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【摘要】 　 目的　 调查大学生卧室夜间光暴露与客观测量的睡眠参数的关联ꎬ为促进大学生睡眠健康提供参考ꎮ 方法 　
２０１９ 年 ９—１０ 月ꎬ采用方便抽样法在安徽医科大学、安徽中医药大学 ２ 所高校招募 ３６５ 名健康的大学生ꎬ建立大学生队列ꎮ
使用便携式照度计(ＴＥＳ－１３３９ＲꎻＴａｉｓｈｉ Ｃｏｒｐꎬ台湾ꎬ中国)连续 ２ ｄ 在个体水平上测量卧室夜间光暴露ꎬ通过腕戴式加速计

(ＡｃｔｉＧｒａｐｈ ＧＴ３Ｘ－ＢＴꎬ Ｐｅｎｓａｃｏｌａꎬ ＦＬ)连续 ７ ｄ 客观评估大学生睡眠参数ꎮ 使用多元线性回归模型检验卧室夜间光暴露与

大学生睡眠参数的关联ꎮ 结果　 相较于夜间平均光照强度较低( <３ ｌｘ)组ꎬ夜间平均光照强度较高( ≥３ ｌｘ)组大学生睡眠

效率更低[(９３.５±２.７)％ꎬ(９２.２±２.９)％ꎬｔ ＝ ３.９３]、入睡后觉醒时间更长[(２４.７±１０.３)(２９.２±１１.２)ｍｉｎꎬｔ ＝ －３.６６]、运动指数

更高(１１.０±３.６ꎬ１２.２±３.８ꎬｔ ＝ －２.８０)、睡眠碎片化指数更高(２０.５±６.５ꎬ２３.０±７.０ꎬｔ ＝ －３.２４)(Ｐ 值均<０.０１)ꎮ 多元线性回归模

型结果显示ꎬ在调整协变量后ꎬ相较于夜间平均光照强度较低组ꎬ夜间平均光照强度较高组的睡眠效率降低( β ＝ －１.１５ꎬ
９５％ＣＩ ＝ －１.７８~ －０.５２)ꎬ入睡后觉醒时长、运动指数、睡眠碎片化指数均增加[β 值(９５％ＣＩ)分别为 ３.９４(１.５５~ ６.３３)ꎬ１.０５
(０.２０~ １.８９)ꎬ２.３５(０.８１~ ３.８８)](Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 夜间光暴露影响大学生睡眠ꎬ卧室光照管理有助于提升青少年睡

眠质量ꎮ
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　 　 睡眠是一个重要的生理过程ꎬ人类一生中约 １ / ３
的时间处于睡眠状态[１] ꎬ健康的睡眠对人类健康和福

祉至关重要[２－３] ꎮ 然而ꎬ睡眠问题的患病率在全球范

围内不断上升ꎬ已成为重要的公共卫生问题之一[４－５] ꎮ

中国睡眠研究会报告显示ꎬ目前有 ３ 亿多中国居民有

某种类型的睡眠问题ꎬ高达 ３８. ２％ 的成年人患有失

眠[６] ꎮ 有证据表明ꎬ睡眠问题与死亡风险增加[７] 及多

种不良健康结局有关ꎬ如心理健康问题[８] 、心血管代

􀅰８９０１􀅰 中国学校卫生 ２０２５ 年 ８ 月第 ４６ 卷第 ８ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＡｕｇｕｓｔ　 ２０２５ꎬＶｏｌ.４６ꎬＮｏ.８



谢性疾病[９]和癌症[１０]等ꎮ 值得注意的是ꎬ尽管流行病

学研究已经确定了部分睡眠问题风险增加的危险因

素ꎬ如社会心理应激、吸烟、饮酒和缺乏运动等ꎬ但这

些危险因素并不能完全解释睡眠问题的发生发展[１１] ꎮ
因此ꎬ识别新的可修饰危险因素(如光暴露)ꎬ对于降

低睡眠问题的患病率至关重要ꎮ
自电灯发明以来ꎬ室内光环境发生了显著改变ꎬ

人类过多地暴露于夜间光照下[１２] ꎮ 一项 Ｍｅｔａ 分析表

明ꎬ较高强度的夜间光暴露与睡眠问题风险增加显著

相关ꎬ且室内夜间光暴露的危害效应高于户外夜间光

暴露[１３] ꎮ 为此ꎬ课题组通过便携式照度计和加速度计

客观测量大学生晚间个体水平的卧室夜间光暴露和

７ ｄ睡眠参数ꎬ调查真实环境多时段卧室夜间光暴露与

大学生客观测量的睡眠参数的潜在关联ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 ２０１９ 年 ９—１０ 月ꎬ采用方便抽样方法在安

