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教室环境与学生近视的关联研究
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【摘要】　目的　基于江苏省学生常见病监测、队列及干预研究，探索学校环境监测与近视纵向数

据的关联性。方法　采用以学校为单位的分层整群抽样方法，按整班抽取 1~3 年级的学生，对教室进

行了学校环境监测，学生采用全自动电脑验光仪于散瞳（复方托吡卡胺滴眼液）情况下于 2019、2020、

2021 年分别进行屈光度验光检查。同时还行眼轴长度监测。采用 Cox 比例风险回归模型探索学校环

境监测与学生近视发生发展的关系。结果　共有 77 间教室 2 670 名学生纳入了研究，2019-2021 年学

生右/左眼散瞳后屈光度均有不同程度的下降（P<0.001），右/左眼眼轴长度均有不同程度的增长（P<
0.001），小学教室人均面积加权合格率由 2019 年的 18.0% 升高至 2021 年的 26.0%，黑板面平均照度加

权合格率由 2019 年的 23.8% 升高至 2021 年的 26.4%，课桌面平均照度加权合格率由 2019 年的 86.7%
降低至 2021 年的 77.5%（趋势 χ2 检验 P<0.05）。Cox 比例风险回归分析显示，在调整年级、性别、父母

近视、饮食、睡眠、视近工作（坐姿、作业时间、电子移动设备、眼保健操）、户外活动后，人均面积1.36~ m2是
眼轴长度的保护因素（HR=0.778，95%CI：0.659~0.918，P=0.003）；黑板平均反射比 0.15~0.19 是眼轴长

度的保护因素（HR=0.685，95%CI：0.592~0.793，P<0.001）；黑板平均照度 150~、300~、500~ lx 是眼轴长

度的保护因素（HR=0.456，95%CI：0.534~0.761，P<0.001；HR=0.794，95%CI：0.705~0.895，P<0.001；HR=
0.690，95%CI：0.619~0.768，P<0.001）；黑 板 均 匀 度 0.40~0.59 是 眼 轴 长 度 的 危 险 因 素（HR=1.528，

95%CI：1.018~2.293，P=0.041），黑板均匀度 0.80~是眼轴长度的保护因素（HR=0.542，95%CI：0.404~
0.726，P<0.001）。课桌面均匀度 0.40~0.59 是眼轴长度的保护因素（HR=0.820，95%CI：0.698~0.965，P=
0.017）。平均照度 150~、300~、500~ lx 是屈光度的保护因素（HR=0.638，95%CI：0.534~0.761，P<0.001；

