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목적: 본 연구에서는 하워드-돌먼 입체검사(Howard-Dolman test, HDTEST, Bernell, U.S.A)를 이용하여 20대 성인의 동적

입체시를 측정하여 남녀 간의 동적 입체시를 비교하고, 동공 간거리(PD; pupillary distance)와 좌우안의 구면굴절력의 차이

로 인한 굴절부등과 동적 입체시의 상관관계를 분석해 보고자 하였다. 방법: 평균연령이 22.68±0.50(20~29)세인 20대 성

인 63명(남자 30명, 여자 33명)을 대상으로 실험을 실시하였다. 굴절이상자는 완전교정을 한 후에 Howard-Dolman test(H-

D Test)를 이용하여 2.5 m 검사거리에서 동적 입체시를 각각 5회 측정하였다. 결과: 전체 대상자의 동적 입체시의 평균은

28.44±25.03초였고, 이들 중 남자는 28.23±23.34초, 여자는 28.63±26.83초였다. PD 범위를 기준으로 한 동적 입체시에

있어서 PD가 59.80 mm이하 범위에서는 33.87±18.53초, 59.81~66.15 mm의 범위에서는 26.24±25.26초, 66.15 mm를 초과

하는 범위에서는 34.60±25.65초로 나타났고, 유의한 차이는 보이지 않았다(P=0.73, r=0.03). 굴절부등의 차이를 기준으로

할 때 동적 입체시는 굴절부등이 1 D미만인 경우 26.81±24.86초, 1 D이상인 경우는 1.45±24.18초였고 유의한 차이는 없

었다(P=0.15, r=0.15). 결론: H-D test를 이용해 20대 성인의 동적 입체시를 평가해 보았을 때, 남녀 간에 큰 차이가 없고,

PD와 굴절부등은 동적 입체시에 큰 영향을 주지 않는 것으로 나타났다.
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서 론

입체시(stereopsis)는 두 눈을 사용하여 상대적인 깊이를 감

지하는 능력을 말하며, 상대적인 깊이를 느낄 수 있는 두 지

점이 망막 위에 맺는 최소한의 망막시차(retinal disparity)의

시각(visual angle)으로 표시된다.[1-5] 입체시의 원리는 파늄

(Panum) 융합구역 내에서 서로 떨어져 있는 상이 융합

(Fusion)되면서 두 눈으로 원근감을 인지하는 것으로[2] 양안

시(binocular vision)의 가장 수준 높은 형태이다.[6]

시력과 마찬가지로 입체시도 정적 입체시(static stereoacuity)

와 동적 입체시(dynamic stereoacuity)로 구분할 수 있다.

Tychsen,[1] Scott 등[7]은 시로(visual pathway)에 대한 연구

를 통해서 정적 입체시와 동적 입체시 두 기능이 서로 다

른 시각경로를 사용한다고 제시하였고, Pettigrew[8]등 여러

연구보고에서도 입체시를 정적 입체시와 동적 입체시가

서로 다른 기능이라고 보고한 결과에 비추어 볼 때 정적

입체시와 동적 입체시의 검사법은 서로 달라야 할 것으로

생각된다. 현재 입체시 검사법은 임상에서 사용되고 있는

것이 Lang, Titmus, Randot, TNO stereo test 등으로 윤곽

이나 난점 타겟을 이용하여 양안으로 보이는 정지된 대상

이 배경과 구분되어 일정한 거리로 보이게 하는 원리로

만들어진 것[9]이다. 반면 동적 입체시 검사법은 Three

Needle Test(세막대 심도 지각계),[10] Howard-Dolman test(H-

D test),[11] Lady[12]등의 컴퓨터 프로그램을 이용한 검사,

Laby[12]등의 검사법의 오류를 개선한 측정방법 등[13-15]이

있는데 이와 같이 현재 정적 입체시가 다양한 검사법이

표준화되어 임상에서 사용되고 있는 것과 달리 동적 입체

시는 몇 가지 검사법은 제시되어 있으나 검사기기의 미비

로 연구에 어려움이 있다는[15,16]보고도 있듯이 표준화 되

어 사용되고 있는 동적 입체시 검사법이 다양하지 않고,

국내에서 동적 입체시나 동적 입체시 검사법에 대한 다양

한 연구 역시 거의 없는 실정이다.

