
0909

健康视线

跃动童年 快乐成长

5月7日，陕西省西安市新城区后宰门小学举行“诗韵四时 跃动童年”春季运
动会，让孩子们在运动中健康快乐成长。

图为新城区后宰门小学的学生在运动会开幕式上表演跳绳。
新华社记者 邹竞一摄
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手机刷不停，怎样预防干眼症？
王美华 张亚恒

年纪轻轻 也要小心这些疾病
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本报北京电（记者王美华） 国家
卫健委日前举行新闻发布会，国家卫
健委体改司一级巡视员朱洪彪在会上
介绍，目前设置13个类别的国家医学
中心、建设 125 个国家区域医疗中心
和 114 个省级区域医疗中心，这些项
目的建设使跨省、跨区域就医大幅下
降。此外，81个城市开展紧密型城市
医疗集团建设试点，在全国县级层面
全面推进紧密型县域医共体建设，为
群众提供预防、治疗、康复、健康促进
等一体化、连续性的医疗卫生服务。

朱洪彪介绍，国家卫健委支持建
设国家级临床重点专科 961个、省级
3800个、市县级 11000个，开展全面

提升医疗质量行动，推广预约诊疗、
多学科诊疗、日间手术、检查检验结果
互认等便民惠民措施。同时，建立医疗
服务价格动态调整机制，超过 90%的
统筹地区开展医保支付方式改革。

“各级各类公立医院的高质量发
展，目的就是要让群众在家门口就能
够享受到优质的医疗卫生服务。”朱洪
彪介绍，通过开展优质服务基层行活
动和社区医院建设三年行动，超过
70%的基层医疗卫生机构达到服务能
力基本标准或推荐标准。2023 年，我
国基层医疗卫生机构的诊疗量占比达
到52%，对群众的吸引力在逐步增强。

国家卫健委医政司副司长邢若齐

介绍，近年来，该委通过完善预约诊
疗制度、畅通转诊渠道、探索预就诊
预住院等方式，缩短患者的等待时间；
通过建立“一站式”服务中心、推行“一
次就诊付费一次”，避免或减少患者来
回奔波；通过完善多学科诊疗制度，开
设麻醉、疼痛、健康管理等新型门
诊，满足患者多样化的需求。

邢若齐介绍，目前，全国 5500
多家二级以上综合医院提供“一站
式”服务，出院患者当日结算率达到
77.7%；多学科诊疗服务模式推广至
全国 2400 余家二级以上医院，2800
余家二级以上医院至少开设了1类新
型门诊。

国家卫健委：跨省跨区域就医大幅下降
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眼睛干，原因不简单

“看电脑时间稍微长一点，眼睛
就又干又疼……”“总是觉得眼睛里
有异物，有时像针扎一样痛……”

“出门被风一吹，眼睛立刻感到干涩
酸疼……”在社交媒体上，不少受过

“干眼”之苦的网友分享了自己得干眼
症的感受。

“以前老年人常被认为是患干眼
症的主要群体，现在我们在门诊中发
现，干眼症有年轻化的趋势。”接英
介绍，近些年就诊的干眼症患者里有
不少年轻面孔，其中甚至包括部分儿
童青少年。

究竟什么是干眼症？接英介绍，
人的眼球表面由一层非常薄的泪膜呵
护着，它能起到湿润、锁住水分、阻
挡侵袭和保护眼球表面的作用。滋润
眼表的泪水由泪腺分泌，而“锁水”
的泪膜外层主要由睑板腺分泌的脂质
构成，没有这层脂质，泪水蒸发就会

变快，眼睛容易变干。当泪液分泌不
足或蒸发过多，导致泪液的多少、泪
液的质量、泪液自然的流动性三项中
的任何一项出现异常，就会引起泪膜
不稳定和 （或） 眼表面损害，从而导
致眼部不适症状及视功能障碍，患者
会出现眼睛干涩、疲劳，有异物感、
灼烧感或酸胀感等症状，这样的一类
疾病被统称为干眼。

接英介绍，造成干眼的因素有很
多，主要包括以下几个方面——

年龄和性别。随着年龄的增大，
人的泪液分泌会逐渐减少，因此干眼
症在 50 岁以上的人群中发病率更
高；女性在怀孕期、哺乳期、使用节
育药物及更年期时，容易由于激素水
平的改变而患干眼症。

共患病的影响。例如睑缘炎、角
结膜炎、毛囊蠕形螨等眼部疾病，以
及糖尿病、风湿病、红斑狼疮等全身
性疾病，都可能导致干眼症。

眼部手术及药物对眼表微环境的
影响。例如白内障手术、屈光手术、眼
部整形美容手术等，均有可能导致干
眼症。此外，如果长期使用某些成分

复杂的滴眼液，也可能因为药物防腐
剂对眼表的毒性作用而引发干眼症。

不良生活方式。例如长时间使用
电子屏幕，长时间佩戴隐形眼镜、美
瞳等接触镜，长期化眼妆或眼妆清洁
不彻底，长期熬夜或长期处于高压环
境等。在饮食方面，长期缺乏维生素
A及ω-3脂肪酸的人患病率更高。

