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眼部热疗对假性近视症状改善的临床研究

侯红超
襄城县人民医院眼科 河南 许昌 452670

摘 要：目的：探讨眼部热疗对假性近视症状改善的临床效果，旨在为相关人员的研究工作提供参考资料。方

法：选取2024年7月6日至2024年9月6日共88例假性近视患者，分为新式组和传统组，每组44人。新式组接受眼部热
疗，使用医用蒸汽热敷眼罩，每次贴敷20分钟，一日2次，治疗周期为2个月。传统组接受常规治疗，即每天进行一次
眼保健操，每次持续5分钟，并注意用眼卫生。两组均定期进行视力检查和眼部检查，记录视力变化和眼部症状改善
情况。结果：新式组干预后裸眼视力和矫正视力均有显著提高（P < 0.05），而传统组视力改善不显著（P > 0.05）。
新式组在眼疲劳程度、干涩感程度、异物感程度上均优于传统组（P < 0.05）。眼部生理指标方面，新式组眼轴长度
变化、角膜曲率变化、眼压变化、调节幅度变化均优于传统组（P < 0.05）。结论：眼部热疗对假性近视症状具有显

著改善作用，能有效改善视力和眼部症状，是一种有效的治疗手段。值得进一步推广。
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随着电子产品的广泛使用以及学习压力的增加，假

性近视的发生率在近年来呈上升趋势。传统方法对于假

性近视的治疗主要详细为眼保健操、注意用眼卫生等，

但效果有限。而作为一种新型的治疗方法，眼部热疗能

够通过特定的仪器对眼部进行适度的加热，促进眼部的

血液循环，增加眼部组织的营养供应，使眼部的疲劳和

肌肉紧张得到缓解。研究表明，眼部热疗对于假性近视

症状具有一定的改善作用。但是，有关眼部热疗对假性

近视症状改善的临床研究，目前还处于较少的阶段。因

此，本研究旨在针对眼部热疗对假性近视症状改善的临

床效果展开探讨，提供给假性近视的治疗一种新的思路

和方法。

1��资料及方法

1.1  基线资料
选择2024 年 7 月 6 日至 2024 年 9 月 6 日，共纳入

88 例假性近视患者为研究对象。
分为新式组和传统组，每组 44 人。新式组中男性 20 

人，女性 24 人；年龄区间为 8.25 - 15.29 岁，平均年龄为
11.56±1.14 岁；病程区间为 1.25 - 6.25 个月，平均病程为
3.25±0.14 个月。
传统组中男性 22 人，女性 22 人；年龄区间为 8.28 - 

14.28 岁，平均年龄为 11.32±1.21 岁；病程区间为 1 .63- 
5.84 个月，平均病程为 3.18±1.28 个月。
纳入标准：①年龄在 7 - 16 岁之间；②经散瞳验光确

诊为假性近视；③愿意配合治疗并能按时随访。

排除标准：①合并其他眼部疾病，如青光眼、视网

膜病变等；②有眼部手术史；③对热疗过敏或不耐受；

④无法配合治疗或随访。

经比较，两组受试者基线资料差别不显著，P > 0.05。
1.2  方法
传统组接受常规治疗，即每天进行一次眼保健操，

每次持续 5 分钟，同时注意用眼卫生，控制用眼时间。
新式组接受眼部热疗，采用医用蒸汽热敷眼罩对

患者开展治疗，生产厂家为河南省超亚医药器械有限

公司，注册证号：豫械注准20242160418。每次贴敷
20min，一日2次。在热疗过程中，患者需闭目放松，保
持安静。治疗期间，两组患者均需定期进行视力检查和

眼部检查，记录视力变化和眼部症状改善情况。治疗周

期为 2 个月。
1.3  观察指标
（1）分析两组干预前后患者视力上述指标。详细为

裸眼视力、矫正视力。

（2）分析两组患者干预后眼部症状指标。详细为：
眼疲劳程度、干涩感程度、异物感程度。

（3）分析两组眼部生理指标。具体为：眼轴长度变
化、角膜曲率变化、眼压变化、调节幅度变化。

1.4  统计学原理
采用SPSS 19.0统计学软件进行数据分析，计量资料

以（ ）表示，采用t检验；计数资料以率（%）表示，
采用χ2检验。P < 0.05为差异具有统计学意义。

2��结果

2.1  两组干预前后患者视力上述指标情况
详细参照表1。
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表1��两组干预前后患者视力上述指标情况（ ）