이러한 상황에서 본 저자들은 H-D test가 입체시 검사법

중 실제 공간 측정법이고, 다른 입체시 검사법들과 비교하

였을 때 표준검사역할을 한다[11]고 제시 된 바, 이를 이용

해 20대 성인 남녀의 동적 입체시를 각각 측정해서 그 결
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과를 평가해 보고, 또한 입체시에 영향을 미칠 수 있는 요

소로는 부등상(aniseikonia), 부등시(anisometropia), 조절

(accommodation), 망막조도(retinal illumination), 동공크기

(pupillary size)등이 있으며[17,18] 특히 동공간 거리(PD:

pupillary distance)의 경우 시차각(angle of disparity)이 커

져서 입체시의 잠재력이 커진다고 하였기에[6] 이 중 PD와

양안의 굴절부등이 동적 입체시에 미치는 영향과 그 상관

관계를 분석 평가하여 H-D test의 검사법과 동적 입체시

에 대한 기초 자료로 활용하고자 한다.

대상 및 방법

안질환의 병력이 없는 20대 성인 63명(남자 30명, 여자

33명)을 대상으로 H-D test(HDTEST, Bernell, U.S.A)를 이

용하여 동적 입체시(dynamic stereoacuity)를 측정하였다.

남성 대상자의 평균연령은 24.20±1.67(21~29)세, 여성은

21.30±0.59(20~23)세였다. 표본 대상자들은 먼저 굴절검

사 후 굴절이상자는 완전교정(full correction)을 실시하고

난 후, 검사거리 2.5 m에서 Fig. 1의 H-D test를 이용해 각

각 5회 측정을 실시하였다. H-D test는 Fig. 1 처럼 두 개

의 막대의 끝을 가린 구멍을 통해 고 대비 바탕을 배경으

로 하여 보이게 구성되어 있고, 그 중 한 막대는 줄과 도

르래 배열에 의해 관측자로부터 앞으로(가까이) 뒤로(멀리)

움직일 수 있다. 

입체시 검사는 H-D test의 검사방법[11]을 잘 이해한 1명

의 숙련된 검사자에 의해서 검사표본 대상자들에게 H-D

test의 전체 모습을 보여준 후 기기에 설치된 두 개의 막

대 중 한 막대에 연결된 줄을 앞, 뒤로 움직여 조정하여

두 막대가 최대한 수평으로 일직선상에 놓이도록 보일 때

를 선택한다는 원리를 설명한 후에 test를 실시하였다. 대

상자들을 H-D test를 정면으로 2.5 m 검사거리에 위치하

게 하고 측정을 하였으며, 대상자가 한 개의 막대를 움직

여 최대한 일직선상에 수평하게 놓여 졌다고 생각해서 선

택하여 두 막대의 위치가 결정되면 이들의 수직시차

(vertical disparity)에 해당하는 세로거리 값을 각각 5회 반

복수행하여 기록하고, 5회의 검사 값 중 최대값과 최소값

을 제외하고 평균과 표준편차를 계산하였다. 이 때 세로

거리 값의 측정방법은 두 막대 중 한 개의 기준막대 위치

를 ‘0’으로 놓고, 나머지 한 개의 막대가 앞에 높이면 ‘+’,

뒤로 놓이면 ‘−’로 구분하여, 두 막대가 떨어진 간격만큼

의 눈금 수치를 부호와 함께 표시하도록 하였다.

H-D test의 검사 값은 두 막대간의 원근감에 의한 수직

시차인 세로거리 값을 측정한 것이므로 이를 동적 입체시로

사용하기 위해서 Table 1에 대입하여 양안시차(binocular

dispairty) 즉, 입체적 역치로 변환하여 각각 대상의 동적

입체시(단위:초)로 사용하였다. 이 식에서 필요한 IPD는

굴절검사 시 측정된 PD 값을 이용하였다.

또한 본 연구에서는 PD와 동적 입체시, 양안 굴절부등

시(binocular anisopia)와 동적 입체시의 상관관계를 알아

보기 위해서 PD는 평균 62.98 mm, 표준편차 3.17 mm를

기준으로 세 그룹으로 나누었다. 양안 굴절부등에 따른 동

적 입체시는 일반적으로 임상적 굴절 부등시를 양안의 굴

절력이 2 D이상의 차이가 날 때를 말하는데 1 D이하의

차이에서도 임상적으로 의미 있는 경우가 있다[19]는 보고

를 참고하여 본 실험의 대상자들을 양안의 굴절부등 1 D

를 기준으로 1 D미만, 1 D이상 두 그룹으로 분류하여 동

적 입체시의 상관관계를 분석하였다. 

