l5例，共48只眼，年龄为 

36～50(平均43．2±3．71)月龄，50个月的儿童 

仅 1例，其视力值未超出其他儿童 (36～48月)的 

最高值，因此未予剔除，年龄分布如图 1所示符合 

正态分布，24名儿童在 1．5个月内检查完毕。所有 

对象都未曾戴镜，都没有接受过正规视力检查，所 

有儿童都无全身性疾病，身体和智力发育正常。 

36．U j8．U 4u、U 42．U 44．U 46 ．U 48．U ，U．U 

月龄 

图1 年龄分布 

2．视力表：一为 Lea Symbols LogMAR 视 

力表(Precision Vision La Salle，IL 61301，USA) 

(图 2)，检查距离为3m，视力表总大小为45．5cm 

×5lcm，视力范围从顶部的3／15到底部的3／1．2， 

每行5个视标，4种字体 (圆，正方形，心形，房子)， 

视标的高度和宽度比近似 l：l，同一行视标之间的 

距离等于该行视标的宽度，每行视标周围有栏杆 

(英文上称Bar)，将一行视标围成一个长方形，Bar 

与视标之间的距离等于该行1／2的视标高度，Bar与 

B a r之间是空白间隔。另一为 T u m b l i n g E 

LogMAR视力表 (Precision VisionTM La Salle， 

IL 61301，USA)(图3)。检查距离为3m，视力表 

圈2 Lea Symbols视力表 
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图3 Tumbling E视力表 

总大小为46cm ×46cm，视力范围从顶部的3／30~1] 

