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近视和高度近视的流行率在世界各地都呈增加趋势，尤以东南亚地区最为显著。过去五十年的剧烈变化仅靠遗传

学不足以完全解释，环境方面的风险因素对近视的发生和发展显然起着关键作用。

主要发现：

教育与近距离作业（可调控的危险因素）

• 近视的程度随着教育程度而增加。 尚不清楚具体机制，不过阅读和写作（近距离用眼）可能是重要因
素。

• 学业表现优异的儿童往往近视更严重。

• 在近视流行的国家，从学龄前就开始产生学业压力。

• 在电子设备普及之前，近视就开始流行了。 虽然经常看到关于电子设备使用与近视相关的报道，但不确
定这其实是否只是一种新的近距离用眼形式。

户外活动时间（可调控的保护因素）

• 已有充分证据表明增加户外活动时长能够推迟近视发生的年龄。 这一因素或许还能减缓近视加深，但现
有证据不够充分。

• 该因素的作用机制可能涉及明亮的户外光线刺激视网膜多巴胺释放，从而抑制眼轴增长。 其他的假想则
需要进一步研究，目前已排除了维生素 D的作用。

• 在校内增加户外活动时间这项干预措施，已经由临床随机试验验证。台湾的学校系统采取了这一措施，从

学生裸眼视力的下降程度来看，初步显示有改善。

基本出生参数（很大程度上不可调控的危险因素）

• 没有与性别相关的根本性差异，虽然最近的研究呈现女生近视比例更高的趋势。
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• 流行病学证据显示近视的流行率在不同族裔间存在显著差异（东亚和东南亚地区近视的患病率较高），但

更详细的分析表明这些差异可能是由环境暴露造成的。

• 有近视家族史是一个危险因素。 除了基因之外，近视父母的生活方式也可能促进近视形成。
• 多个队列研究显示近视和出生次序之间存在关联，最先出生的孩子近视程度更深。

其它危险因素（有待进一步研究）

• 身高，智力，体育活动，睡眠，社会经济地位，吸烟，饮食，城市与农村差异，污染，住房，昼夜节律，

过敏性结膜炎，枯草症，川崎病，发热性疾病，辅助生育治疗。

结论

迄今已证实的引起近视的主要危险因素包括教育（即繁重的近距离用眼负担）和较少的户外活动时间。 应在循证
基础上积极推广相应的近视控制方法，如增加户外活动时间和减少近距离用眼等。确保儿童每天有两小时的户外

活动时间，特别是学前班和小学低年级的儿童。 此外，建议尽量减少这些年龄段儿童的家庭作业。
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