徽医科大学、安徽中医药大学招募大一、大二健康大

学生 ５２０ 名ꎬ建立大学生队列ꎮ 其中 ４８４ 名同意参加

研究者中ꎬ有 ３８９ 名完成 ７ ｄ 加速度计的评估ꎬ４００ 名

完成 ２ 晚卧室夜间光暴露的评估ꎮ 最终 ３６５ 名具有完

整夜间光暴露和加速度计数据的参与者被纳入分析ꎬ
其中男生 １２５ 名ꎬ女生 ２４０ 名ꎻ平均年龄为(１８.７±０.９)
岁ꎮ 本研究获得安徽医科大学伦理委员会的批准(批

准编号:２０１８００８２)ꎬ且所有受试者提供了书面知情同

意书ꎮ
１.２　 方法

１.２.１ 　 睡眠参数评估 　 通过腕带式加速度计( Ａｃｔｉ￣
Ｇｒａｐｈ ＧＴ３Ｘ－ＢＴꎬ Ｐｅｎｓａｃｏｌａꎬ ＦＬ)ꎬ以 １ ｍｉｎ 为间隔ꎬ连
续评估参与者 ７ ｄ 的睡眠参数ꎮ 有效评估天数≥４ ｄ
(包括至少 １ ｄ 周末)的睡眠数据被纳入分析ꎮ 睡眠—
觉醒状态通过 ＡｃｔｉＬｉｆｅ 软件(６.１３.４ 版本)自动检测ꎬ
计算方法基于经过验证的 Ｓａｄｅｈ 算法[１４] ꎮ 最终ꎬ共计

算 ５ 个客观的睡眠参数:睡眠效率( ｓｌｅｅｐ ｅｆｆｉｃｉｅｎｃｙꎬ
ＳＥ)、总睡眠时长( ｔｏｔａｌ ｓｌｅｅｐ ｔｉｍｅꎬＴＳＴ)、入睡后觉醒

(ｗａｋｅ ａｆｔｅｒ ｓｌｅｅｐ ｏｎｓｅｔꎬＷＡＳＯ)、运动指数( ｍｏｖｅｍｅｎｔ
ｉｎｄｅｘꎬＭＩ)、睡眠碎片化指数 ( ｓｌｅｅｐ ｆｒａｇｍｅｎｔａｔｉｏｎ ｉｎ￣
ｄｅｘꎬＳＦＩ)ꎮ ＭＩ 和 ＳＦＩ 是睡眠不安的指标ꎬ其数值越

高ꎬ睡眠中断越多ꎮ
１.２.２ 　 卧室夜间光暴露评估 　 使用便携式照度计

(ＴＥＳ－１３３９ＲꎻＴａｉｓｈｉ Ｃｏｒｐꎬ台湾ꎬ中国)ꎬ以 １ ｍｉｎ 为间

隔ꎬ连续 ２ 晚收集参与者多时段卧室夜间光暴露ꎮ 照

度计的传感器(测量范围为 ０ ~ ９９ ９９０ ｌｘ)放置在枕边ꎬ
与眼睛齐平ꎮ 光暴露记录时间从就寝时间到起床时

间(根据睡眠日记确定)ꎮ 最终ꎬ使用 ２ 晚光暴露数据

的均值且计算 ５ 个光暴露指标:就寝后 １ 和 ４ ｈ 的平

均光照强度(１ ｈ￣ ａｎｄ ４ ｈ￣ａｖｅｒａｇｅ ｉｎｔｅｎｓｉｔｙ ｏｆ ｐｏｓｔ￣ｂｅｄ￣
ｔｉｍｅ ｌｉｇｈｔꎬＰＢＬ－１ ｈ / －４ ｈ)ꎻ就寝时间到起床时间的平