이들 상관관계 분석을 위해 필요한 표본 대상자들의 PD

와 좌우안의 구면굴절력은 굴절검사 수행 시 측정된 데이

타를 사용하였다.

결과의 통계 분석은 Excel 통계프로그램을 이용하여

Student t-test와 One-Way ANOVA, Pearson의 상관계수를

구하여 20대 성인 남녀 간의 동적 입체시의 통계적 유의

성을 알아보고, PD 표준편차범위에 따른 동적 입체시의

관계와 양안 굴절부등과 동적 입체시의 관계를 분석해 보

았다. P-value가 0.05보다 작은 경우를 통계적으로 유의한

차이가 있는 것으로 하였다.

결과 및 고찰

PD는 전체 평균 62.98±3.17 mm, 남자는 64.57±2.74 mm,Fig. 1. Howard-Dolman test (HDTEST, Bernell, U.S.A).

Table 1. Convert binocular disparity into dynamic stereoacuity

*The stereoscopic threshold (n) =

 b : observation distance 

 ∆b : standard deviation or the average of the longitudinal offset

 IPD : Interpupillary distance 

 206,265 : conversion factor between radians and seconds of arc

b∆( ) IPD×

b
2

-------------------------- 206 265,( )×
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여자는 61.55±2.87 mm이였다. H-D test를 통해 측정한

동적 입체시의 전체 평균은 28.44±25.03초, 남자는 28.23

±23.34초, 여자는 28.63±26.83초로(Table 2)이었으나 남

녀 간에 통계적으로 유의한 차이를 보이지는 않았다.

Table 3은 입체시력의 구간에 따른 빈도를 보여주고 있

다. 0~40초 범위가 약 79%로 가 가장 많은 발생 빈도수

를 나타내고 있다. PD의 크기에 따라 세 그룹으로 나누어

보았을 때 동적 입체시는, PD가 59.81 mm미만에서는

33.87±18.53초, 59.81~66.15 mm의 범위에서는 26.24±

25.26초, 66.15 mm를 초과하는 경우에는 34.60±25.65초

로 나타나 PD가 59.81~66.15 mm의 범위에서 입체시력이

가장 낮게 나타났지만 통계적으로 유의한 차이가 나타나

지 않았다(Table 4). 또한 Fig. 2에 나타난 바와 같이 PD

와 동적 입체시와의 상관관계는 거의 없는 것으로 나타났

다(p=0.73, r=0.03). 

좌우안의 구면 굴절력의 차이로 인한 굴절부등을 1 D미

만과 1 D이상 두 그룹으로 나누고 이들 두 그룹 간 동적

입체시를 차이를 비교해 보았을 때, 굴절부등이 1 D미만

인 경우 26.81±24.86초, 1 D이상인 경우는 41.45±24.18

초로 나타나 굴절부등 1 D미만인 그룹이 1 D 이상인 그

룹보다 입체시력이 좋았지만 통계적으로 유의한 차이를

보이지는 않았다(Table 5). 또한 PD와 동적 입체시의 관계

에서와 같이 굴절부등과 동적 입체시도 역시 상관관계가

크게 없는 것으로 나타났다(p=0.15, r=0.15) (Fig. 3).

Table 2. Clinical Characteristics of in each gender group

Characteristics Total subjects Male Female p-value*

Age (mean±SD)(years) 22.68±0.50(20~29) 24.20±1.67(21~29) 21.30±0.59(20~23) 0.00

PD (mean±SD)(mm) 62.98±3.17(55~69) 64.57±2.74(57~69) 61.55±2.87(55~68) 0.00

Dynamic Stereoacuity

(mean±SD)(sec of arc) 
28.44±25.03 28.23±23.34 28.63±26.83 0.95

*t-test, statistically significant if p<0.05

SD; standard deviation, PD; pupillary distance, sec of arc; seconds of arc

Table 3. Testing results of dynamic stereoacuity with H-D test

Dynamic 

stereoacuity

(sec or arc)

Number of 

achieving

Percentage

(%)

Accumulate 

percentage

(%)