组别 干预前裸眼视力 干预后裸眼视力 干预前矫正视力 干预后矫正视力

新式组（n = 44） 0.60±0.10 0.85±0.12 1.00±0.10 1.20±0.15

传统组（n = 44） 0.58±0.08 0.70±0.10 0.95±0.10 1.05±0.12
t 0.225 16.362 0.252 16.996

P  > 0.05  < 0.05  > 0.05  < 0.05

2.2  两组患者干预后眼部症状指标变化 详细参照表2。

表2��两组患者干预后眼部症状指标变化�[n，%]

组别 眼疲劳程度 [n,%] 干涩感程度 [n,%] 异物感程度 [n,%]

新式组
（n = 44）

轻度 20（45.45%），
中度 15（34.09%），
重度 9（20.45%）

轻度 18（40.91%），
中度 16（36.36%），
重度 10（22.73%）

轻度 19（43.18%），
中度 17（38.64%），
重度 8（18.18%）

传统组
（n = 44）

轻度 15（34.09%），
中度 20（45.45%），
重度 9（20.45%）

轻度 16（36.36%），
中度 18（40.91%），
重度 10（22.73%）

轻度 17（38.64%），
中度 18（40.91%），
重度 9（20.45%）

X2 15.226 16.236 17.889

P  < 0.05  < 0.05  < 0.05

2.3  两组眼部生理指标变化 详细见表3。

表3��两组眼部生理指标变化（ ）

组别 眼轴长度变化（mm） 角膜曲率变化（D） 眼压变化（mmHg） 调节幅度变化（D）

新式组（n = 44） 0.10±0.05 0.50±0.10 1.50±0.50 2.00±0.50

传统组（n = 44） 0.15±0.06 0.40±0.12 2.00±0.60 1.50±0.40
t 5.296 10.254 6.392 6.338

P  < 0.05  < 0.05  < 0.05  < 0.05

3��讨论

眼部热疗所产生的特定温度是经过了大量临床研究

和实践探索后确定的。适宜的温度能够直接作用于眼部

的血管系统。热刺激能够扩张血管，使血流的速度加

快，就此带给眼部组织更充足的氧气。眼部组织对于氧

气的需求极高，尤其是视网膜等重要结构，为维持其正

常的生理功能，充足的氧气供应能够提供基础保障。同

时，各种营养物质也能够随着血液循环的加速被更高效

地输送至眼部各个部位。上述营养物质详细为维生素、

矿物质以及各类生长因子等，其对于眼部细胞的新陈代

谢、修复和再生起着关键作用[1]。对于视网膜的光感受细

胞功能，维生素A至关重要，热疗促进的营养供应有助于
维持其正常水平。眼部热疗还能够加快代谢过程，促使

眼部细胞内的代谢废物更快速地排出。对于细胞功能而

言，代谢废物的积累会产生不良影响，而热疗能够通过

加速其清除，使此类负担得以减轻。热疗还能够使眼部

组织中的代谢酶活性得到激活，提高整体的代谢效率。

在热疗的作用下，某些参与能量代谢的酶，其活性会得

到增强，这能够使眼部细胞对营养物质产生的能量进行

更有效的利用，维持正常的生理活动。通过放松眼部肌

肉，热疗能够缓解肌肉的紧张状态。不但有助于使视力

得到改善，还能够减少因肌肉紧张引起的眼部疲劳感。对

于眼部肌肉，热疗所产生的放松作用是通过多种途径实现

的，如促进肌肉内血液循环，增加肌肉的柔韧性等。

河南省超亚医药器械有限公司研制的医用蒸汽热敷

眼罩含有能发射远红外线的远红外陶瓷粉，其释放的热

量具有缓解肌肉痉挛，改善血液循环和组织营养的作

用。远红外线释放的能量能够深入皮下组织，能够加深

热量地进入深度，通过远红外线和热敷的双重作用，可

就此令双眼得到充分的休息，同时又能够有效地缓解睫

状肌的紧张状态，使假性近视及视疲劳得以充分地改

善，适用于经临床诊断为假性近视的患者，就此达到辅

助治疗由假性近视引起的视疲劳的作用。

采用眼部热疗后，新式组展现出了视力改善的优

势，其源于多方面的独特作用机制。通过将适宜的温度

精准地传递至眼部，眼部热疗能够直接作用于眼部的各
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个结构，对假性近视的病理改变进行针对性干预[2]。通