HR=0.911，95%CI：0.848~0.978，P=0.011；HR=0.750，95%CI：0.702~0.801，P<0.001）。课桌面平均照度

500~ lx 是屈光度的保护因素（HR=0.855，95%CI：0.763~0.958，P=0.007）。结论　学校环境监测指标，

如人均面积达标、黑板及课桌面相关指标对学生近视发生发展具有保护作用。
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【Abstract】 Objective　 Based on a cohort and intervention study of the Eastern Chinese 
Student Surveillance, Cohort and Intervention Study (ES-SCI), this research aims to explore the 
correlation between monitor of the school environment and longitudinal data on myopia and 
provide evidence for the government myopia intervention strategy. Methods　 This survey adopts 
the stratified cluster sampling method with the school as the unit. Students from grade 1 to grade 3 
were selected according to the whole class to monitor the school environment in the classroom. 
Students will use the full-automatic computer optometer (TOPCON RM800) to conduct optometry 
from 2019 to 2021 under the condition of mydriasis to perform refractive eye examinations. 
Meantime eye axis length monitoring was also conducted. Cox proportional risk regression model 
was used to explore the relationship between school environmental monitoring and the occurrence 
and development of students' myopia. Results　 From 2019 to 2021, 2 670 students from 
77 classrooms participated in the observation study. The students' diopter after right/left eye 
mydriasis decreased in varying degrees (P<0.001), and the axial length of the right/left eye 
increased in various degrees (P<0.001). The weighted qualified rate of per capita area of primary 
school classrooms increased from 18.0% in 2019 to 26.0% in 2021, the weighted average 
illuminance pass rate of blackboard surface increased from 23.8% in 2019 to 26.4% in 2021, and the 
weighted average illuminance pass rate of classroom table decreased from 86.7% in 2019 to 77.5% 
in 2021. The trend chi-square test was significant (P<0.05). Cox proportional risk regression showed 
that after correcting for the grade, gender, parental myopia, diet, sleep, near work (sitting posture, 
working time, electronic mobile equipment, eye exercises), and outdoor activities, the per capita 
area of 1.36- m2 was the protective factor of eye axis length (HR=0.778, 95%CI: 0.659-0.918, P=
0.003); The average reflection ratio of blackboard 0.15-0.19 was the protective factor of eye axis 
length (HR=0.685, 95%CI: 0.592-0.793, P<0.001); The average illumination of the blackboard 150- , 
300- , 500- lx was the protective factor of the eye axis length (HR=0.456, 95%CI: 0.534-0.761, P<
0.001; HR=0.794, 95%CI: 0.705-0.895, P<0.001; HR=0.690, 95%CI: 0.619-0.768, P<0.001). The 
blackboard evenness 0.40-0.59 was the risk factor of eye axis length (HR=1.528, 95%CI: 1.018-2.293, 
P=0.041), and the blackboard evenness 0.80- was the protection factor of eye axis length (HR=0.542, 
95%CI: 0.404-0.726, P<0.001). The evenness of the desktop 0.40-0.59 was the protective factor of 
eye axis length (HR=0.820, 95%CI: 0.698-0.965, P=0.017). The average illuminance of 150- , 300- , 
500- lx was the protective factor of a diopter (HR=0.638, 95%CI: 0.534-0.761, P<0.001; HR=0.911, 
95%CI: 0.848-0.978, P=0.011; HR=0.750, 95%CI: 0.702-0.801, P<0.001). The average illumination of 
desktop 500- lx was a protective factor of a diopter (HR=0.855, 95%CI: 0.763-0.958, P=0.007). 
Conclusion　 School environmental monitoring indicators, such as meeting per capita area 
standards, passing blackboard, and desk top-related indicators, all play protective effects on myopia 
development in students.
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近年来儿童青少年近视问题已经成为我国学

生面临的重要健康问题［1］。学校环境是学生在校

学习的重要场所，与学生健康密切相关，《儿童青少

年近视防控适宜技术指南》指出学校要提供符合用

眼卫生要求的教学环境［2］。人群观察研究推断基

于户外几倍于户内的照度环境的现况，光环境的改

造 是 预 防 儿 童 青 少 年 近 视 发 生 发 展 的 关 键 原

因［3-4］。目前尚缺乏学校环境监测与近视追踪结果

关联性研究的相关数据，且多以横断面数据为主，

缺乏纵向数据支持。本研究基于江苏省学生常见

病监测、队列及干预研究（Eastern Chinese Student 
Surveillance，Cohort and Intervention Study，ES-SCI
研究），探索学校环境监测与近视的关系。

对象与方法

1. 研究对象：4 所调查学校均为九年义务教育

公立学校，课纲保持一致，以学校为单位采用分层

整群抽样方法，按整班抽取 1~3 年级 2 670 名学生，

学生来自 77 间教室，调查时间为 2019-2021 年。见

图 1。研究对象均由监护人签署知情同意书，本研

究通过江苏省 CDC 伦理委员会审查（批准文号：

JSJK2021-B008-02）。

2. 结局变量：①散瞳后屈光度检测：参与近视

筛 查 的 学 生 采 用 全 自 动 电 脑 验 光 仪（TOPCON 
RM800）散瞳（复方托吡卡胺滴眼液）情况下进行验

光检查，判断其屈光状态。筛查设备验光仪符合
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ISO-10342 眼科仪器验光仪的规定，筛查机构具备