 0.00 ~ 10.00 15 23.81 23.81

10.01 ~ 20.00 15 23.81 47.62

20.01 ~ 30.00 9 14.29 61.90

30.01 ~ 40.00 11 17.46 79.37

40.01 ~ 50.00 2 3.17 82.54

50.01 ~ 60.00 4 6.35 88.89

60.01 ~ 70.00 2 3.17 92.06

70.01 ~ 80.00 2 3.17 95.24

80.01 ~ 90.00 1 1.59 96.83

90.01 ~ 100.00 1 1.59 98.41

100.01 ~ 110.00 0 0.00 98.41

110.01 ~ 120.00 0 0.00 98.41

120.01 ~ 130.00 1 1.59 100.00

Table 4. Dynamic stereoacuity according to the range of the PD

PD(mm)
Number of 

subjects

Dynamic stereoacuity

(mean±SD)(sec of arc) 
p-value*

Under 59.80 5 33.87±18.53

0.7359.81 to 66.15 46 26.24±25.26

Over 66.15 12 34.60±25.65

*One-Way ANOVA, statistically significant if p<0.05

Fig. 2. Distribution of the dynamic stereoacuity and PD.

Table 5. Dynamic stereoacuity according to the range of the

size of anisometropia

Range(D)
Number of 

Subjects

Dynamic stereoacuity

(mean±SD)(sec of arc) 
p-value*

0.00 to 0.99 56 26.81±24.86
 0.15

More than 1.00 7 41.45±24.18

*t-test, statistically significant if p<0.05

D; diopter 
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시로에 대한 연구가 발달하면서 입체시가 정적 입체시

동적 입체시 두 기능이 서로 다른 기능임이 알려져 있다.

Tychsen[1]과 Scott[7]은 정적 입체시는 작은 세포길(parvo-

cellular pathway)을 따르고 작은 세포길은 높은 공간주파

수를 가진 시자극, 정지해 있거나 천천히 움직이는 자극,

또는 색 자극에 반응하는 반면, 동적 입체시는 큰 세포길

(magnocellular pathway)을 따르고, 이 길은 낮은 공간주

파수를 가진 시자극, 빠른 속도의 움직임에 민감하게 반

응하여 두 기능이 서로 다른 경로를 밟는다고 하였고.

Pettigrew[8]는 정적 입체시와 동적 입체시가 망막 위 수

평시차의 변화에만 반응하는 신경원(neuron)이 있음을

보고하여 이러한 정적 입체시와 동적 입체시를 관장하

는 곳과는 다름을 제시한바 있다. 이것은 정적 입체시

와 동적 입체시는 서로 다른 시기능이라는 Laby[12]의

연구와 일치한다. 이러한 결과는 입체시가 정적 입체시

와 동적 입체시로 서로 다르게 측정하는 검사법이 적용

되어야 함을 시사하며 또한 본 연구에서 H-D test로 동

적 입체시를 검사하고 그 양상을 살펴보는 것과 그 배

경이 일치한다.

입체시(stereoacuity)는 상의 시차정도에 따라 정량화하여

초각(초: seconds of arc)으로 표시한다.[12] 정상인에서 볼 수

있는 최소의 입체시 해상도는 30~40초이다.[6] Howard[20]의

보고에 의하면 정상인의 입체시의 한계를 2초까지 볼 수

있다고 하나, Jin[9]은 정적 입체시의 경우 정상인의 최소

입체시 능력은 5~10초 정도로 보고하였고 정적 입체시의 정

상범위에 대해서는 검사방법이나 연구자마다 차이가 있으

며 대체로 30~50초 범위가 보편적으로 받아들여지고 있다.

동적 입체시의 경우도 최소 입체시 능력은 30~50초 정

도로 알려져 있고,[1,9] Kim 등[16]의 연구에서는 컴퓨터를

이용하여 측정한 동적 입체시 평균을 591.6초(219~1534초),

Lim 등[14]은 평균 290.78초(103~1534초)로 보고하였고,

Lee 등[15]은 일반 여성은 평균 247.10초, 남성은 249.05초

로 결과 값을 말하고 있는데, 본 연구에서 동적 입체시를

검사한 결과는 전체 평균 28.44±25.03초, 남자는 28.23±

23.34초, 여자는 28.63±26.83초로 동적 입체시의 최소 입

체시 능력의 범위와 일치하는 결과값을 확인할 수 있었고

남자와 여자의 동적 입체시는 통계적으로 유의한 차이는

보이지 않았다.