底部的3／1．5，每行 5个视标，字体为E字母上下 

左右四个方向，视标的高度和宽度比 1：1，同一行 

视标之间的距离等于该行视标的大小，行与行之间 

的距离等于下一行视标的大小，两行视标之间无 

Bar间隔。两种视力表均采用外部照明，照明的照 

度为200— 5001ux。 

3．步骤：每个儿童由家长陪同人诊室，先进行 

问卷调查 (儿童的一般情况，眼部既往史、全身情 

况、有无斜视弱视家族史，父母的屈光状态)，眼部 

的一般检查 (眼位、眼球运动)，接着由固定的2名 

有经验的眼视光医师进行视力检查。两种视力表随 

机选择先后顺序，检查在同一天完成。视力检查前， 

先让儿童认单个视标 (称膝上卡片)，如果不会，医 

师对其教育，然后再进行远距离 (3m)检查。儿童 

坐在视力表正前方3m远处，视线与视力表3／3(视 

力1．0)行等高，口头命名视标或者匹配法 (单个视 

标放在儿童膝盖上)，一名检查者坐在儿童旁边，用 

遮盖板遮盖一眼进行单眼视力检查，并对其鼓励以 

及记录儿童的反应，另一名检查者坐在视力表旁边 

(未遮挡视力表)，从视力表的顶部开始用笔尖指示 

每一行的一个视标，如果识别正确，接着往下指示， 

当遇到识别错误时，回到上一行，从左到右逐个指 

示视标让儿童识别，如果儿童第一次识别错误，再 

给予一次机会，如果仍识别错误，检查者在记录报 

告纸上标记识别错的视标，继续进行下一行视标的 

检查，直NJL童只能识别最后一行一个或者两个视 

标才认为视力检查终止。视力记录采用logMAR记 

录方法 (标记)，每个视标代表0．021ogMAR的视 

力。儿童的不配合定义为尽管检查者作了最大努力 

儿童仍是不适当的反应，例如眼睛不看视力表、乱 

命名视标或者哭闹。视力检查完毕后，再做干态检 

影验光 (不使用散瞳剂)、眼前节裂隙灯检查以及眼 

底检查以了解儿童屈光状态及排除器质性眼病。 

4．数据分柝 对每只眼的视力，均采用logMAR 

值表示，即最小分辨角的对数。例如被检查者能看 

到3／6(1ogMAR值为0．3)整行，3／4．8行3个正 

确，3／3．8行1个正确，那么被检查者的logMAR 

视力为0．3-0．02×4=0．22t 1。儿童对 Lea Sym— 

bols与 Tumbling E两种视力表检查的配合程度的 

比较采用了配对卡方检验，同一只眼Lea Symbols 

视力表的视力与Tumbling E视力表的视力作配对t 

检验，两种视力表测得的双眼间视力差别的比较也 

采用配对t检验。 

结 果 

1．一般情况：24名36-50个月儿童中，除1名 

儿童双眼散光 1．25DC (统计正常视力时将其排 

除)，其余儿童双眼球镜在一0．25～+1．50DS之间， 

散光≤1．00DC，将其作为儿童视力发育的正常屈 

光状 1̈，24名儿童都排除器质性眼病。 

2．受试对象对两种视力表配合程度的比较： 

24名儿童中有 1儿童查Lea Symbols视力表时，查 

右眼时配合，查左眼不配合，配合率为 23／24，有7 

人查Tumbling E视力表双眼均不配合，配合率为7／ 

24，作配对 x 检验比较对两种视力表的配合程度 

(P=0．07)无明显差异。 

3．36— 50个月正常儿童的视力的测定：24名 

儿童，干态检影验光发现其中有1名儿童双眼散光> 

1．00D，将这名儿童的视力值排除在外，分别计算 

儿童用Lea Symbols视力表与Tumbling E视力表 

检查得到的视力值，结果如表 1所示。 

表 1 24名儿童 Lea Symbols视力表与 

Tumbling E视力表视力值比较 

．． ．
Lea Symbols视力表 眼别

— —  

右眼 左眼 右眼+左眼 

Tumbling E视力表 

右眼 左眼 右眼+左眼 

眼数 23 22 45 23 22 45 

视力 0．19±O．09 0．19±0。10 0。19±O。09 O。25±O。09 O．28±0。10 O．27±0．10 

4．Lea Symbols与Tumbling E两种视力表视 

力的对比：24名儿童中33只眼能配合 Lea Symbols 

与Tumbling E两种视力表检查，33只眼E的视力为 

0．26±0．10，Lea的视力为0．19±0．10，两者作配 

对t检验有显著性差异 (t=6．068，p<O．0001)，线形 
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回归分析 r=0．76，表明两者的相关陛高 (图4)。 

