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【摘要】 　 目的　 分析苏州市学校教室照明环境的变化及对中小学生屈光进展的影响ꎬ为近视精准防控提供依据ꎮ 方法　
于 ２０２２ 年 １０ 月进行基线调查ꎬ采用分层整群随机抽样方法ꎬ选取苏州市中小学生为研究对象ꎬ于 ２０２３ 年 １０ 月进行随访ꎬ
将 ２０２２ 和 ２０２３ 年均参加监测的 １２ ３０２ 名学生和 ３６０ 间教室纳入研究ꎬ分析学生 １ 年的视力进展情况ꎬ并对其所在教室

(３６０ 间)开展教学环境监测ꎮ 数据组间比较采用 Ｗｉｌｃｏｘｏｎ 或 Ｋｒｕｓｋａｌ－Ｗａｌｌｉｓ 秩和检验、 χ２ 检验ꎬ采用多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归

分析中小学生屈光变化的影响因素ꎮ 结果　 ２０２２—２０２３ 年教室黑板面平均照度合格率由 ７２.２２％上升至 ７５.２８％ꎬ课桌面

平均照度合格率由 ８９.４４％下降至 ８７.２２％ꎻ学生总体屈光近视率由 ５９.６３％增长至 ６６.９９％ꎮ 学生右眼等效球镜度数( ＳＥ)
年均进展为－０.２５( －０.７５ꎬ０.０６)Ｄꎬ不同学段、地区、基线屈光状态和教室照明环境变化组的年均变化均有统计学意义(Ｚ / Ｈ
值分别为 ３１６.５９ꎬ－８.２７ꎬ３８.８０ꎬ５１.０１ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ近视前期、低度近视、初中、普通

高中、职业高中、教室照明环境有改善能够降低屈光中快速进展的风险(ＯＲ 值分别为 ０.５８ꎬ０.６９ꎬ０.８１ꎬ０.５０ꎬ０.２８ꎬ０.８２)ꎬ女
生、乡村中小学生屈光中快速进展风险较大(ＯＲ 值分别为 １.０９ꎬ１.４２)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 随访 １ 年发现苏州市学校教

室照明指标合格率平稳波动ꎬ学生屈光度向近视化发展ꎻ改善教室照明环境能够降低学生近视中快速进展的风险ꎮ
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　 　 中国是全球近视流行水平最高的国家之一ꎬ儿童

青少年群体尤为突出ꎬ其近视率呈持续上升趋势[１] ꎮ
２０２２ 年我国儿童青少年近视率为 ５１.９％[２] ꎬ且低龄化

问题突出ꎬ高度近视患病率呈增长态势[３－４] ꎮ 有学者

预测ꎬ若无有效的干预措施ꎬ２０３０ 年我国儿童青少年

近视率可上升至 ６１.８％[５] ꎮ 有研究表明ꎬ良好的照明

环境有助于延缓视力水平的下降[６－７] ꎮ ２０１９ 年苏州市

教育局等七部门印发的«关于做好儿童青少年近视综

合防控工作的意见» [８]中对学校教室照明环境达标率

提出明确要求ꎮ 本研究旨在探讨教室照明环境变化

与学生屈光进展的关系ꎬ为近视干预策略的制定提供

科学依据ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 基于苏州市学生常见病监测项目和学校

视觉环境提升工程ꎬ于 ２０２２ 年 １０ 月进行基线调查ꎬ采
取分层整群随机抽样的方法选取研究对象ꎬ以市、区
为最初抽样单元(全市 １０ 个地区)ꎬ按城区和乡村分

层ꎻ采用随机数字表法在每个市、区各抽取 ２ 所小学、
２ 所初中、２ 所普通高中、１ 所职业高中ꎻ以年级分层ꎬ
每个年级抽取 ２ 个以上班级(至少 ８０ 人)的全部学生

开展调查ꎮ 基线期共监测 ２３ １７２ 名学生ꎬ并对 ４２０ 间

教室开展教学环境监测ꎮ ２０２３ 年 １０ 月对同批学校进

行监测随访ꎮ 纳入标准:同时参加 ２０２２ 和 ２０２３ 年监

测的学生ꎬ排除存在基础性眼病或研究期间使用角膜

塑形镜等近视控制者ꎮ 最终纳入 １２ ３０２ 名学生和

３６０ 间教室数据进行分析ꎮ 其中男生 ６ ２０１ 名ꎬ女生

６ １０１ 名ꎻ城市学生 ６ ５８５ 名ꎬ乡村学生 ５ ７１７ 名ꎻ平均

年龄(１１.４９±３.４４)岁ꎮ 本研究获得学生本人及家长的

知情同意ꎬ且通过苏州市疾病预防控制中心伦理委员

会审查(批号:ＳＺＪＫ２０２２－ＸＷ００１)ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 问卷调查 　 通过问卷形式获取研究对象的性

