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~ 每一百個人約有三至四人患弱視。弱視治得好，但須及早 ~ 

  

問：何謂弱視？弱視是常見的眼疾嗎？ 

答：所謂「弱視」是指在幼年時期，眼睛的視力發育不良，但通常並無器官

構造的病變。如果單眼或兩眼的視力無論如何都無法矯正至○．六以上，則

可稱為「弱視」。因為兩眼視力會相互競爭，所以兩眼都有弱視的情形較少

見，通常只有一隻眼睛是弱視。 

弱視並不罕見，大約每一百人當中有三至四人。 

  

問：弱視有那些原因？ 

答：弱視最普遍的原因之一，是由於斜視所引起。如果一個小孩，他的兩眼

分別朝向不同的方向，為避免複視的情形，他必須只使用一隻眼睛。假若他

經常或一直使用同一隻眼睛，則另一隻眼睛即成為弱視。 

沒有斜視的小孩也可能形成弱視。儘管他們的眼睛是直視的，但其中一隻眼

睛卻較另一隻眼睛經常使用。這一隻較不常用的眼睛（如高度近視、遠視、

散光或兩眼視力差距過大），即可能形成弱視。 

有些眼疾也可能導致弱視，如先天性白內障、眼瞼下垂等。因為阻止光線在

視網膜上形成清楚的影像。久之，也會因為不用這隻病眼而造成弱視。 

某些遺傳因素可造成弱視。 

任何有弱視或斜視病史的家族，他們的小孩都應早期接受眼科醫師的檢查。

  

問：弱視有那些症狀？ 

答：弱視通常沒有任何症狀，除非是小孩子有一眼歪斜或其他的畸形，否則

只有在分別測試各眼視力的時候才能被發現。 

  

問：如何察覺及診斷弱視？ 

答：弱視可以經由兩眼視力的檢查而被察覺出來。由於幼兒的視力不易檢
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查，眼科醫師只能遮住一眼而觀察另一眼視力的情況。如果遮住的是「好

眼」，幼兒會有向四處看或排斥眼罩的現象。二、三歲以上的小孩，則可以

教導他看視力表字母（如 E、C）的缺口方向而量得視力。 

視力差的眼睛並不表示這隻眼睛為「弱視」。視力差的眼睛，常可以經由眼

鏡配戴而獲得改善。眼科醫師在檢查視力時，會同時仔細探察有無其他導致

弱視的原因，如白內障、眼腫瘤、視神經萎縮或其他。 

  

問：弱視如何治療？ 

答：弱視治療的原理很簡單。即必須強迫使用「弱視」的那隻眼睛。採用的

方法通常是將偏愛使用或視力較佳的那隻眼睛，用「眼罩」罩起來，持續數

個月，直到兩眼視力相等為止。有時眼罩需斷斷續續使用至病童九歲為止。

超過九歲，弱視即不會發生。 

有時，弱視者的眼睛無法調整焦距。此時，除了使用眼罩以外，還需配戴眼

鏡來矯正屈光不正（近視、遠視、散光）。若戴眼鏡或遮蓋眼罩無法被小孩

子接受，則醫師會使用特殊的眼藥水點視力好的眼睛，使其視力變得模糊，

迫使小孩子使用「弱視」的那隻眼睛。 

如果眼球有任何不正常，如先天性白內障，則需手術治療白內障。手術後再

以眼鏡或隱形眼鏡來矯正視力；當然，好眼仍需繼續遮蓋。 

對於斜視性弱視，則要先做遮蓋好眼的弱視治療，一段時間後再施行斜視手

術，手術後再持續做弱視治療一段時間。 

  

問：弱視如果不加以治療，其後果如何呢？ 

答：後果有三；一、弱視眼的視力愈壞而無法恢復；二、無法建立「立體感」、

「深度感」；三、好眼如果受傷或有嚴重眼疾，則弱視眼無法「取代」好眼

的功能，而終生「兩眼」視力皆受損。 

  

問：弱視治療會成功嗎？ 

答：弱視治療的成功需靠早期發現早期治療，更需要父母親關心及指導。弱

視的治療是為人父母者的責任。沒有一位小孩願意好眼睛被遮蓋，所以特別

需要父母親好言相勸、利誘威迫，說服小孩子接受治療。成功的治療往往有

賴於父母親的參與，以取得小孩的合作。只要發現的早（七歲以前，愈早愈



好），加上持之以恒的治療，成功的機會有百分之八、九十。 

  

問：弱視可以預防嗎？ 

答：先天因素引起的弱視是不能預防的，但是早期發現早期治療是可以做得

到的，有家族病史的小孩尤其要特別留意。而一般的小孩，在三、四歲時應

接受一次眼部檢查。一旦發現弱視則要及早接受治療。請牢記，六歲是一重

要的關卡，若過了六歲才發現，則治療效果將大打折扣。而九歲以後才發現

有弱視，就只能徒呼奈何了！ 

  

