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Цель: установить особенности состояния зрения первоклассников. Материал и методы. На первом этапе 
исследования проводилось анкетирование родителей, посвященное наличию и выраженности симптомов син-
дрома сухого глаза у детей; второй этап состоял из опроса о зрительной нагрузке. Офтальмологическое обсле-
дование включало бесконтактную авторефрактометрию на аппарате Plusoptix A09, проверку остроты зрения 
с коррекцией и без коррекции. Результаты. Авторефрактометрия выявила у большинства эмметропическую 
рефракцию (79,2 %), миопия установлена у 3,3 % детей, нарушение аккомодации обнаружено у 11,3 %, гипер-
метропия имелась у 3,8 %, астигматизм у 2,5 %. Исследовав остроту зрения у большинства участников, опре-
делили максимальную остроту, при этом острота зрения менее 0,5 выявлена у 5,4 % первоклассников. Опрос, 
касающийся наличия симптомов синдрома сухого глаза, показал минимальные проявления у первоклассников 
от 0 баллов (у большинства) до 8 баллов (максимально). Наиболее часто опрашиваемые жаловались на повы-
шенную чувствительность к свету (33,8 %) и частое воспаление глаз (23,3 %). Среди зрительной нагрузки чаще 
указывали «просмотр телевизора». Заключение. Большинство первоклассников имели высокую остроту зрения 
1,0 в 78,3 % случаев, миопия выявлена у 3,3 % детей, а нарушение аккомодации в 11,3 % случаев.

Ключевые слова: острота зрения, миопия, рефракция, синдром сухого глаза, зрительная нагрузка.

Chuprov AD, Voronina AE. Eyesight condition in first-year pupils. Saratov Journal of Medical Scientific Research 2019; 
15 (2): 563–565.

Purpose: to determine the characteristics of eyesight in first-year pupils. Material and Methods. Parents were ini-
tially interviewed to establish the presence and severity of symptoms of dry eye syndrome in their children. The second 
stage involved ophthalmologic examination which included non-contact autorefractometry on Plusoptix A09 device 
and checking visual acuity with and without correction. Results. Autorefractometry revealed emmetropia in the majority 
of cases (79.16 %), myopia was identified in 3.34 %, accommodation disturbance — in 11.25 %, hypermetropia — in 
3.75 %, astigmatism — in 2.5 %. Visual acuity test in the majority of children revealed the maximum acuity, while visual 
acuity of less than 0.5 was detected in 5.4 % of first-year pupils. A survey for symptoms of dry eye syndrome showed 
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minimal manifestations in first-year pupils from 0 points for the majority, up to 8 points. The most frequent complaint 
among the respondents was hypersensitivity to light (33.75 %) and frequent eye inflammation (23.3 %). Watching TV 
was the most frequently reported visual workload. Conclusion. The majority of first-year pupils (78.3 %) had high visual 
acuity of 1.0; 3.34 % of the children had myopia; 11.25 % had accommodation disturbance.

Key words: visual acuity, myopia, refraction, dry eye syndrome, visual stress.

1Введение. Социальное благополучие ребенка 
во многом зависит от его способности приспосабли-
ваться к меняющимся условиям жизни и сохранять 
определенную устойчивость к воздействию неблаго-
приятных факторов среды в критические периоды 
развития. Одним из таких периодов является возраст 
начала обучения в школе [1–3].

Зрительная система детей должна быть заранее 
подготовлена к началу образовательного процесса, 
а профилактике миопии необходимо уделять внима-
ние с раннего возраста, как минимум с 1-го класса [4].

За время обучения, несмотря на применение 
общепринятых лечебно-профилактических меропри-
ятий, происходит постепенное увеличение распро-
страненности миопии с 4,1–8,6 % в первых классах 
до 46–52 % в 11-х классах [5].

Установлено, что состояние здоровья учащихся 
младших классов зависит от возраста начала систе-
матического обучения в школе. У детей в возрасте 
6,5 лет и младше начало обучения ведет к снижению 
адаптационных возможностей. У этих детей при из-
начально высоком уровне функционального состоя-
ния отмечается значительное снижение показателей 
уже на 2-м году обучения [6].

В роли одного из ведущих факторов, определя-
ющих скорость и длительность периода увеличе-
ния размеров глазного яблока, находится уровень 
конвергенционных напряжений, определяемых 
не только объемом и качеством выполняемых работ 
в режиме близкого зрения, но и величиной угла кон-
вергенции [7, 8].

Цель: установить особенности состояния зрения 
первоклассников.

Материал и методы. В 2019 г. на базе лицея № 5 
сотрудниками Оренбургского филиала МНТК «Ми-
крохирургия глаза» выполнено комплексное обсле-
дование школьников.

