
高度近視的視力保健           
    High myopia  

【本篇學習重點】 

1.應避免近距離用眼過度，導致眼睛度數繼續增加。  

2.高度近視者因視網膜變薄，易發生視網膜剝離，應避免眼部碰撞、外傷。 

 

一、什麼是高度近視？    

    眼軸一般長度為 23+1mm，高度近視是指近視度數>600度或眼軸長

>26.5mm。當眼軸長度加長到一個程度時，覆蓋在眼球內層的網膜就會被拉得

比較薄也變得脆弱，造成視網膜神經血管的拉扯，導致視網膜病變。 

二、高度近視者可能出現的併發症： 

（一）白內障：高度近視者的水晶體較易退化產生混濁，即白內障。  

（二）青光眼：青光眼的高眼壓會使眼軸拉長，加重近視的發展。眼軸拉長也會

使視神經盤薄弱，進而增加青光眼罹患率。 

（三）飛蚊症：高度近視者的玻璃體較易退化，退化時所產生的纖維絲狀懸浮物

即為飛蚊。 

飛蚊症本身沒關係，但當纖維絲狀物突然大量增加時，視網膜就可能被拉

扯，而導致病變。  

（四）視網膜剝離：高度近視者易發生週邊視網膜的退化及萎縮性破洞，進而引

起視網膜剝離。  

（五）黃斑部病變：因高度近視造成眼軸拉長、視網膜血管密度降低，導致黃斑

部脈絡膜血管增生、黃斑部病變、視力受損。  

三、高度近視保健原則 

(一) 建議高度近視者每年接受詳細的視網膜檢查。  

(二) 為防止眼睛度數繼續增加，應避免近距離用眼過度(包括閱讀、使用手機

或上網)、適度休息、增加戶外活動時間。  

(三) 高度近視會使眼軸拉長，導致視網膜變薄，易發生視網膜剝離。應避免

眼部碰撞、外傷。 
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