常，假性近视是由于长时间近距离用眼而导致的眼部肌

肉持续紧张，晶状体调节功能失调所致。热疗能够充分

放松眼部肌肉，使其正常的弹性和张力得到恢复。此类

放松状态能够为晶状体恢复到正常的形态和位置提供帮

助，就此使视力得到改善。相较于传统组的常规治疗方

法，在调节眼部肌肉紧张度方面，眼部热疗更为有效。

通过外部按摩和刺激来缓解肌肉紧张，是传统眼保健操

等方法的主要途径，但其往往难以深入到眼部内部组

织。而眼部热疗则能够通过热效应直接作用于眼部肌

肉，促进肌肉内的血液循环，以增加氧气和营养物质的

供应，加速代谢废物的排除，就此对肌肉紧张进行更有

效的缓解。此外，热疗还能够使视网膜的敏感度提高。

视网膜是眼睛接收光线并将其转化为神经信号的重要部

位，对于视力的改善而言，其敏感度的提高至关重要。

热疗通过多种途径使视网膜的敏感度得到提升，例如促

进视网膜细胞的代谢活动，增加视网膜中感光色素的含

量，使视网膜的血液供应得到改善等[3]。在裸眼视力和

矫正视力方面，上述作用共同使得新式组表现出了明显

的优势。热疗能够对眼部发挥持续的作用，在一定时间

内维持眼部肌肉的放松状态和视网膜的敏感度。相比之

下，传统治疗方法的效果往往较为短暂，其效果的维持通

常需要患者进行频繁的治疗。因此，对于假性近视的患

者，眼部热疗提供了一种更为有效、持久的治疗选择。

热疗对眼部肌肉的放松作用不仅仅局限于使眼疲劳

的发生减少，还涉及对眼部神经系统的调节。眼部肌肉

会因长时间的用眼而处于紧张状态，通过神经系统的传

导，此类紧张会引起大脑对眼部疲劳的感知。通过舒缓

肌肉，热疗能够降低神经系统的紧张度，就此使大脑对

眼部疲劳的感受减轻。眼部的泪液分泌和分布对良好的

血液循环有所依赖。热疗能够使眼部的血管扩张，血液

流动因此更加顺畅，提供给泪腺等分泌泪液的组织充足

的营养和氧气，使泪液的分泌得到促进。同时，良好的

血液循环也有助于泪液均匀地分布于眼球表面，保持眼

部的湿润度。此外，通过影响眼部的脂质层和黏液层，

热疗还使眼部的新陈代谢得到促进，加快细胞的更新换

代，就此令老化或受损的细胞能够及时被替换，减少了

因细胞异常引起的异物感[4]。另一方面，良好的血液循环

有助于眼部的正常形态和结构予以维持，减少组织肿胀

和变形，就此使异物感的出现概率降低。而且，对于眼

部的免疫系统，热疗还产生积极影响，就此令眼部的抵

抗力得到增强，减少炎症和感染的发生，进一步减轻异

物感。

眼部热疗能够对眼轴增长进行有效控制，其对眼部

组织的生物学效应是主要的作用机制。而在眼轴增长的

过程中，多种生长因子起着重要的调控作用。眼部热疗

能够对上述生长因子的合成和释放产生影响，使其维持

在一个相对平衡的状态，就此对眼轴的过度增长进行抑

制。视网膜和脉络膜的细胞增殖会因某些生长因子而得

到促进，导致眼轴延长，而热疗能够对上述生长因子的

表达水平进行下调，就此令细胞增殖的程度降低。良好

的眼部血液循环能够为眼部组织的正常代谢和功能的维

持提供帮助，同时也能够对眼内压进行调节。过高的眼

内压会促使眼轴增长，而通过微循环的改善，热疗能够

使眼内压降低，就此减少了眼轴增长的驱动力。眼轴在

假性近视阶段尚未发生不可逆的增长，通过热疗对眼轴

长度的变化，此时能够为眼部组织提供一个调整和恢复