均光照强度(ｌｉｇｈｔ ａｖｅｒａｇｅ ｎｉｇｈｔꎬＬＡＮａｖｇ)ꎻ觉醒前 １ 和

２ ｈ 的平均光照强度(１ ｈ￣ ａｎｄ ２ ｈ￣ａｖｅｒａｇｅ ｉｎｔｅｎｓｉｔｙ ｏｆ
ｐｒｅ￣ａｗａｋｅ ｌｉｇｈｔꎬＰＡＬ－１ ｈ / －２ ｈ)ꎮ
１.２.３　 协变量　 (１)通过自编问卷获得大学生年龄、
性别、自评家庭经济地位(低、中、高)、吸烟状态(从

不、先前、当前吸烟)、饮酒状态(从不、先前、当前饮

酒)、睡前电子产品使用(是或否)、吃夜宵(是或否)、
自评环境噪音水平(安静、一般、吵闹)ꎻ(２)通过体格

检查获得参与者体质量指数(ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘꎬＢＭＩ)和
体脂百分比(ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ ｏｆ ｂｏｄｙ ｆａｔꎬＰＢＦ)ꎻ(３)通过加

速度计评估参与者的体力活动ꎮ
１.３　 质量控制 　 本研究的所有受试者均通过线上

(ＱＱ、微信)和线下(海报展板、宣传单)的方式随机招

募ꎬ样本代表性较好ꎬ问卷采用在教室集中式填写的

方式ꎬ２ 名研究人员现场监督与解答疑问ꎻ问卷数据由

２ 名研究人员进行双录入ꎬ如发现选项漏填等问题时ꎬ
负责人及时联系受试者进行补充填写ꎬ保证数据的一

致性和准确性ꎮ 体格检查时ꎬ每个项目均由 ２ 名受过

培训的研究人员进行检查ꎬ保证了身高、体重、血压及

体成分测量的准确性ꎮ 便携式照度计和加速度计发

放后由经过培训的技术人员进行现场指导ꎬ直至每位

受试者会使用仪器并清楚注意事项ꎬ同时发放仪器操

作视频ꎮ 此外ꎬ技术人员通过 ＱＱ、微信等联系方式及

时为测量过程中遇到问题的受试者进行网络指导ꎬ确
保测量的准确性ꎮ 仪器归还时ꎬ技术人员现场导出数

据ꎬ如发现数据测量有问题者ꎬ则重新发放仪器再次

测量ꎬ保证测量数据的真实性和有效性ꎮ
１.４　 统计学分析　 问卷、体格检查和客观睡眠数据由

２ 名研究人员使用 ＥｐｉＤａｔａ ３.１ 软件进行双录入ꎬ然后

转至 ＳＰＳＳ ２７.０ 中进行数据整理与清洗和统计分析ꎮ
通过 ｔ 检验和 χ２ 检验分析不同夜间光暴露强度组

(ＬＡＮａｖｇ≥３ ｌｘꎬＬＡＮａｖｇ < ３ ｌｘ) 大学生人口统计学指

标、生活方式、肥胖及睡眠参数的组间差异ꎮ 采用

Ｓｐｅａｒｍａｎ 相关分析探索多时段卧室夜间光暴露与睡

眠参数间的相关性ꎮ 采用多元线性回归模型探讨多

时段卧室夜间光暴露(连续变量)和不同夜间光暴露

强度(分类变量)与睡眠参数之间的关联ꎮ 其中ꎬ多元

线性回归模型调整年龄、性别、家庭经济情况、ＢＭＩ、
ＰＢＦ、吸烟和饮酒状态、体力活动、睡前电子产品使用、
夜宵、自评环境噪声水平ꎮ 检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 不同夜间光暴露强度组大学生基本特征比较　
大学生的平均 ＢＭＩ、ＰＢＦ、睡眠效率、总睡眠时长、入睡