그런데 컴퓨터를 이용해 동적 입체시를 측정한 Lim 등[14]

의 연구에서는 정상인들의 동적 입체시 평균이 290.0초로

보통의 정적 입체시보다 높은 원인을 물체의 짧은 정지시

간과 모니터 상에서 픽셀의 한계 상 시표간의 분리거리가

1 mm이하로 분리하여 움직이려면 검사거리를 200 cm로

늘려야 최소시각을 얻을 수 있으나 입체시의 환경이 선명

하지 못해 신방성이 떨어진다는 연구 상의 제한점을 보고

하였고, 이는 컴퓨터로 동적 입체시를 유발하고자 하는 검

사방법에 있어서 컴퓨터의 화면 그래픽이 만들어내는 픽

셀상의 한계로 인한 제한점이다. 이에 반해 본 연구는 H-

D test가 이러한 제한적인 요소가 없고 측정의 절대적인

기준을 제공한다는 점, 동적 입체시의 역치(임계값)가 ‘0’

이 사용됨이 다른 점이며, 검사거리도 최소 입체시를 얻기

위해서는 200 cm로 늘려야 하는 조건에서도 H-D test는

2.5 m의 검사거리에서 측정해도 선명한 입체시 환경을 유

지할 수 있고, 적록안경을 착용하지 않고 나안으로 측정하

는 순수한 동적 입체시 측정방법이라는 점이 기존의 동적

입체시 검사방법과는 다른 점이여서 표준검사역할을 하는

검사법 인정되는 H-D test[11]를 이용한 본 연구가 다양한

동적 입체시 검사법의 표준화와 동적입체시 평가에 도움

이 되는 기초자료로 충분히 활용될 수 있을 거라고 생각

된다.

입체시에 영향을 미칠 수 있는 요소로는 부등상(anisei-

konia), 부등시(anisometropia), 조절(accomm odation), 망막

조도(retinal illumination), 동공크기(pupillary size)등이 있

고,[18,19] 시력이 나쁠수록 대체로 입체시도 떨어지며,[21]동

공크기에 따른 차이나 눈 모양에 따른 차이 등이 입체시

에 영향을 미친다는 보고[18,19]가 있는 반면 이런 것들이

입체시에 큰 영향을 주지 않는다는 보고도 있다.[1] H-D

test에서 측정한 동적 입체시는 PD를 표준편차 범위를 기

준으로 세 그룹으로 나누어 비교해 보고, 양안의 구면굴절

력의 차이로 인한 굴절부등의 양을 1 D미만, 1 D이상 두

그룹으로 나누어 비교해 보았으나 통계분석 상 모두 유의

한 차이가 없었고, 서로간의 상관관계도 낮은 것으로 결과

가 나와 H-D Test를 통해서는 굴절부등이나 PD의 크기가

동적 입체시에 미치는 영향은 밝혀내지 못했다. 단 굴절부

등의 경우 두 그룹의 표본수가 굴절부등 1 D미만이 56명, 1

D이상이 7명으로 데이터의 고른 분포가 확보되지 못했기

에 차 후 실험에서는 데이터 보완의 필요성이 있다고 사

Fig. 3. Distribution of the dynamic stereoacuity and anisometropia.
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료된다.

Larson 등[22]은 구면렌즈로 유발된 굴절부등이 증가함

에 따라 정적 입체시가 저하됨을 보고하였고, Park 등[23]

은 구면렌즈로 유발된 부동시가 원거리 및 근거리 입체

시에 미치는 영향에 대한 연구에서 구면렌즈로 유발된 부

동시가 증가함에 따라 마이너스렌즈에 비하여 플러스렌

즈에서 원거리 입체시의 저하가 현저함을 보고하였다. 이

중 부동시가 있으면 입체시가 저하된다는 사실은 이미 여

러 논문에서 발표되어 왔으나 이는 정적 입체시 검사에

의한 결과[15,22,24-26]였고, 최근 Kim 등[16]에 의해 구면렌즈

를 이용해 인위적으로 부등시를 유발하여 동적 입체시를

측정한 결과 구면렌즈의 디옵터가 증가함에 따라 동적 입

체시가 유의하게 저하됨이 보고된 바 있지만 본 연구는

위 검사와는 달리 피검사자들에게 단계적인 구면렌즈를

부여해 유발된 인위적인 부등상시에서 측정한 동적 입체

시가 아니라 실험 대상자들의 순수한 양안 굴절부등의 상

태에서 측정한 동적 입체시를 평가했다는 것이 선행된 연

구들과 다른 점이며, 평가결과에서는 굴절부등과 동적 입

체시가 서로 상관관계가 적어서 크게 영향을 미치지 않

는 것으로 확인되었다. 