环境因素，包括空气干燥、空气
污染、大风天气等。例如不宜长时间
待在空调房，空调房会造成环境更加
干燥，易加快泪液蒸发、促进干眼症
的发生。

“其中，视频终端的过度使用是
造成当前年轻人干眼症发病率升高的
重要原因。”接英介绍，正常情况
下，人在日常生活中会不断地眨眼

（也叫瞬目），眨眼可以促进泪液分
泌，促进泪液在眼表的均匀分布，而
在长时间注视电子屏幕时，人会不自
觉减少眨眼的次数，无形中加快泪液
的蒸发，从而导致眼干。“同时，现
代社会生活节奏快，许多年轻人生活
工作压力比较大，易导致精神紧张或
心情焦虑，促使人体释放更多炎症介
质，从而改变眼睛局部的微环境，也
会诱发干眼。”他说。

角膜接触镜的广泛使用，也是干
眼症患者增多的一大因素。接英指
出，一些年轻人习惯配戴隐形眼镜、
一些爱美人士喜欢戴美瞳，这些在医
学上都属于角膜接触镜。长期佩戴角
膜接触镜会影响泪液的交换和流动，
破坏眼表微环境，易导致干眼症。对
于爱美人士来说，如果眼部妆容清洁
不彻底，容易造成睑板腺堵塞，也可
能诱发干眼症。

勤眨眼，警惕眼“过劳”

在某部热播电视剧中，主角称自
己得了“绝症”，而诊断书上赫然写着

“干眼症”，这一幽默的桥段引发了众
多网友热议。有人认为干眼是小问

题，不需要看医生，还有人认为干眼
症无法被治愈，事实究竟是怎样的？

“其实，患干眼症的年轻群体一
般是轻度或中度的干眼，大多是由于
用眼习惯不佳所致，如果及时发现、
规范治疗，并有针对性地改善生活方
式，这部分患者是完全可以治愈的。
但如果是由于体内激素的变化或年龄
增加导致的干眼，一般很难治愈，这
时治疗更多地着眼于改善患者的不适
症状。”接英提醒，轻度的干眼如果
未得到及时治疗，会发展成中重度的
干眼症，可能出现角膜损伤、严重影
响患者视力，“在所有的干眼症患者
里，约有 10%的患者是属于重度干
眼。重度干眼指它对我们的眼部已经
产生了一定的器质性的损害，除了眼
睛干涩等症状，可能还会造成眼睛角
膜上皮的粗糙或剥脱等，重度干眼需
要终生进行治疗。”

如今，无论学习、工作还是生
活，很 多 人 几 乎 每 天 都 离 不 开手
机、电脑。不少人会出现眼睛干涩、
疲劳的症状，出现了这些症状就是干
眼症吗？

“不是，干眼症的主要症状是眼
睛干涩，但眼睛干涩未必就是干眼
症，也可能是视疲劳。”接英介绍，
干眼症与视疲劳有一定的相关性，但
二者并不完全等同。视疲劳的发生常
与长时间看电脑、看书等视力使用过
度有关，其主要表现为眼睛疲劳、视
力模糊、眼部不适等，通过适度休
息、热敷、做眼保健操等方法可以缓
解症状。如果消除疲劳状态，这些不
适症状可能很快就会消失。但如果长
期视力使用过度，则可能导致眼部泪
液蒸发过快，引发干眼症，因此视疲
劳可能是干眼症的一个诱因。相对来
讲，干眼症的病程更复杂、更呈慢
性，一般需要长期干预。

专家提醒，如果经常有干眼的相
关症状，经过休息也没有得到较好缓
解，应及时到正规医院进行就诊。

“年龄较小的儿童可能还无法清晰
地表达自己的不适，如果家长发现

孩子经常有一些揉眼的动作或眨眼次
数明显增多，就提示孩子可能有干眼
相关的问题，需要及时进行检查。”
接英说。

哪些方法可以有效预防干眼症的
发生？接英介绍，要保持良好的生活
习惯，保证充足的睡眠，避免熬夜，
让眼睛得到充分的休息；饮食上要注
意食物均衡，多吃蔬菜瓜果、适量饮
水，让身体获得足够的水分和维生
素；注意用眼卫生，保持眼部清洁，
预防眼部炎性疾病的发生；科学用
眼，减少近距离用眼时间，使用电
脑、手机等视频终端时，注意调节使
用距离、屏幕亮度，一般用眼 20—
30 分钟就要休息一会儿眼睛，可以
闭目养神、自主眨眼，也可以眺望远
处，坚持做眼保健操；使用隐形眼镜
或美瞳时，要通过正规渠道购买合格
产品，同时尽可能地减少佩戴时间，
日间一般佩戴五六个小时之内较为安
全；化眼妆时，尽量选择对眼睛刺激
小的产品。