医疗机构执业许可证。②眼轴长度监测：统一使用

尼德克 AL-scan 进行检测。

周期与质量控制：监测周期每年一次，调查过

程质量控制由专人负责，同时对关键变量（屈光度）

进行 5% 抽检质量控制。

3. 暴露变量：2019-2021 年记录纳入研究对象

所在教室的每年学校环境监测观察值，内容包括人

均面积、课桌椅符合程度、黑板尺寸、黑板平均反射

比、黑板面平均照度、黑板均匀度、课桌面平均照

度、课桌面均匀度。①人均面积：使用仪器包括电

子测距仪或卷尺，在抽样教室中测量教室面积及学

生人数，分别计算各教室的人均面积。合格判定标

准：人均面积≥1.36 m2（GB 50099-2011）。②黑板

尺寸：使用仪器包括激光测距仪或钢卷（直）尺，量

取实际可以书写的黑板部分，不包括黑板边框。使

用测量尺时，以测量尺的“0”为起点，对齐刻度，读取

刻度时眼睛与测量尺垂直。合格判定标准：黑板尺寸

达到 3.6 m2（3.6 m×1.0 m）为合格（GB 28231-2011）。

③黑板平均反射比：为提高教室的采光效果，室内

各表面应采用高亮度低彩度的装修，对房间各表面

的反射比有要求，包括黑板反射比。反射比检测仅

限于“粉笔板”，白板暂无标准。在采光情况下进行

测量、关灯、打开窗帘测量。合格判定标准：黑板平

均反射比为 0.15~0.20（GB 7793-2010）。④黑板面

平均照度/均匀度：合格判定标准：黑板面平均照

度 ≥500 lx、黑 板 面 均 匀 度 ≥0.8（GB 7793-2010）。

⑤课桌面平均照度/课桌面均匀度：合格判定标准：

课桌面表面平均照度≥300 lx、课桌表面照度均匀

度 ≥0.7（GB 7793-2010）。 ⑥ 因 为 77 间 教 室 对 应

2 670 名学生，所以本次环境监测的合格率使用每

间教室对应的学生数进行加权，以得出人均加权效

应值和合格值。

4. 协变量：通过问卷调查方式获得相关数据，

调查内容包括人口学特征（性别、年龄）和近视相关

影响因素［父母近视、饮食（含糖饮料、甜食）［5］、睡

眠［6］、视近工作［7］（坐姿、作业时间、电子移动设备、

眼保健操）、户外活动］［8］。采用电子问卷由父母扫

描二维码协助填写。

5. 判定标准：睫状肌麻痹下等效球镜度<-0.50 D
则判定为近视［9］。根据近视度数分类：低度近视：

-0.50~3.00 D；中度近视：-3.25~6.00 D；高度近视：>
-6.00 D［10］。

6. 统计学分析：采用 SPSS 19.0 软件对数据进

行分析和处理。①符合正态分布的计量资料以 x±s
进行描述，两两比较采用 t 检验，不符合正态分布的

计 数 资 料 以 M（Q1，Q3）进 行 描 述 ，两 两 比 较 采 用

Wilcoxon 秩和检验。②多元重复测量数据分析：

Cox 比例风险回归模型可以较好地处理多次重复

测量的纵向数据模型，因变量包括：二分类变量近

视，近视的分类依据为屈光度是否低于-0.50 D；二

分类变量的眼轴长度，眼轴长度的分类依据为《中

国学龄儿童眼球远视储备、眼轴长度、角膜曲率参

考区间及相关遗传因素专家共识（2022 年）》中学

龄儿童眼轴长度参考区间范围［11］。两个模型均调

整性别、年级、父母近视、饮食（含糖饮料、吃甜食）、

睡眠、视近工作（坐姿、作业时间、电子移动设备、眼

保健操）、户外活动，分析时排除基线中中度与高度

近视学生 48 名，从而消除近视率基线差异对结果

产生的影响，分析暴露变量为 2019、2020、2021 年

测量的环境监测数据，包括了每年的人均面积、黑

板平均反射比、黑板面平均照度/均匀度、课桌面平

均照度/均匀度，以此探索纵向数据中学校环境与

学生近视相关参数（屈光度、眼轴）的关系，因为黑

板尺寸合格率达 100%，该变量并未纳入 Cox 比例

风险回归模型分析［12］。③ Cox 比例风险回归模型

分别采用 3 个不同的回归模型分析学校教室环境

与近视的关联，模型 1 调整性别、年级；模型 2 调整

性别、年级、父母近视、视近工作（坐姿、作业时间、

电子移动设备、眼保健操），户外活动；模型 3 调整

性别、年级、父母近视、饮食（含糖饮料、吃甜食）、睡

眠、视近工作（坐姿、作业时间、电子移动设备、眼保

健 操）、户 外 活 动 。 以 P<0.05 为 差 异 有 统 计 学

意义。

图 1　研究对象纳入流程
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7．质量控制：队列监测前：现场组织者在接受