Обследование детей происходило на основании 
письменного согласия родителей, в медицинском 
кабинете. На первом этапе проводилось анкетиро-
вание родителей, посвященное наличию и выра-
женности симптомов синдрома сухого глаза у детей. 
Опрашиваемым предложено оценивать симптомы 
синдрома сухого глаза в сумме баллов: от 0 (их пол-
ное отсутствие) до 16 (максимально выраженные 
проявления). Вопросы о зрительной нагрузке пред-
ставлены во втором блоке анкеты: родителям сле-
довало оценить зрительную нагрузку в часах по каж-
дому из предложенных видов занятости («чтение», 
«телевизор», «телефон», «компьютерные игры») 
в баллах от 0 (минимальное количество часов в сут-
ки) до 16 (максимальное количество часов в сутки). 
Анкеты были выданы заранее, при сдаче анкеты про-
водилось офтальмологическое обследование детей.

Офтальмологическое обследование включало 
бесконтактную авторефрактометрию на аппарате 
Plusoptix A09 в слегка затемненном помещении, про-
верку остроты зрения с коррекцией и без коррекции 
с помощью таблиц Сивцева — Головина, а также 
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проверку остроты в имеющихся очках или контакт-
ных линзах.

Критерии включения: все школьники, поступив-
шие в 1-й класс лицея № 5 города Оренбурга, ро-
дители которых дали согласие на обследование. 
Критерий исключения: отказ родителей от участия 
в исследовании.

Статистическая обработка проводилась с помо-
щью пакета программ Statistica 6.0 и Microsoft Excel 
2000. Распределение соответствовало нормальному. 
При анализе материала рассчитывались средние ве-
личины (М), их стандартные ошибки (m). Достовер-
ность различий оценивали по t-критерию Стьюдента. 
Средние величины представлены в виде M±m.

Результаты. В исследовании приняли участие 
240 детей (а также их родители), что составило 92 % 
всех первоклассников данного учебного заведения. 
Среди участников мальчиков было 53 %, девочек 
47 %.

Большинство детей на момент обследования на-
ходились в возрасте 8 лет (85,4 %); 10,4 % — 8,5 лет; 
4,2 % — 7 лет (М=8,1±0,4 года).

По результатам авторефрактометрии у боль-
шинства детей выявлена эмметропическая рефрак-
ция (79,2 %); нарушение аккомодации установлено 
у 11,3 %; имелось примерно одинаковое количество 
детей с миопией, гиперметропией и астигматизмом 
(рисунок).

Исследование остроты зрения у большинства 
первоклассников определило максимальную остро-
ту, при этом острота зрения менее 0,5 выявлена 
у 5,4 % первоклассников (таблица).

Среди всех обследованных учащихся первых 
классов 11 детей имели очки, однако констатиро-
вано, что из тех детей, что были на обследовании 
без очков (229 человек), 13 детей нуждались в них 
в связи с низкой остротой зрения: менее 0,7.

Опрос, касающийся наличия симптомов синдро-
ма сухого глаза у первоклассников, показал мини-
мальную необходимость в очках у них: от 0 баллов 
(у большинства) до 8 баллов (максимально, у 5 нуж-
дающихся школьников). Наиболее часто опрашивае-
мые жаловались на повышенную чувствительность 
к свету (33,8 %) и частое воспаление глаз (23,3 %). 
Примечательно, что 23,3 % родителей отметили 
у их детей плохое зрение, однако в очках из них были 
только 1 / 3, хотя нуждались все отмеченные.

Зрительная нагрузка в изученной категории детей 
в среднем составила 4,1±0,1 часа. Среди зрительной 
нагрузки чаще указывали пункт «просмотр телевизо-
ра», причем максимальное значение доходило до 4 
часов в день у 12,9 % опрошенных, а также «чтение», 
которое также максимально составило 4 часа в день 
у 19,6 % опрошенных. Зрительная нагрузка в виде 
«игры в телефон или планшет» у 34,5 % респонден-
тов превышала 2,5 часа в день.

Обсуждение. Несмотря на данные литературы 
о том, что 4,1–8,6 % детей поступают в первый класс 
уже с миопией [5], по нашим полученным сведени-
ям, 3,3 % школьников имели миопию в первом клас-
се, но из 11,3 % детей с нарушением аккомодации 
какая-то часть уже через полгода интенсивных зри-
тельных нагрузок может иметь миопию. Вероятно, 
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это связанно с более высоким уровнем жизни насе-
ления в мегаполисах и соответственно большей до-
ступностью «гаджетов» детям с раннего возраста.

Выводы:
1. Большинство первоклассников имели высокую 

остроту зрения: 1,0 в 78,3 % случаев, миопия выяв-
лена у 3,3 % детей, нарушение аккомодации в 11,3 % 
случаев.

2. Превышены допустимые объемы зрительной 
нагрузки у 0,2 % детей, но количество времени, про-
веденного школьниками за телевизором, составляет 
до 4 часов в день у 12,9 %, за чтением до 4 часов 
в день у 12,6 % учащихся.

3. Несмотря на осведомленность родителей 
о том, что у их детей «плохое зрение» (23,3 %), толь-
ко 1 / 3 детей носит очки.
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Результаты обследования рефракции у первоклассников, %

Распределение первоклассников по остроте зрения (%)

Острота зрения

1,0 0,8–0,9 0,5–0,7 0,2–0,4 менее 0,1

78,3 % 10,4 % 5,9 % 3,3 % 2,1 %
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