滴眼液，盲选很危险

感到眼干不舒服，许多人的第一
反应是到药店买些“网红眼药水”滴
一滴就好了，这种做法可取吗？

“实际上，这样做不仅经常没有
治疗效果，长期频繁使用不适合的眼
药水反而可能造成药物性相关的干
眼。”接英介绍，干眼症按照病因可
以分为水样液缺乏型、黏蛋白缺乏
型、脂质缺乏型、泪液动力学 （分
布） 异常型、混合型五类，在不明确
病因的情况下，盲目购买眼药水容易
药不对症。同时，很多眼药水成分复
杂或含有防腐剂，长期使用可能会加
重干眼症状。“如果确诊了轻度干
眼，可以在眼科医生或药师的指导
下，到药店购买一些不含防腐剂的人
工泪液，以缓解眼部干涩等症状。”
他说。

如果得了干眼症，应该怎么办？
佩戴防蓝光眼镜；选购眼部按摩仪、
蒸汽眼罩、护眼灯等声称护眼的产
品；内服鱼油、叶黄素、虾青素、花
青素等补剂……社交媒体上，不少干
眼 症 患 者 分 享 了 各 自 的 “ 自 救 指
南”，这些指南靠谱吗？

“总体来说，如果这些声称能预
防干眼的产品经过了临床验证、有国
家的正规批号，而且经过相关部门的
检测认定之后，患者可以根据自身情
况进行选择性应用。”接英提醒，不
是每种治疗方式都适合所有患者。由
于引起干眼症的原因众多，需要对症
施治才能取得良好的效果，因此，治
疗干眼症应在专业眼科医生的指导
下，对干眼的严重程度、干眼的不同
类型、具体的病因做明确分析，制定
一套治疗方案，再从中选择适合患者
的治疗方式和产品。

接英介绍，以前临床治疗干眼症
主要是通过滴眼药水，没有太多其他
药物可选，如今除了人工泪液，临床
治疗可选择的范围大大拓展——抗炎
类药物、促进泪液分泌的药物已经在
临床上广泛应用。此外，还可以采取
许多物理方法缓解眼干症状，例如眼
睑清洁、热敷、熏蒸、按摩等。同
时，一些新技术、新设备也在不断涌
现，“比如热脉动、强脉冲等已经在
干眼症的治疗中发挥着积极作用。总
之，当前我们对干眼症基本可以达到
精准分析病因、精准靶向治疗。”

近日，一则新闻登上了社交媒体热搜榜——
一位40岁的直播从业者因长期熬夜导致眼睛干
涩发痒，最终被确诊为重度干眼症，引发公众
关注。

据《中国干眼专家共识（2020年）》统计，我国
干眼症的发病率约为21%—30%，也就是说，大约
每5个人中就有一位干眼症患者。干眼症由哪
些原因造成？我们该如何应对、如何预防？对
此，首都医科大学附属北京同仁医院眼科主任接
英教授进行了解答。
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近日，江苏省人民医院门诊部医生为患者检查眼睛。徐 琦摄（人民视觉）

本报北京电（申奇） 近日，针对
学生群体普遍存在的近视、超重肥
胖、脊柱弯曲异常、心理健康问题
等，国家疾控局发布了《学生常见病
多病共防技术指南》（以下简称 《指
南》），旨在通过行为与环境干预，
提高学生常见病监测与干预效率，实
现多病共防，保护学生身心健康。

《指南》 首次明确学生常见病
“多病共防”的概念，指出当多种疾
病或健康问题存在共同的风险因素
时，应采取综合干预措施。例如，长

时间的静态行为、不良的睡眠习惯、
营养不均衡以及缺乏亲子交流等都可
能是导致学生近视、超重肥胖、脊柱
弯曲异常和心理健康问题的共同风险
因素。因此，通过推广健康生活方式、
改善学校环境、加强健康教育等措
施，可以有效预防这些疾病的发生。

《指南》 提出，要构建三级防控
体系，一级干预主要侧重于推广简单
易行、效果可靠的干预技术，如保障
每天体育锻炼1小时、校内和校外日
间户外活动各1小时等“6个1”健康

生活方式，同时改善学校环境和加强
健康教育；二级干预注重早期发现高
危群体，进行分级管理，并针对重点
人群开展干预；三级干预针对已出现
多病共患的学生，指导学生到专业机
构确诊和治疗，并加强重点人群的干
预力度。

《指南》 鼓励探索建立政府、专
业机构、学校、家庭和社区共同参与
的“五位一体”协作模式，共同加强
学生多病共防健康教育，普及科学的
多病共防知识。