省级统一培训后，对参与筛查与调查人员进行二次

培训。监测过程中质量控制员进行现场技术指导，

同时选择关键变量（屈光度）进行 5% 质量控制，保

证施测过程的顺利进行，防范无效样本。整个监测

过程中要求监测环境尽可能安静，保证受测者不受

到其他干扰。

结 果

1. 基本情况：纳入队列追踪学生 2 670 名，覆盖

77 间教室，其中男生为 1 449 名（54.3%），女生为

1 221 名（45.7%），1 年级学生 821 名（30.8%），2 年级

学生 999 名（37.4%），3 年级学生 850 名（31.8%）。

整体近视率为 19.1%，其中男生近视率为 18.2%，女

生近视率为 20.1%，1 年级近视率为 7.6%，2 年级近

视率为 16.1%，3 年级近视率为 33.7%。

2. 视力基线特征及视力变化：2019 年右/左眼

散 瞳 后 屈 光 度 M（Q1，Q3）为 0.50（-0.13，1.00）/ 
0.63（0.00，1.00） D，2020 年右/左眼散瞳后屈光度

M（Q1，Q3）为 0.13（-0.88，0.63）/0.25（-0.75，0.75）D，

2021 年 右/左 眼 散 瞳 后 屈 光 度 M（Q1，Q3）为

-0.38（-1.63，0.38）/-0.13（-1.38，0.63） D，2020、

2021 年相比于 2019 年右/左眼散瞳后屈光度均显

著下降（P<0.001）。见表 1。

2019 年 右/左 眼 眼 轴 长 度 M（Q1，Q3）为

23.19 （22.80，23.60）/23.19 （22.80，23.50） mm。

2020 年右/左眼眼轴长度 M（Q1，Q3）为 23.50（23.00，

24.10）/23.50（23.00，24.10）mm。2021 年右/左眼眼

轴 长 度 M （Q1，Q3） 为 23.80 （23.20，24.40）/ 

23.76（23.10，24.30） mm。 2020、2021 年 相 比 于

2019 年 ，眼 轴 长 度 都 显 著 增 长（P<0.001）。

见表 2。

3. 学校环境监测：共监测 77 间教室，平均每间

教室 34.7 名学生。黑板尺寸人均加权合格率均为

100.0%。教室人均面积人均加权合格率由 2019 年

的 18.0% 增长至 2021 年的 26.0%。黑板平均反射

比 人 均 加 权 合 格 率 由 43.2% 降 低 至 2021 年 的

40.0%。 黑 板 面 平 均 照 度 人 均 加 权 合 格 率 由

2019 年的 23.8% 增长至 2021 年的 26.4%。黑板均

匀度人均加权合格率由 2019 年的 65.2% 增长至

2021 年的 66.8%。课桌面平均照度人均加权合格

率由 2019 年的 86.7% 降低至 2021 年的 77.5%。课

桌面均匀度人均加权合格率由 2019 年的 16.3% 增

长至 2021 年的 18.8%，趋势 χ2检验均有统计学意义

（P<0.05）。见表 3。

4. 学校环境监测对近视发展的影响：

（1）近视相关影响因素：父母是否近视、含糖饮

料与食品的食用频率、睡眠习惯与时间、周末户外

活动、坐姿（胸口离桌子边沿超过一拳、眼睛距离书

本超过一尺）、电子移动设备使用时间、眼保健操每

日频率、放学后作业时间在近视与非近视人群中差

异有统计学意义（P<0.05）。见表 4。

（2）近视相关因素分析：Cox 比例风险回归分

析显示，在调整年级、性别、父母近视、饮食、睡眠、