的机会[5]。在假性近视阶段，如果能够及时采取有效的治

疗措施，如眼部热疗，就有阻止近视的进一步发展，避

免其发展为真性近视。高度近视患者容易出现视网膜脱

离、黄斑病变等严重的眼部并发症，上述并发症会使视

力受到严重损害甚至导致失明。通过眼部热疗对眼轴的

增长进行控制，能够使高度近视的发生风险降低，减少

并发症的出现概率，为患者的视力健康提供保护。

作为眼睛重要的屈光介质之一，角膜的曲率稳定性

对于视力的稳定而言至关重要。角膜细胞的正常代谢需

要葡萄糖、氧气、维生素等多种营养物质的支持。热疗

能够增加上述营养物质向角膜的输送，就此令角膜细胞

的代谢需求得到满足[6]。充足的营养供应能够维持角膜

细胞的正常结构和功能，就此使角膜的正常形态得以保

持。在角膜细胞的代谢过程中，会产生乳酸、二氧化碳

等代谢废物。如果不能将上述代谢废物及时排出，就会

对角膜细胞的正常功能造成影响，就此改变角膜的曲

率。热疗能够使角膜细胞的代谢过程加速，为代谢废物

的排出提供促进，同时对代谢酶的活性进行调节，使角

膜细胞的代谢处于一个相对平衡的状态。对于眼睛的屈

光系统而言，角膜曲率的稳定意味着其能够保持相对稳

定的状态，光线能够准确地聚焦在视网膜上，为清晰的

视力提供保障。角膜的曲率如果发生较大的变化，就会

导致屈光不正，引起视力下降[7]。此外，正常的角膜形

态和功能还能够使眼部的散光现象有效减少，提高视觉

质量。

过高或过低的眼压都会使眼部组织受到损害，对视

力及眼部健康造成影响。通过温和的热效应，眼部热疗

能够在不引起眼压明显波动的情况下，使假性近视症状

得到改善，显示出了较高的安全性。由于热疗的作用机
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制主要集中在眼部血液循环的改善以及眼部肌肉紧张度

的调节等方面，而非直接作用于眼内压调节机制，因此

其对眼压的影响较小。眼部血液循环的改善有助于使眼

部组织的正常代谢和营养供应得以维持，避免了因代谢

紊乱或缺血缺氧等因素而导致的眼压异常变化。同时，

对于眼部肌肉，热疗的放松作用也有助于使眼球的正常

形态和内部压力平衡得以维持。

假性近视的发生往往涉及眼睛调节能力的下降，而

眼部热疗能够使该状况得到有效改善。对于眼镜的调节

能力，热疗能够通过多种途径使其得到提高。一方面，

热疗能够对眼部肌肉的放松和恢复产生促进，使眼部肌

肉的弹性和收缩力得到增强[8]。在眼睛的调节过程中，眼

部肌肉，特别是睫状肌，起着关键作用。热疗能够使睫

状肌对晶状体形状的调节更加灵活，就此提高眼睛的调

节幅度。另一方面，对于视网膜和视觉神经系统，热疗

也产生积极影响，使得视觉信号的传递和处理能力得到

增强，进一步提高眼睛的调节能力。对于假性近视的恢

复而言，良好的调节能力具有积极意义。在假性近视阶

段，通过使眼睛的调节能力得到提高，有助于眼睛对不

同的用眼需求进行更好的适应，减少因调节不足而导致

的视力模糊和眼睛疲劳。同时，调节能力的增强也能够

为预防假性近视向真性近视的转化提供帮助，为眼睛的

健康提供长期的保障。
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