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8 個家長關於近視的問題的答案 	
(修訂於2020年4月)

什麼是近視？
•	近視或近視眼是一種視覺狀況，在遠處的物體- 例如路標，學校的
教學板或在房間遠處的電視機，看起來很模糊。

•	在較嚴重的近視中，在遠處和近處的物體都是模糊的。 患有嚴重
近視的人必須將物體靠近眼睛，以便在不戴眼鏡或隱形眼鏡的情況
下清楚地看到這些物體。

•	好消息是近視通常可以用眼鏡或隱形眼鏡去矯正。

為什麼近視是一個問題？
•	未矯正的近視可能使一個孩子有困難學習，參與社交或充分參與活
動。

•	嚴重的近視引起成人在生活中有看得不清楚的問題，還可能導致威
脅視力的併發症，例如青光眼，白內障和視網膜脫離。

近視是何時以及如何發展的？
•	研究表明，近視是由遺傳（遺傳性的）和環境（戶外和體力活動）
因素共同引發的。

•	孩子們如何工作，玩耍，和學習可以增加他們可能發展近視的機
率，又或者如果孩子已經患有近視，情況可能會變得更糟。 

•	研究發現：

•	花很多小時進行近距離視覺工作，例如使用電子設備(電腦，
筆記本電腦和手機)，的孩子患近視的風險較高。iii   

•	花時間在戶外陽光下的孩子在近視加深上可能會有較低的風
險。 iii

什麼是我的孩子可能患有近視的跡象？
•	投訴看到在遠處的物體是模糊的。

•	在看遠處的物體時瞇起眼睛。

•	投訴在看電視或看遠處物體時感到頭痛。

我的孩子有發展近視的風險嗎？
了解您的家庭的眼睛和視力歷史非常重要，因為近視是可以遺傳的多種
眼病之一。 例如，這些孩子更容易發展近視：

•	有一個或兩個父母患有近視的孩子。ivvvi 

•	東亞裔（來自中國，香港，日本，澳門，蒙古，北韓，南韓和台
灣，等國家）的孩子。
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我能怎麼做來幫助控制我的孩子的近視？ 
現在有大量研究正在進行中，以更好地了解如何預防兒童近視的發展。 跟您的孩子的眼科醫生談談您可以採取
什麼措施來控制孩子的近視是很重要。

•	鼓勵您的孩子花時間在戶外（在那段時間內不要看手機或其他電子設備）。

•	我們不知道確切的時間量，但是近距離工作和很少花時間在戶外是發展近視的關注點。

•	我們建議，如果可能的話，孩子每天平均在戶外玩1至2個小時。 具體取決於您的住所。  

•	詢問您的眼科醫生，您的孩子每天應該在戶外多長時間。

•	鼓勵您的孩子減少做近距離工作的時間（例如，將電子設備和書本靠近臉部）。

•	詢問您的眼科醫生，您的孩子每天應該花在近距離工作的時間。 

我如何才能知道我的孩子是否患有近視眼？
•	在學校進行視力篩查或體檢時看視力檢查表時視力模糊是您的孩子可能患有近視的線索。

•	如果您的孩子有近視的跡象，您有疑慮或您的孩子未能通過視力篩查（在學校或體檢時進行），則應該對孩
子進行眼科檢查。

•	為了獲得視力的最佳效果，請遵循眼科醫生的治療計劃。. 

•	如果是由您的學校的護士轉介給眼科醫生的，請為該學校的護士向眼科醫生索取一份眼科檢查結果的副
本。 這將使學校的護士能夠在學校裡支持您的孩子的治療計劃。

•	一個眼科醫生（具有醫學學位的眼科醫生：MD或DO）或一個驗光師（具有OD學位的眼科醫生）可以檢查
您的孩子的眼睛去找出您的孩子是否患有近視。 viiixx

•	眼科醫生或驗光師可以開處方眼鏡（或隱形眼鏡） 幫助您的孩子清楚地看到或建議其他治療方法。 
xixiixiiixiv

•	隨著您的孩子的眼睛繼續生長，可能需要更強的鏡片處方來矯正視力模糊。

•	向您的孩子的眼科醫生詢問最適合您孩子的眼鏡或隱形眼鏡的樣式。 供日常佩戴的眼鏡/隱形眼鏡相對於
運動或其他活動中佩戴的安全眼鏡，醫生可能有不同的建議。

如果我的孩子患有近視，眼科醫生如何幫助我的孩子？
•	幾種可能的治療方法可以幫助控制近視。 跟您的孩子的眼科醫生討論以下治療方案以及最適合您孩子的
方法： 

•	醫生幾乎總是建議使用眼鏡或隱形眼鏡，以幫助您的孩子看清楚。 整夜佩戴著角膜矯正術的隱形眼鏡可
能有助於減緩近視的進展。   

•	雙焦點或加入漸進鏡的眼鏡鏡片或多焦點的隱形鏡片也可能有助於減緩近視的進展。    

•	每日滴阿托品 atropine滴眼液也可能有助於減緩近視的進展。 xvxvixviixviii     

如果您還有其他問題，請通過info@preventblindness.org  電郵地址告訴我們。

隨著有關近視的新研究和治療的發展，這份文件每年將被進行審閱。 有關資料的來源和資源的列表，請到以下
網站  (https://www.preventblindness.org/refractive-error-myopia-hyperopia-astigmatism).
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資源

有關近視的更多信息，請查看以下網站：
Prevent Blindness防止失明會：

https://www.preventblindness.org/refractive-error-myopia-hyperopia-astigmatism

https://www.preventblindness.org/your-childs-eye-care

https://www.preventblindness.org/your-childs-glasses

美國兒科眼科學和斜視協會：

https://engage.aapos.org/glossary/refractive-errors-in-children

國家眼科研究所：

https://nei.nih.gov/health/errors/myopia

國際近視研究所：

https://www.myopiainstitute.org/

YouTube視頻：

請注意，這些鏈接是外部來源的，Prevent Blindness  防止失明會無法監控其內容。 

•	Myopia – What causes nearsightedness? (2017). Smart Learning for All. Retrieved from 	 	
https://www.youtube.com/watch?v=GLIcD9yzv48

•	Understanding Myopia (Nearsightedness). (2013). Retrieved from 		 	 	 	
https://www.youtube.com/watch?v=Hwic8rKadd8

經濟支援：

請到 https://www.preventblindness.org/financial-assistance  頁面去下載英語或西班牙語的概況介紹。

為自己和孩子尋找眼部護理英語和西班牙語的資料 :

有關眼科檢查或眼鏡的幫助：
英語: https://www.preventblindness.org/sites/default/files/national/documents/fact_sheets/Financial_
Assistance_IC03%2811.18%29_0.pdf

西班牙語:

https://nationalcenter.preventblindness.org/sites/default/files/national/documents/fact_sheets/
Financial_Assistance_IC03%28Spanish%29_0.pdf
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