视近工作（坐姿、作业时间、电子移动设备、眼保健

操）、户外活动后，人均面积 1.36~ m2 是眼轴长度的

保 护 因 素（HR=0.778，95%CI：0.659~0.918，P=
0.003）；黑板平均反射比 0.15~0.19 是眼轴长度的保

护因素（HR=0.685，95%CI：0.592~0.793，P<0.001）；

表 1 2019-2021 年 2 670 名小学生屈光度［D，M（Q1，Q3）］变化

类别

1 年级

右眼

左眼

2 年级

右眼

左眼

3 年级

右眼

左眼

合计

右眼

左眼

2019 年

0.75（0.38，1.13）
0.88（0.38，1.25）

0.50（0.00，0.88）
0.50（0.00，1.00）

0.13（-0.75，0.75）
0.25（-0.75，0.75）

0.50（-0.13，1.00）
0.63（0.00，1.00）

2020 年

0.38（-0.13，0.88）
0.50（0.00，0.88）

0.13（-0.88，0.63）
0.25（-0.75，0.75）

-0.38（-1.54，0.38）
-0.13（-1.41，0.50）

0.13（-0.88，0.63）
0.25（-0.75，0.75）

2021 年

0.13（-1.00，0.63）
0.25（-0.88，0.63）

-0.25（-1.50，0.38）
-0.13（-1.38，0.63）

-0.88（-2.38，0.25）
-0.63（-2.00，0.38）

-0.38（-1.63，0.38）
-0.13（-1.38，0.63）

Z 值 a

12.00
8.30

9.67
5.94

18.57
12.66

P 值 a

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

Z 值 b

18.05
14.36

14.48
10.07

28.41
22.47

P 值 b

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

注：年级指的是 2019 年的年级；a2020 年与 2019 年相比；b2021 年与 2019 年相比

·· 601



中华流行病学杂志 2023 年 4 月第 44 卷第 4 期　Chin J Epidemiol, April 2023, Vol. 44, No. 4

黑板平均照度 150~、300~、500~ lx 是眼轴长度的保

护 因 素（HR=0.456，95%CI：0.534~0.761，P<0.001；

HR=0.794， 95%CI： 0.705~0.895， P<0.001； HR=
0.690，95%CI：0.619~0.768，P<0.001）；黑板均匀度

0.40~0.59 是 眼 轴 长 度 的 危 险 因 素（HR=1.528，

95%CI：1.018~2.293，P=0.041），黑 板 均 匀 度 0.80~
是眼轴长度的保护因素（HR=0.542，95%CI：0.404~
0.726，P<0.001）。课桌面均匀度 0.40~0.59 是眼轴

长度的保护因素（HR=0.820，95%CI：0.698~0.965，

P=0.017）。平均照度 150~、300~、500~ lx 是屈光度

的 保 护 因 素（HR=0.638，95%CI：0.534~0.761，P<
0.001；HR=0.911，95%CI：0.848~0.978，P=0.011；