問：朋友的小孩，今年六歲，因視力不佳到醫院檢查，檢查結果為「弱視」。

醫師要求家長將小孩子的好眼睛遮蓋起來。請問，遮蓋好眼睛來治療弱視是

何道理？ 

答：所謂「弱視」是指眼睛結構正常，但是視力無法矯正到正常的情形。或

是兩眼的視力不等，而較差的那隻眼的視力與好眼的視力在矯正後，仍相差

視力表兩行以上的情形。 

所謂「遮蓋療法」，是治療弱視的一種方法，乃將好眼遮蓋，用來促進弱視

那隻眼睛的視力發育。 

當視力發育尚未完全定型以前（一般而言，七歲以前），將好眼遮蓋，強迫

弱視眼來看物體，可以使弱視眼慢慢回復部分或全部的視力。 

  

問：何時開始遮蓋治療才有效？有何配合措施？ 

答：發現患有弱視以後，遮蓋治療愈早愈好。首先，要向患者本人及其家人，

簡單地說明使用遮蓋療法的理由。對較小的幼兒，可以拿洋娃娃來示範，如

何將好眼遮蓋。若大孩子已上幼稚園或小學，則可和老師商量，請他們協助。

將治療的時間表及遮蓋的方式，讓小朋友及老師了解，並鼓勵小孩子照常做

功課。最好由老師向班上的同學解釋，這位「獨眼龍」所以要將一眼遮蓋的

理由。 

  

問：遮蓋治療要多久才有效？ 

答：因人而異。原則上，發現弱視的年紀愈小或造成弱視的時間愈短，則治



療時程較短，而治療效果也愈好。若在七歲以後才發現，則治療效果就大打

折扣了。 

七歲以前的小孩，他們的視力變化很快，有時即使短短四、五天將「好眼」

遮蓋，也會使其視力降低。幸好，只要這隻眼睛不再遮蓋，過一段時間，其

視力通常就可以回復正常。 

一般來說，遮蓋療法是使用「遮蓋墊」將整個眼睛遮蓋起來。一星期七天中

要遮蓋幾天，須看弱視程度而定。 

大約是遮蓋五至六天，一至二天不遮蓋。而且遮蓋的時候，須要全天候將眼

睛完全蓋住才有效。 

大部份病例在一、兩個月後視力皆會有進步。視力進步而穩定以後，最好再

持續遮蓋一至兩個月，以保持「戰果」。 

因為有少數病例，當不再遮蓋時，弱視會再度「復原」甚至惡化，所以還要

繼續追蹤檢查半年左右。假若遮蓋治療六個月以上，視力都沒有進步，則須

再請教眼科醫師看，是否要換另外的治療方法。 

  

問：如何選用較佳的遮蓋墊？ 

答：遮蓋墊要求貼起來感到柔軟舒適，能緊緊地貼在眼部而眼墊邊緣不會蹺

起來。 

一般市面上可買到的「常用型」及「嬌小型」貼布，可直接貼到眼部。也可

以使用紗布墊將眼睛完全蓋住，外面再用紙膠帶貼緊。 

至於使用彈性帶將黑色布墊罩住眼睛，或用墨色鏡片夾在眼鏡上都不是好方

法。 

  

問：貼上遮蓋墊若引起皮膚過敏或發癢，如何處理？ 

答：可以只在白天貼遮蓋墊，而晚上睡覺前拿掉；或改換為紗布墊再以透氣

紙膠帶貼緊，都是可行的方法。若皮膚破皮受傷或發癢很厲害，則改戴眼鏡

而將鏡框周圍以及鏡架，都以黑布全部圍起來，也是一種變通方法。 

  

問：小孩子不合作，一直要把遮蓋墊拿掉，怎麼辦才好？ 

答：對於兩、三歲的小小孩，可使用膠紙將眼墊貼得更牢更緊一些。若仍不



見效，則可使用手套或用長統襪將他的小手及手肘包起來，以防止小手將眼

墊撕掉。 

對於較大的小孩，尤其上學的小學生，要他整天遮蓋眼睛，可能會產生心理

及精神上的問題。所以，家長及老師須加強小孩的心理建設，讓小孩子能了

解這種治療的意義及效果而充分配合。 

另外，也可以考慮放學時段，或假日在家裡才貼遮蓋眼墊。雖然這樣比較不

會被譏為「獨眼龍」，但治療時程需要較長而效果也較差。 

  

問：有沒有其他弱視訓練的方法？ 

答：使用「弱視訓練儀」也有助益，但是最方便有效的方法還是遮蓋療法。
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健康文章內文主要提供民眾降低對疾病因不了解產生之不安和恐懼，但不可取代

實際的醫療行為，所以身體如有不適請您前往醫院就醫治療。 

         