别、年龄、年级、地区等ꎮ
１.２.２　 视力检查 　 基线期与随访期均执行统一的视

力检查方法ꎮ (１)使用 ５ ｍ 标准对数视力表检查裸眼

远视力ꎻ(２)非散瞳状态下采用台式电脑验光仪进行

屈光检测ꎬ单眼连续测量 ３ 次取均值ꎬ若任意 ２ 次球镜

度数相差≥０.５０ Ｄ 需加测ꎬ再取平均值ꎮ 屈光度数以

等效球镜度数( ｓｐｈｅｒｉｃａｌ ｅｑｕｉｖａｌｅｎｔꎬＳＥ) 表示ꎬＳＥ ＝ 球

镜度数＋１ / ２×柱镜度数ꎮ 考虑双眼屈光度和裸眼视力

存在高度相关性ꎬ参考既往研究[９－１１] ꎬ本研究仅对右

眼数据进行分析ꎮ
１.２.３　 教室照明检测 　 根据«照明测量方法» ( ＧＢ

５７００—２００８) [１２]测量并计算课桌面和黑板面平均照度

及照度均匀度ꎬ根据«中小学校教室采光和照明卫生

标准» ( ＧＢ ７７９３—２０１０) [１３] ꎬ合格标准为课桌面平均

照度≥３００ ｌｘꎬ课桌面照度均匀度≥０.７ꎬ黑板面平均照

度≥５００ ｌｘꎬ黑板面照度均匀度≥０.８ꎮ
１.２.４　 指标定义 　 (１)近视判定标准:裸眼远视力<
５.０且非睫状肌麻痹下电脑验光 ＳＥ<－０.５０ Ｄꎬ单眼判

定为近视者则计入近视人数[１４] ꎮ 近视率 ＝ (近视人

数 / 受检人数) ×１００％ꎮ (２)屈光年均进展为 ２０２３ 年

ＳＥ 减去 ２０２２ 年 ＳＥ[１５] ꎮ (３)根据 ＳＥ 划分基线屈光状

态:远视 ( ＳＥ > ＋ ０. ７５ Ｄ )ꎬ 近视前期 ( － ０. ５０ Ｄ <
ＳＥ≤＋０.７５ Ｄ)ꎬ低度近视( －３.００ Ｄ<ＳＥ≤－０.５０ Ｄ)ꎬ中
度近视( － ６. ００ Ｄ < ＳＥ ≤ － ３. ００ Ｄ)ꎬ高度近视( ＳＥ ≤
－６.００ Ｄ) [１６] ꎮ (４)根据 ＳＥ 的年变化量ꎬ对屈光进展

进行分类:中快速进展(ＳＥ 年变化量≤－０.５０ Ｄ)ꎬ慢速

进 展 或 稳 定 模 式 ( －０.５０ Ｄ < ＳＥ 年 变 化

量≤＋０.５０ Ｄ) [１７] ꎮ (５) 根据课桌面和黑板面平均照

度的合格情况判定教室照明环境是否达标ꎬ两者均合

格则达标ꎬ否则不达标ꎬ并对 ２ 年的变化情况进行区

分:２ 年均不达标、改善 ( ２０２２ 年不达标ꎬ２０２３ 年达

标)、变差(２０２２ 年达标ꎬ２０２３ 年不达标)、２ 年均达标ꎮ
１.３　 质量控制　 严格规范研究数据的采集、管理和应

用ꎬ确保监测质量ꎮ 科学选择监测学校ꎬ确定监测对

象ꎬ使用符合要求的仪器、设备ꎮ 项目开展前对所有

监测人员进行培训ꎬ考核合格后上岗ꎮ 监测数据采用

“学生常见病和健康影响因素监测平台”进行录入和

管理ꎮ 每日随机抽取 ５％的受检者进行现场复核ꎬ裸
眼远视力误差允许范围为±１ 行、ＳＥ 为±０.５０ Ｄꎻ误差

率在 ５％ ~ １０％时分析原因并改进ꎬ>１０％时当天数据

需全部重测ꎮ
１.４　 统计学分析 　 使用 ＳＰＳＳ ２６.０ 软件进行统计分

析ꎮ 计数资料用频数和构成比描述ꎬ采用 Ｋｏｌｍｏｇｏｍｖ－
Ｓｍｉｒｎｏｖ 检验对数据进行正态性检验ꎮ 不符合正态分

布的计量资料用 Ｍ(Ｐ２５ꎬＰ７５ )描述ꎮ 不同组别中小学

生的屈光和裸眼视力变化情况比较用 Ｗｉｌｃｏｘｏｎ 或

Ｋｒｕｓｋａｌ－Ｗａｌｌｉｓ 秩和检验ꎬ不同组别中小学生屈光中快

速进展情况比较采用 χ２ 检验ꎮ 以屈光是否中快速进

展为因变量ꎬ以单因素分析中有统计学意义的变量为

自变量ꎬ进行二分类多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎮ 以 Ｐ<
０.０５ 表示有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 教室照明环境 ２０２２—２０２３ 年变化情况　 ２０２２ 年

