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产品系列

 产品参数

        精准均衡拦截：对所有可见光波长都有相等的精
准定量的拦截率，始终保持最佳成像质量，尤适视网
膜病变患者。

 产品特点

全适®Fx

适用

20-40%

室外拦截率

70-90%

70-90%

＞60%

不拦截

＞60%

变色镜

墨镜

室内拦截率 褪色复原时间

30秒

300秒

不变色

拦截均一性

均一拦截各波长

有色差

有严重色差

拦截率精准度

可精确到1%

无法精确量化

无法精确量化

镜片对比

室内外合适，尤适
视网膜病变患者

主要用于室外环境

仅适用室外环境

室内环境 室外环境
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注：上图纵坐标为镜片的透光率

复原褪色变色后

时间/s 301515 30 /

全适®Fx 30% 40% 50%30% 70%

市售常见
变色镜片 15% 25% 35%10% 95%

/

70%

95%

变色前

注：上述数据为镜片透光率。�
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减少光照度可以延缓视网膜病变发生发展

       暗环境为糖尿病视网膜中过剩的腺苷三磷酸（ATP）提供了生理性释放途径，脂质合成代谢
驱动被逆转，显著减轻了两种糖尿病模型（1型/2型）的视网膜病变 [9,10]。
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光剥夺减轻2型糖尿病小鼠视网膜病变[10]
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光剥夺减轻1型糖尿病小鼠视网膜病变[9]

日光照射是 DR 的独立风险因素

       一项针对成年糖尿病患者的人群横断面研究发现，每日暴露于阳光≥5小时与DR、NPDR风险
显著增加相关，尤其在病程< 10年的患者中更为显著 [11]。

≥5小时/天日光暴露下不同病程与DR、NPDR的风险比

病程时间 DR风险比 (OR) [95% CI] NPDR风险比 (OR) [95% CI]

病程＜10年

病程 ≥ 10年

4.26 (1.20 - 15.16)
[P = 0.025]

1.20 (0.56 - 2.60)
[P = 0.636]

4.82 (1.32 - 17.59)
[P = 0.017]

1.21 (0.55 - 2.62)
[P = 0.638]

注：参考组为对应病程组内每日日光暴露＜5 小时的人群。

日光暴露时长 DR风险比 (OR) [95% CI] NPDR风险比 (OR) [95% CI]

＜5小时/天

 ≥ 5小时/天 

1.00 (参考组)

2.66 (1.14 - 6.21) 
[P = 0.023]

1.00 (参考组)

3.13 (1.33 - 7.40) 
[P = 0.009]

日光暴露时长与DR、NPDR的风险比

随着糖尿病病程延长，DR患病率会不断增加

       病程是糖尿病并发DR的核心风险因素，随
着糖尿病病程延长，DR的患病率显著增加 [12]。

       糖尿病初期是干预最佳时期，当糖尿病病程
＜8年时, 病程每增加1年DR患病风险增加24% [13]。

DM duration Prevalence（%, 95% CI）

0 year (Newly diagnosed)
Subtotal [I^2 = 95.87%, p = 0.00)

9.00 (5.15, 13.75)

23.15 (18.73, 27.87)

33.59 (29.92, 37.35)

55.52(47.90, 63.02)

1-4 years
Subtotal (I^2 = 60.87%, p = 0.02)

5-9 years
Subtotal [I^2 = 0.00%, p = 0.95)

>=10 years
Subtotal [I^2 = 71.82%, p = 0.00)
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眼轴越短，视网膜光照度越高，视网膜VEGF水平更高

        眼轴越短，视网膜光剂量越高。具体而言，21mm眼接收到的视网膜光剂量是27mm眼的1.73
倍~1.83倍 [7]。短眼轴人群视网膜VEGF水平更高 [8]。
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视网膜光照度与眼轴长度呈负相关关系[7] 视网膜VEGF水平与眼轴长度呈负相关关系[8]
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眼轴越短，越易患多种常见视网膜病变

       长眼轴是DR的独立保护因素，眼轴长度每增长1mm，DR的发病风险降低19% [5]。眼轴长度每减
少1mm，早期AMD风险增加29% [6]。

.1 .2 1 5 10

Study ID 
Population-bascd 

0.93 (0.70, 1.24) 9.47

0.76 (0.63, 0.90) 21.51
0.93 (0.71, 1.21) 10.76

0.81 (0.74, 0.89) 100.00

0.86 (0.75, 0.99) 31.59Lim et al (2010) 
0.73 (0.63, 0.86) 26.66Pan et al (2013)

Ganesan et al (2012)

OR (95% CI) Weight

Clinic-based
Man et al (2012)
Yang et al (2012)

Overall (I-squared=17.4%,p=0.304)
NOTE:Weights are from random effects 
analysis

1.29 (1.06-1.57) 0.01

1.47 (1.29-1.68)

1.33 (1.15-1.52) < 0.001

< 0.001

Multivariate OR (95% CI) for Each Millimeter Decrease in AL

Early AMD

GEE Models P

Large drusen

Pigmentary 
abnormalities

眼轴长度每减少1mm与AMD及相关体征的多变量调整OR值及P值[6]眼轴长度每增加1mm与DR发病风险关联的森林图[5]

VEGF是导致各种视网膜病变的关键因子，光照强度可以调
控视网膜VEGF水平

       血管内皮生长因子（VEGF）是调控视网膜血管病理过程的关键分子，与多种视网膜疾病有关 [1, 2]。
强光可升高视网膜VEGF水平 [3]。氧化应激可诱导VEGF自分泌，维持VEGF高表达 [4]。

氧化应激诱导VEGF自分泌[4]单侧闭眼模型：0.5lx与15lx对小鼠视网膜VEGF水平的影响[3]
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