后觉醒、运动指数、睡眠碎片化指数分别为(２１.６±３.２)
ｋｇ / ｍ２ꎬ(２８.１ ± ７.１)％ꎬ(９３.２ ± ２.８)％ꎬ( ３７８. ５ ± ６３. ７)
ｍｉｎꎬ(２６.０±１０.８) ｍｉｎꎬ(１１.３±３.７) (２１.２±６.７)ꎮ 相较

于夜间平均光照强度较低组( <３ ｌｘ)ꎬ夜间平均光照强
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度较高组(≥３ ｌｘ)大学生睡眠效率更低、入睡后觉醒

时间更长、运动指数更高、睡眠碎片化指数更高( Ｐ 值

均<０.０１)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同夜间光暴露强度组大学生体格检查指标和睡眠参数比较(ｘ±ｓ)
Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｉｎｄｉｃａｔｏｒｓ ａｎｄ ｓｌｅｅｐ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｗｉｔｈ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｌｉｇｈｔ

ａｔ ｎｉｇｈｔ ｅｘｐｏｓｕｒｅ ｉｎｔｅｎｓｉｔｉｅｓ(ｘ±ｓ)
夜间平均

光照强度
人数 ＢＭＩ / (ｋｇ􀅰ｍ－２ ) 体脂百分比 / ％ 睡眠效率 / ％ 总睡眠时长 / ｍｉｎ 入睡后觉醒 / ｍｉｎ 运动指数 睡眠碎片化指数

较低 ２６４ ２１.５±３.０ ２８.４±７.４ ９３.５±２.７ ３７９.４±６４.１ ２４.７±１０.３ １１.０±３.６ ２０.５±６.５
较高 １０１ ２１.７±３.５ ２７.６±６.４ ９２.２±２.９ ３７６.０±６２.７ ２９.２±１１.２ １２.２±３.８ ２３.０±７.０
ｔ 值 ０.４４ ０.９２ ３.９３ ０.４６ －３.６６ －２.８０ －３.２４
Ｐ 值 ０.６６ ０.３６ <０.０１ ０.６５ <０.０１ <０.０１ <０.０１

２.２　 多时段卧室夜间光暴露与大学生睡眠参数的相

关性 分 析 　 Ｓｐｅａｒｍａｎ 相关分析显示ꎬ ＰＢＬ － １ ｈ、
ＰＢＬ－４ ｈ及 ＬＡＮａｖｇ 与 ＳＥ 均呈负相关ꎬ与 ＷＡＳＯ、ＭＩ、

ＳＦＩ 均呈正相关ꎬＰＡＬ－１ ｈ 和 ＰＡＬ－２ ｈ 与 ＷＡＳＯ 均呈

正相关(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 多时段卧室夜间光暴露与大学生睡眠参数的相关性分析( ｒ 值ꎬｎ ＝ ３６５)
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎａｌ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｍｕｌｔｉ￣ｐｅｒｉｏｄ ｂｅｄｒｏｏｍ ｌｉｇｈｔ ａｔ ｎｉｇｈｔ ｗｉｔｈ ｓｌｅｅｐ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ａｍｏｎｇ ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｓｔｕｄｅｎｔｓ( ｒꎬｎ ＝ ３６５)

