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近 视 是 指 眼 在 调 节 松 弛 状 态 下 ，平 行

光线经眼的屈光系统的折射后，焦点落在

视 网 膜 之 前 。 近 视 是 中 小 学 生 视 力 低 下

的 主 体 ，约 占 98% ；而 学 生 近 视 眼 中 ，绝

大 部 分 是 单 纯 性 近 视 眼 ，约 占 97.8% ，病

理 性 近 视 眼 仅 占 2.2% 。 而 单 纯 性 近 视 眼

的 形 成 ，主 要 影 响 因 素 还 是 不 良 的 视 觉

环 境 及 行 为 。

单纯性近视形成的两个阶段：

① 生理性阶段（假性近视）：可逆阶段

远视力下降只是一种现象，问题出在眼肌

上，眼球的生物结构并没有发生改变（眼轴尚

未异常增长）。

② 生物结构改变阶段（真性近视）：不可逆

阶段，眼肌的功能性问题已演变成了眼睛生物

结构的改变（眼轴已异常增长）。

大数据研究结果表明：学生近视一旦产

生，难以逆转，如不及时采取干预措施，听之任

之，近视度就会随着年龄增加而增长，而且在

10～13岁时增长更快。

保护视力从三岁开始！
星报为你科普这节课，送给家长和孩子

学校
是学生视力健康管理的主要平台，是沟通学生

与家长的桥梁。应按要求建立健全工作制度，开展

学校日常视力健康管理相关工作。

开展视力健康教育与促进；

改善视觉环境，培养学生正确的视觉行为习惯；

配合落实学生视力健康基本监测、建档与信息

反馈工作；

督导学生家长落实三项监测和综合干预。

近视眼一旦产生，难以逆转，因此，不能只“治”

不“防”，更不能“病急乱投医”，重视对孩子的视力健

康管理，从“认识”近视到“走近”视力健康管理。

更新观念，战略前移：即抓早抓小，从３岁起就

为孩子建立《视力健康档案》，通过健康教育、监测预

警、综合干预、动态管理维护好孩子的视力健康。

防控环节的前移：从预防、治疗前移至预测、预警。

预防意识的前移：不仅是关注视力不健康和亚

健康的孩子，也应对视力健康的孩子采取措施，落实

“早监测、早预警、早干预”让孩子安全、平稳渡过近

视高发时期。

掌控眼屈光发育趋势：儿童青少年时期是眼屈

光变化最快的一个阶段，规律是沿着“远视→正视→

近视”的方向变化，呈不可逆走势。比较理想的情况

是孩子到12岁后才由远视眼发育成正视眼。

孩子将来会不会发生近视？什么时候发生近

视？近视后的增长速度如何？通过眼生物学监测可

客观地反映眼发育状况。建议家长要从 3 岁起，每

年带孩子进行监测。

了解眼生理功能状况：眼生理功能检测：就是针

对双眼视功能进行的检测。通过眼生理功能检测和

分析评估，对调节异常、集合功能异常、眼位异常等

较为隐蔽性的视力健康问题做出判断，找出导致近

视发生和发展的眼生理功能异常指标，为采取针对

性的健康干预提供依据。

□针对性进行综合干预管理
改善视觉环境

采光：书桌应放在室内采光最好的位置，白天学

习时应充分利用自然光线进行照明，注意避免光线

直射在桌面上。

照明：晚上学习时除台灯照明外，还应使用适当

的背景辅助光源，以减少室内明暗差，使桌面局部光

线与周围环境保持和谐。台灯亦选用有灯罩台灯，

灯泡距桌面 40 厘米左右，放置在左前方，避免右手

写字时手影遮住光线，桌面平均照度值不低于 300

勒（克斯）。

通风换气：要注意室内通风换气。避免室内积

聚大量二氧化碳，使人感到头昏，头痛，增加视疲劳

的症状。

课桌椅：配置与孩子的身高相匹配课桌椅，避免

孩子被动养成不良的阅读、书写习惯。

□培养视觉行为
好习惯必须从小培养，好习惯可以让孩子受益

终生。

养成正确的阅读、书写姿势；

严格控制近距离用眼时间；

多参加有益于眼肌锻炼的体育运动；

保证睡眠时间充足；

养成良好的饮食习惯；

坚持做好眼保健操；

坚持定期进行视力健康三级监测。

□加强阳光锻炼与训练
学校严格落实体育与健康课程课时，确保小学

一二年级每周 4 课时，三至六年级和初中每周 3 课

时，高中每周2课时，每天安排25-30分钟大课间体

育活动。家长适当陪学生参加户外运动，增加学生

在阳光下活动的概率。特别是乒乓球、羽毛球、放风

筝等活动，既可锻炼身体，又能锻炼眼肌，有益于视

力健康。

为什么在基本相同的生活环境、生活方式和用

眼要求条件下，有些孩子近视了？有些却不近视？

因为，眼肌好、近视少。

□科学采用光学干预，提供用眼保护
主要是利用光学干预的方法来减轻孩子近距离

持续用眼时的调节、集合负担，提供近距离用眼光学

保护，消除近距离用眼过度导致近视发生和发展的

诱因。另外，通过戴用 RGP（硬性透氧性角膜接触

镜）、角膜塑形镜、周边离焦镜来矫正视力，控制近视

加深的技术也得到了广泛应用，但要注意这些方法

也有适应症和非适应症，不是人人适用。
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近年来，由于电子产品的普及，外加中小学生课内

外负担加重等因素，我国儿童青少年近视率居高不下、

不断攀升。前不久，教育部、国家卫生健康委员会共同

起草了《综合防控儿童青少年近视实施方案（征求意见

稿）》，明确力争到2030年，6岁儿童近视率控制在3%左

右，小学生近视率下降到38％以下，初中生近视率下降

到60％以下，高中生近视率下降到70％以下。

什么是近视？在孩子的视觉发育期应该如何防控近

视？请看这堂近视防控课。 □ 记者 江亚萍/整理

专业防控机构
主要是提供近视防控专业服务的公共卫生服务机构。

配合教育部门推广儿童青少年视力健康管理理念，重点面

向视力健康、亚健康儿童青少年提供预防和健康管理服

务。对个体和群体的视力健康状况以及各种危险因素进行

全面监测、分析、评估和预警，提供有针对性的视力健康教

育、咨询和指导服务，并制订相应的健康管理方案和措施，

协调个人、组织和社会的行为，针对各种危险因素进行系统

干预和管理。

家长
是学生的监护人，是落实视力健康管

理各项措施的关键。近视的发生、发展是

多因素引起的，坚持以预防为主，实施全

面视力健康管理，接受群体干预和个体干

预指导，在改善视觉环境、纠正不良视觉

行为的同时，提高孩子自我抵御近视的生

理潜能，接受近距离用眼的光学保护，才

能预防和控制近视的发生与发展。
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