위와 같이 여러 방법으로 입체시에 관한 연구가 보고 되

었으나 본 연구가 표준검사역할을 한다고 알려져 있는 H-

D test를 이용해 동적 입체시의 측정, 평가를 시도한 점에

서 양안시의 기능과 관련한 동적 입체시에 관한 연구에

보탬이 될 것이라고 사료된다.

현대 스포츠과학이 날로 발전하는 가운데 운동선수들의

스포츠 수행능력의 향상에 있어 시력의 중요성이 강조되

고 있으며, 특히 스포츠 선수에 있어서 낮은 공간 주파수

의 시자극이나 빠른 속도의 움직임에 민감한 동적 입체시의

기능을 정확하게 측정하고, 훈련시킬 수 있는 방법과 장비의

고안이 필요하다[27]고도 하기에 앞으로 동적 입체시의 측정

방법 및 장비의 지속적인 연구가 필요할 것이다.

본 연구가 20대 성인 남녀를 대상으로 시행하였고, 실험

표본 대상자들의 정적 입체시를 측정하지 않아 정상 입체

시의 스크린검사로 적당하지 않았던 점과 두 기능이 서로

다른 시각경로를 갖는 다른 기능이라는 점을 확인하지 못

한 점, 그리고 H-D test 검사거리를 2.5 m로 Three Needle

Test와 같은 조건을 사용한 점 등이 이번 연구의 제한점이

었기에 앞으로 더 넓은 연령층을 대상으로 하여 이들 제

한점들을 고려한 동적 입체시에 대한 보다 폭넓은 연구가

필요하다고 사료된다. 

결 론

본 연구는 20대 성인 남녀를 대상으로 동적 입체시 검

사법의 하나인 H-D test를 이용하여 남녀 간에 동적 입체

시의 차이가 있는지, 또한 입체시에 영향을 줄 수 있는 요

소인 PD와 양안의 굴절부등이 동적 입체시에 미치는 영

향이 있는지를 평가해 보았다.

H-D test로 검사한 동적 입체시는 남녀 간에 차이가 없

었고, PD와 굴절부등도 동적 입체시와 상관관계가 거의

없어 큰 영향을 미치지는 못하는 것을 알 수 있었다.
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Purpose: In this study, dynamic stereoacuity of 20s’ adults were measured by using the Howard-Dolman test(H-

D TEST, Bernell, U.S.A), and compared of male and female. And the correlation between dynamic stereoacuity

and PD(pupillary distance), and between dynamic stereoacuity and anisometropia caused by difference in the

spherical refractive power of the left and right eyes were analyzed. Methods: The mean age of 22.68±

0.50(20~29)years old, 20s’ 63 adults (30 male, 33 female) were conducted for this experiments. After the full

correction of subject's refractive error, dynamic stereoacuity was measured 5 times for 1 subject at 2.5 m distance

using the H-D test. at 2.5 distance. Results: The mean of dynamic stereoacuity was 28.44±25.03 sec of arc for

total subjects, 28.23±23.34 sec of arc for male, and 28.63±26.83 sec of arc for female. In the dynamic

stereoacuity classified by the range of inter-pupil distance (IPD), the dynamic stereoacuity was 33.87±18.53 sec

for the IPD being under 59.80 mm, 26.24±25.26 sec of arc for 59.81~66.15 mm, 34.60±25.65 sec of arc for

over 66.15 mm. However, there were no significant differences between 3 groups (P=0.73, r=0.03). In dynamic

stereoacuity classified by the refractive error difference between two eyes, dynamic stereoacuity was 26.81±

24.86 sec of arc for the under 1 D, 41.45±24.18 sec of arc for over 1 D, and there was no significant difference

between two groups (P=0.15, r=0.15). Conclusions: Dynamic stereacuity by the H-D test in 20s adults showed

that there was no significant differences between male and female, and PD and anisometropia did not have a

significant impact upon the dynamic stereoacuity. 

Key words: Dynamic stereoacuity, Dynamic stereoacuity test, Howard-Dolman stereo test, Anisometropia