变量 ＰＢＬ－１ ｈ ＰＢＬ－４ ｈ ＬＡＮａｖｇ ＰＡＬ－２ ｈ ＰＡＬ－１ ｈ ＳＥ ＴＳＴ ＷＡＳＯ ＭＩ
ＰＢＬ－４ ｈ ０.９９∗∗

ＬＡＮａｖｇ ０.８４∗∗ ０.８５∗∗

ＰＡＬ－２ ｈ ０.１５∗∗ ０.１６∗∗ ０.４８∗∗

ＰＡＬ－１ ｈ ０.１５∗∗ ０.１６∗∗ ０.４８∗∗ ０.９９∗∗

ＳＥ －０.１４∗∗ －０.１２∗ －０.１４∗∗ －０.０９ －０.０９
ＴＳＴ ０.０６ ０.０６ ０.０７ ０.１１∗ ０.１０ ０.３９∗∗

ＷＡＳＯ ０.１６∗∗ ０.１４∗∗ ０.１６∗∗ ０.１１∗ ０.１１∗ －０.９２∗∗ －０.１８∗∗

ＭＩ ０.１６∗∗ ０.１５∗∗ ０.１１∗ －０.０３ －０.０２ －０.７１∗∗ －０.２６∗∗ ０.７０∗∗

ＳＦＩ ０.１８∗∗ ０.１７∗∗ ０.１４∗∗ ０.０１ ０.０１ －０.７３∗∗ －０.２３∗∗ ０.７０∗∗ ０.８１∗∗

　 　 注:∗ Ｐ<０.０５ꎬ∗∗ Ｐ<０.０１ꎮ

２.３　 多时段卧室夜间光暴露与大学生睡眠参数的多

元线性回归分析　 结果显示ꎬ在调整年龄、性别、家庭

经济情况、ＢＭＩ、ＰＢＦ、吸烟和饮酒状态、体力活动、睡
前电子产品使用、 夜宵和自评环境噪声水平后ꎬ
ＰＢＬ－１ ｈ强度增加与大学生 ＳＥ 降低、ＷＡＳＯ 增加、ＭＩ
增加、ＳＦＩ 增加均相关( Ｐ 值均<０.０１)ꎻＰＢＬ－４ ｈ 强度

增加与大学生 ＳＥ 降低、ＷＡＳＯ 增加、ＭＩ 增加、ＳＦＩ 增

加均相关(Ｐ 值均<０.０５)ꎻＬＡＮａｖｇ 强度增加与大学生

ＳＥ 降低、ＷＡＳＯ 增加、ＭＩ 增加、ＳＦＩ 增加均相关( Ｐ 值

均<０.０５)ꎻＰＡＬ－１ ｈ 及 ＰＡＬ－２ ｈ 与大学生睡眠参数的

关联均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 多时段卧室夜间光暴露与大学生睡眠参数的多元线性回归分析(ｎ ＝ ３６５)
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅ ｌｉｎｅａｒ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｍｕｌｔｉ￣ｐｅｒｉｏｄ ｂｅｄｒｏｏｍ ｌｉｇｈｔ ａｔ ｎｉｇｈｔ ｗｉｔｈ ｓｌｅｅｐ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ

ａｍｏｎｇ ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｓｔｕｄｅｎｔｓ(ｎ ＝ ３６５)

自变量
ＳＥ

β 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

ＴＳＴ
β 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

ＷＡＳＯ
β 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

ＭＩ
β 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

ＳＦＩ
β 值(９５％ＣＩ) Ｐ 值

ＰＢＬ－１ ｈ －０.４８(－０.７６~ －０.２０) <０.０１ －２.３７(－９.０２~ ４.２８) ０.４８ １.８９(０.８３~ ２.９５) <０.０１ ０.６１(０.２４~ ０.９８) <０.０１ １.２０(０.５２~ １.８８) <０.０１
ＰＢＬ－４ ｈ －０.３７(－０.６５~ －０.０８) ０.０１ －２.１６(－８.８５~ ４.５２) ０.５３ １.３１(０.２３~ ２.３９) ０.０２ ０.４７(０.１０~ ０.８５) ０.０１ １.０６(０.３８~ １.７５) <０.０１
ＬＡＮａｖｇ －０.３２(－０.６１~ －０.０３) ０.０３ －２.１４(－８.８９~ ４.６０) ０.５３ １.２０(０.０８~ ２.３１) ０.０４ ０.４３(０.０４~ ０.８２) ０.０３ ０.８０(０.１１~ １.５０) ０.０２
ＰＡＬ－２ ｈ －０.０６(－０.３６~ ０.２３) ０.６７ －１.５８(－８.４２~ ５.２７) ０.６５ －０.１５(－１.２６~ ０.９６) ０.７９ －０.１０(－０.４９~ ０.２９) ０.６２ －０.１９(－０.９０~ ０.５２) ０.６０
ＰＡＬ－１ ｈ －０.０２(－０.３２~ ０.２８) ０.９０ ０.２２(－６.６９~ ７.１１) ０.９５ －０.３１(－１.４３~ ０.８１) ０.５９ －０.０８(－０.４８~ ０.３１) ０.６８ －０.１２(－０.８３~ ０.６０) ０.７５