HR=0.750，95%CI：0.702~0.801，P<0.001）。课桌面

平均照度 500~ lx 是屈光度的保护因素（HR=0.855，

95%CI：0.763~0.958，P=0.007）。见表 5。

讨 论

近视已经成为影响中国乃至全球人群健康的

重要公共卫生问题［13-15］。近视发生发展呈现进展

快、低龄化、高度化的现象［16-18］。本研究结果显示，

2019-2021 年江苏省儿童青少年屈光度与眼轴长

度呈现出快速变化趋势，提示近视防控任务艰巨，

在调整了性别、年级、父母近视、饮食、睡眠、视近工

作（坐姿、作业时间、电子移动设备、眼保健操）、户

外活动协变量后，学校环境监测指标，如人均面积

达标、黑板及课桌面相关指标合格对学生近视发生

发展具有保护作用。

纳 入 监 测 的 77 间 教 学 环 境 与 之 对 应 的

2 670 名学生的监测结果显示，发现人均面积、黑板

和课桌面相关指标均存在不同程度的问题。学校

教室照明作为直接关系到学生视觉健康的因素正

逐步被大众所熟知，一个良好的教室照明环境能有

效降低学生的视觉疲劳。《综合防控儿童青少年近

视实施方案》中明确要求学校改善教学视觉环境，

为学生提供符合用眼卫生要求的学习光环境，学校

教室照明卫生标准达标率要达到 100%［19］。与全国

其他地区监测相比，存在共性问题，教学环境亟需

表 3 2019-2021 年教学环境监测结果（加权人数 n=2 670）
教学环境参数

人均面积（m2，x±s）

黑板尺寸（m2，x±s）

黑板平均反射比［M（Q1，Q3）］

黑板面平均照度（lx，x±s）

黑板均匀度（x±s）

课桌面平均照度［lx，M（Q1，Q3）］

课桌面均匀度（x±s）

监测值

2019 年

1.02±0.50
4.84±0.12

0.14（0.10，0.16）
376.93±151.80

0.80±0.15
483.94

（358.78，713.67）
0.51±0.16

2020 年

1.09±0.51
4.86±0.14

0.14（0.10，0.17）
381.83±149.17

0.79±0.17
488.56

（359.44，713.67）
0.49±0.18

2021 年

1.08±0.47
4.83±0.13

0.14（0.10，0.16）
380.27±175.21

0.79±0.18
437.67

（321.89，708.89）
0.50±0.19

合格率（%）

2019 年

18.0
100.0

43.2
23.8
65.2
86.7
16.3

2020 年

25.2
100.0

43.3
21.9
64.2
85.8
16.0

2021 年

26.0
100.0

40.0
26.4
66.8
77.5
18.8

趋势检验
χ2值

48.75
-

5.81
4.89
1.53

82.15
5.94

P 值

<0.001
-

0.016
0.027
0.216

<0.001
0.015

表 2 2019-2021 年 2 670 名小学生眼轴长度［mm，M（Q1，Q3）］变化

类别

1 年级

右眼

左眼

2 年级

右眼

左眼

3 年级

右眼

左眼

合计

右眼

左眼

2019 年

23.19（22.50，23.20）
23.19（22.50，23.20）

23.19（22.90，23.50）
23.19（22.90，23.50）

23.20（23.00，24.00）
23.20（23.00，24.00）

23.19（22.80，23.60）
23.19（22.80，23.50）

2020 年

23.20（22.70，23.80）
23.20（22.70，23.80）

23.50（23.00，24.10）
23.50（23.00，24.10）

23.90（23.20，24.40）
23.90（23.30，24.40）

23.50（23.00，24.10）
23.50（23.00，24.10）

2021 年

23.50（22.90，24.00）
23.50（22.90，24.00）

23.80（23.20，24.33）
23.76（23.20，24.30）

24.10（23.40，24.70）
24.00（23.30，24.60）

23.80（23.20，24.40）
23.76（23.10，24.30）

Z 值 a

11.70
11.39

10.27
10.05

16.33
15.95

P 值 a

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

Z 值 b

17.42
16.74

14.11
12.88

25.69
24.64

P 值 b

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

<0.001
<0.001

注：年级指的是 2019 年的年级；a2020 年与 2019 年相比；b2021 年与 2019 年相比
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表 4 近视相关危险因素分析