L船 Symbols视力表的视力 

图4 33只眼Lea Sym bols与Ta bling E视力的比较 

5．Lea Symbols与Tumbling E两种视力表 

检查双眼间视力差别的比较：16名儿童双眼都能查 

Lea Symbols与Tumbling E两种视力表，右眼减 

左眼得到双眼间视力差别，用Lea Symbols测得 

的双眼视力差别为一0．004±0．065，用Tumbling 

E测得的双眼视力差别为一0．019±0．067，两者的 

相关系数r=0．65，统计学分析两者的双眼间视力差 

别无显著性差异 (p=0．296)(图5)。 

一 0．14 —0．04 —0．06 0．16 

Ta bling E测得的双眼问视力差别 

圈5 Lea Sym bols双眼问视力差别与 

Ta bling E双眼间视力差别的比较 

讨 论 

1．3周岁儿童对两种视力表检查的配合程度的 

比较：24名儿童Lea 的检测率为96％ (23／24)， 

Tumbling E的检测率为71％(17／24)，Robert W． 

Hered等曾用 Lea Symbols与 HOTV视力表作比 

较，3岁儿童Lea的检测率为92％，HOTV的检测 

率为850／／0[4]，Becker R报道2l～93个月儿童Lea的 

检测率为77％，Landolt-C的检测率为48％t ，说明 

3周岁儿童对Lea与Tum bling E两种视力表的识别 

性都较高，对Lea的识别性好于Tumbling E，可 

能是儿童对图形视标易产生兴趣，Lea的四个视标 

为最常见事物的简图，3周岁儿童已能认知和识别， 

而Tumbling E视力的测量不仅与视觉感知有关， 

还同时涉及到与视觉感知没有直接相关的左右方向 

的理解及儿童的运动发育问题[2】，E字母较图形视标 

单一，儿童很容易产生厌烦情绪。我们测试了4个 

小于 3 6个月的儿童，他们能配合双眼测 L e a 

Symbols，但对E视力表检查均不配合。 

2．3-4周岁儿童的正常视力：我们试图建立 

3-4周岁儿童的正常视力，在本次研究中，36～50 

个月儿童屈光状态为 (远视小于 1．50DS，散光小于 

1．00DC)正常的屈光状态【 ，查得Lea Symbols的 

视力为 0．19±0．10(3／4．8)，Tumbling E查得的 

视力为0．26±0．10(3／6)，Lea Symbols查得的视 

力与用Kolt-test查得 30～35个月平均0．55，36～ 

41个月平均0．67视力相 ，原因在于这两种视力 

表视标很相似，都是图形视标，Kolt的视标也是四 

个，其中圆，正方形与Lea的视标完全一样，另外 

两个是三角形和十字。但本次研究对象数量少，扩 

大被检查儿童的数量，可增加视力值的可信度。 

本研究Lea Symbols~1]得的单眼视力比Tum— 

bling E测得的单眼视力要好 0．061ogMAR单位 

(相当于多三个视标)，有报道E比Landolt-C要 

高 0．0651og单位【̈】，这样推算得到Lea可能比 

Landolt-C好0．1251ogMAR视力，与Graf M报 

道Lea比Landolt—C过高估计视力 1．2行一致【引， 

Lea比Bailey—Lovie视力要好0．091ogMAR个单 

位【5】，因此，Lea Symbols过高估计视力的事实的 

确存在。 究其原因，与两种视力表设计不同有关， 

当视力测量接近视力阈值时，E视标可以根据哪一 

侧较亮来猜测其开口方向，而Lea视标可以根据多 

个角 (corner)来判断，Lea的四个视标的角又各 

不相同【2】，Lea视标比E 视标存在更多的线索来识 

别，这很可能就是Lea查得的视力值要好于E的原 

因。因此，虽然Lea与Landolt-C已得到矫正，我 

们有必要进一步做 Lea与E视力的换算关系。 

测量学龄前儿童视力的目的是为了早期发现弱 

视，造成弱视的原因之一是双眼视觉竞争性抑制。 

因此，理想的视力表应能可靠地测量双眼间视力的 

差别。从图4可以看出，Lea Symbols和Tum bling 

E测得的双眼间视力差别呈一致性趋势，而 Lea 

Symbols反映双眼视力差别的敏感性比Tumbling 

E要好。有报道 Lea Symbols与 Landolt-C、 

盯 ∞ 吣 B 

o  o  

幕 察厘謦 署 器 s10q．1H1．苗 日 
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Bailey—Lovie视力表测量双眼间视力差别也呈一致 

性趋势 [6,1 5,5】。 

检查儿童的视力是一个心理物理学过程，儿童 

的视功能不仅仅局限于视力的测量，还包括认知能 

力、眼球运动元素，语言和交流能力[1 ，实际上，根 

据VEP 检查，一个正常的婴儿至少在 1岁以前有 

20／20的视力【n】，此外，人眼视神经髓鞘化大约在2 

周岁完成[18】，还有其他证据表明儿童视力发育的关 

键期是0-3岁【l。1。但是我们不论用Lea还是用E查 

得 3-4周岁儿童的视力均低于20／20，所以我们不 

能简单地说哪个视力表更好，而是要针对不同的人 

群选用不同的视力表，也不能盲目地根据视力判断 

儿童有无弱视，因为出生后相当长一段时间内儿童 

的视力是一个发育的过程，而视力的表达又跟诸多 

因素有关。当我们对儿童进行屈光矫正后视力仍低 

于同年龄儿童视力时，我们在评价儿童主观视力的 

同时可考虑做一些客观的视功能检查。 
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