２.４　 不同强度卧室夜间光暴露与大学生睡眠参数的

多元线性回归分析 　 在调整年龄、性别、家庭经济地

位、ＢＭＩ、ＰＢＦ、吸烟和饮酒状态、体力活动、睡前电子

产品使用、夜宵和自评环境噪声水平后ꎬ相较于夜间

平均光照强度较低组( <３ ｌｘ)ꎬ夜间平均光照强度较高

组(≥３ ｌｘ) 的 ＳＥ 降低( β ＝ － １. １５ꎬ９５％ ＣＩ ＝ － １. ７８ ~
－０.５２)、ＷＡＳＯ 增加(β ＝ ３.９４ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.５５ ~ ６.３３)、ＭＩ
增加( β ＝ １. ０５ꎬ９５％ ＣＩ ＝ ０. ２０ ~ １.８９)、 ＳＦＩ 增加( β ＝
２.３５ꎬ９５％ＣＩ ＝ ０.８１ ~ ３.８８)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ

３　 讨论

本研究结果显示ꎬ真实环境的卧室夜间光暴露与

客观测量的睡眠质量存在相关性ꎮ 具体而言ꎬ较高水

平的夜间光暴露与 ＳＥ 降低、ＷＡＳＯ 增加、ＭＩ 增加和

ＳＦＩ 增加有关ꎮ Ｍｉｔｓｕｉ 等[１５] 发现ꎬ夜间光暴露较高组

的老年个体具有较低的 ＳＥ 和较长的 ＷＡＳＯꎮ 另一项

针对 １７５ 名双相情感障碍患者的横断面研究表明ꎬ夜
间光暴露较高组的 ＳＥ 较低ꎬＷＡＳＯ 较长[１６] ꎮ 此外ꎬ一
项实验室研究表明ꎬ睡眠期间暴露于昏暗的夜间光
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(如 ５ ｌｘ)与 ＷＡＳＯ 增加相关[１７] ꎮ 鉴于人类视网膜的

功能和光敏性会随着年龄的增长而下降ꎬ所以青年个

体比中老年人更容易受到夜间光暴露的影响[１８－１９] ꎮ
未来需要更大样本量的研究ꎬ特别是纵向研究来验证

本研究的发现ꎮ
夜间光暴露与睡眠质量差的关联可能涉及的潜

在机制如下ꎮ 首先ꎬ夜间光暴露会抑制褪黑素分泌并

延迟昼夜节律时相ꎬ进而导致睡眠维持受损、睡眠效

率降低和睡眠质量下降[２０－２１] ꎮ 夜间光暴露对睡眠产

生不利影响的另一种机制可能是夜间光照的警示作

用ꎮ 暴露在夜间光照下ꎬ尤其是短波长光ꎬ可以提高

身体的警觉性ꎬ 减少夜间困意ꎬ 最终影响睡眠质

量[２２－２３] ꎮ 此外ꎬ电灯的发明将光周期延长到夜晚ꎬ允
许人类在夜间工作和社交ꎬ这些行为改变对睡眠均有

重大影响[２４] ꎮ 夜间光暴露与睡眠之间关联的具体机

制需要进一步研究ꎮ
本研究也存在一定的局限性:首先ꎬ由于横断面

研究设计的性质ꎬ无法得出因果推断ꎻ第二ꎬ研究仅纳

入合肥市高校中健康的青年个体ꎬ结果可能无法推广

到普通人群ꎻ第三ꎬ仅收集了 ２ 晚的卧室夜间光暴露数

据ꎬ可能无法准确反映长期暴露水平ꎬ且无法捕捉季

节差异ꎻ此外ꎬ研究中使用的光传感器只能检测光的

强度ꎬ而不能检测光谱ꎻ最后ꎬ研究尽管调整了一些个

体和环境层面的因素ꎬ但与睡眠质量相关的残余混杂

因素(如空气污染) 很可能存在ꎬ研究结果的外推需

谨慎ꎮ
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２０１７(６０７ / ６０８): １０７３－１０８４.
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