因   素
父亲文化程度

未接受正规教育

小学

初中

高中/中专

大学/大专及以上

母亲文化程度

未接受正规教育

小学

初中

高中/中专

大学/大专及以上

父亲近视

是

否

母亲近视

是

否

您的孩子喝过几次含糖饮料（如可乐、冰红茶、果粒橙、营养快线等）？

从来不喝

<1 次/d
≥1 次/d

您的孩子吃过几次甜食（包括糖果、蛋糕、巧克力、甜汤等）？

从来不吃

<1 次/d
≥1 次/d

您的孩子一般早上几点起床？

5：00 之前

5：00-6：00
6：00-7：00

您的孩子一般晚上几点睡觉？

19：00 之前

19：00-20：00
20：00-21：00

平均睡眠时间（h，x±s）
周末户外活动（h/d）

<0.5
0.5~1.0

工作日户外活动（h/d）
<1
≥1

您的孩子在读写时，胸口离桌子边沿超过一拳

从不

您的孩子在读写时，眼睛距离书本超过一尺

从不

您的孩子在读写时，手指距离笔尖一寸左右

从不

电子移动设备每天使用时间（h，x±s）
一天做几次眼保健操

在校 1 次

在校≥2 次

放学后作业时间（h/d）
<1
≥1

近视

3（0.2）
38（2.9）

474（35.7）
552（41.6）
261（19.6）

5（0.3）
52（3.9）

552（41.6）
491（37.0）
228（17.2）

285（21.5）
1 043（78.5）

320（24.1）
1 008（75.9）

1 243（93.6）
84（6.3）

1（0.1）

1 236（93.1）
91（6.8）

1（0.1）

1 252（94.3）
75（5.6）

1（0.1）

1 252（94.3）
75（5.6）

1（0.1）
10.10±0.23

1 252（94.3）
76（5.7）

1 239（93.3）
89（6.7）

1 237（93.1）

1 239（93.3）

1 237（93.1）
0.98±0.37

1 237（93.1）
91（6.9）

1 239（93.3）
89（6.7）

非近视

5（0.4）
47（3.5）

518（38.6）
529（39.4）
243（18.1）

5（0.3）
59（4.4）

596（44.4）
492（36.7）
190（14.2）

204（15.2）
1 138（84.8）

217（16.2）
1 125（83.8）

1 219（90.8）
122（9.1）

1（0.1）

1 216（90.6）
121（9.0）

5（0.4）

1 234（92.0）
108（8.0）

0（0.0）

1 234（92.0）
108（8.0）

0（0.0）
10.07±0.29

1 234（92.0）
108（8.0）

1 226（91.4）
116（8.6）

1 218（90.8）

1 218（90.8）

1 219（90.8）
1.01±0.40

1 222（91.1）
120（8.9）

1 216（90.6）
126（9.4）

χ2/t 值

4.46

5.61

17.48

26.10

7.17

7.00

7.01

7.01

2.41
5.62

3.55

8.96

7.99

6.94

-2.30
4.00

6.51

P 值

0.347

0.230

<0.001

<0.001

0.028

0.030

0.030

0.030

0.016
0.018

0.059

0.030

0.046

0.074

0.022
0.045

0.011

注：括号外数据为人数，括号内数据为构成比（%）
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表
5 

基
于

Cox
比

例
风

险
回

归
模

型
探

索
学

校
环

境
监

测
与

学
生

近
视

发
生

发
展

的
关

系

类
别

人
均

面
积

（
m2 ）

0.0
0~

1.3
6~

黑
板

平
均

反
射

比

0.0
0~

0.1
5~

0.2
0~

黑
板

面
平

均
照

度
（

lx）
0~ 150

~
300

~
500

~
黑

板
均

匀
度

0.0
0~

0.4
0~

0.6
0~

0.8
0~

课
桌

面
平

均
照

度
（

lx）
0~ 150

~
300

~
500

~
课

桌
面

均
匀

度

0.0
0~

0.4
0~

0.6
0~

0.7
0~

模
型

1
屈

光
度

H
R

值
 （9

5%
CI

）

1.0
00 

     
     

     
     

   
1.0

19（
0.9

34~
1.1

12）

1.0
00 

     
     

     
     

   
1.0

38（
0.9

60~
1.1

24）
1.0

48（
0.9

20~
1.1

92）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.6

50（
0.5

46~
0.7

75）
0.9

29（
0.8

66~
0.9

97）
0.7

68（
0.7

20~
0.8

20）

1.0
00 

     
     

     
     

   
1.0

81（
0.8

62~
1.3

55）
0.9

76（
0.8

78~
1.0

84）
0.9

43（
0.8

83~
1.0

06）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.9

99（
0.5

02~
1.9

88）
0.9

40（
0.7

89~
1.1

20）
0.9

64（
0.8

57~
1.0

85）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.9

38（
0.8

53~
1.0

31）
1.0

60（
0.9

93~
1.1

32）
1.0

09（
0.9

71~
1.0

48）

P
值 0.6

67

0.3
47

0.4
82

<0.
001 0.0

42
<0.

001 0.5
02

0.6
46

0.0
74

0.9
97

0.4
90

0.5
46

0.1
84

0.0
81

0.6
55
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轴
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度

H
R

值
 （9
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CI

）
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00 

     
     

     
     

   
0.7
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0.9

37）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.7

22（
0.6

28~
0.8

30）
1.1

55（
0.9

45~
1.4

12）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.4

54（
0.3

36~
0.6

13）
0.8

14（
0.7

24~
0.9

15）
0.6

93（
0.6

23~
0.7

71）

1.0
00 

     
     

     
     

   
1.3

01（
0.8

88~
1.9
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47~
1.0
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00 
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64（
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06~
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58）

P
值 0.0

06

<0.
001 0.1

59

<0.
001 0.0

01
<0.

001 0.1
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68
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80
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19
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0.0
35

0.3
00

0.7
86

模
型

2
屈

光
度

H
R

值
 （9

5%
CI

）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.9

54（
0.8

71~
1.0

45）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.9

58（
0.8

82~
1.0

41）
0.9

92（
0.8

70~
1.1

33）

1.0
00 

     
     

     
     

   
0.6

38（
0.5

35~
0.7

62）
0.9

10（
0.8

47~
0.9

78）
0.7

50（
0.7

02~
0.8
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00 
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04）
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12）
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提高［20-22］。

近视追踪纵向数据显示人均面积对视力具有

一定的保护作用。近视是由基因与环境共同导致

的复杂疾病［23］，环境对近视的发生发展起着重要作

用，环境因素中视近行为或者户外活动是导致儿童

近视发生的主要因素，而对教室环境因素相关的研

究较少［24-25］。

本研究中提示随着黑板平均反射比应保持在

一定范围内（0.15~0.20），过高或者过低可能会增加

近视的风险。合适的室内光反射比能提高视觉敏

锐度、预防眼部疲劳、减轻人们对眩光的感知，但是

较高的或者较低的值反而会适得其反［26］。

近视追踪纵向数据验证近视与黑板和课桌面

相关指标存在关联性，提示针对控制学生近视问

题，改善教学环境是重要的干预手段之一，尤其是

提高黑板面相关的环境监测指标。既往研究显示，

光照度相差数十倍的室内和室外光环境，也可能是

作为光环境因素控制近视的一个线索［27］。关于教

室灯光照度相关研究较少，且主要是短期追踪或者

横断面研究结果。Suh 等［28］指出在进行了 6 个月的

纵向追踪后，发现教室的高照度有效地减少了眼轴

长度增长。Pan 等［29］对不同的灯光类型对近视影

响阐述白炽灯可能比 LED 灯更能减缓近视的发生

发展，提示大样本、长期追踪的相关研究需要继续

进行。

本研究存在局限性。①光环境相关参数数据

仅局限于照度、均匀度、反射比，诸如色温、亮度、光

源频闪等指标还需要进一步增加；②更加精准的照

度测量也需要加入到研究中，例如个体可携带光照

测量设备。

综上所述，目前学校教室环境监测相关指标存

在不同程度的问题，亟需进一步提高，纵向数据显

示学校环境监测指标，如人均面积达标、黑板、课桌

面相关指标合格对学生近视发生发展具有保护作

用。因此提升学校环境指标，如保证人均面积达

标，持续提升黑板面平均照度水平在 500 lx 以上，

保持黑板平均反射比在合格范围内等都是预防近

视的手段。
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