教室课桌面平均照度及照度均匀度、黑板面平均照度

􀅰０５５１􀅰 中国学校卫生 ２０２５ 年 １１ 月第 ４６ 卷第 １１ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＮｏｖｅｍｂｅｒ　 ２０２５ꎬＶｏｌ.４６ꎬＮｏ.１１



及照 度 均 匀 度 合 格 率 分 别 为 ８９. ４４％ꎬ ８３. ６１％ꎬ
７２.２２％ꎬ８４.４４％ꎮ ２０２３ 年随访发现ꎬ黑板面平均照度

合格率增长了 ３.０６ 百分点ꎻ课桌面平均照度及照度均

匀度、黑板面照度均匀度合格率分别降低 ２.２２ꎬ３.８９
和 ０.５６ 百分点ꎮ 见表 １ꎮ
２.２　 中小学生近视 ２０２２—２０２３ 年进展情况　 ２０２２ 年

学生近视率为 ５９. ６３％ ( ７ ３３６ / １２ ３０２)ꎬ ２０２３ 年为

６６.９９％(８ ２４１ / １２ ３０２)ꎬ增长了 ７.３６ 百分点ꎮ 小学生

近视率变化(１１. ６７ 百分点) 高于初中生( ３. ７３ 百分

点)、普通高中生(１.１１ 百分点)和职业高中生(０)ꎬ女
生(７.９０ 百分点)快于男生(６.８２ 百分点)ꎮ 学生右眼

ＳＥ 年均进展为－０.２５( －０.７５ꎬ０.０６)Ｄꎬ乡村学生屈光进

展速度快于城市ꎬ差异均有统计学意义(Ｚ ＝ －８.２７ꎬＰ<
０.０５)ꎻ不同学段、基线屈光状态和教室照明环境变化

均呈现不同变化速度 ( Ｈ 值分别为 ３１６. ５９ꎬ ３８. ８０ꎬ
５１.０１ꎬＰ 值均<０.０１)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 １　 苏州市 ２０２２—２０２３ 年不同组别中小学校教室照明参数合格率

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｌａｓｓｒｏｏｍ ｉｌｌｕｍｉｎａｔｉｏｎ ｐａｒａｍｅｔｅｒ ｐａｓｓ ｒａｔｅ ｆｒｏｍ ２０２２ ｔｏ ２０２３ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌｓ ｉｎ Ｓｕｚｈｏｕ

组别 选项 教室数
黑板面平均照度

２０２２ 年 ２０２３ 年

黑板面照度均匀度

２０２２ 年 ２０２３ 年

课桌面平均照度

２０２２ 年 ２０２３ 年

课桌面照度均匀度

２０２２ 年 ２０２３ 年
基线学段 小学 １２０ １０４(８６.６７) １０１(８４.１７) １０２(８５.００) １０６(８８.３３) １１４(９５.００) １０３(８５.８３) ９６(８０.００) １００(８３.３３)

初中 １０２ ７７(７５.４９) ７８(７６.４７) ９４(９２.１６) ８４(８２.３５) ９４(９２.１６) ９５(９３.１４) ８３(８１.３７) ７９(７７.４５)
普通高中 ９０ ６５(７２.２２) ６６(７３.３３) ７５(８３.３３) ７１(７８.８９) ７８(８６.６７) ７７(８５.５６) ８１(９０.００) ７３(８１.１１)
职业高中 ４８ １４(２９.１７) ２６(５４.１７) ３３(６８.７５) ４１(８５.４２) ３６(７５.００) ３９(８１.２５) ４１(８５.４２) ３５(７２.９２)

地区 城市 １９８ １４８(７４.７５) １６５(８３.３３) １６６(８３.８４) １７５(８８.３８) １７３(８７.３７) １７６(８８.８９) １７５(８８.３８) １６９(８５.３５)
乡村 １６２ １１２(６９.１４) １０６(６５.４３) １３８(８５.１９) １２７(７８.４０) １４９(９１.９８) １３８(８５.１９) １２６(７７.７８) １１８(７２.８４)

合计 ３６０ ２６０(７２.２２) ２７１(７５.２８) ３０４(８４.４４) ３０２(８３.８９) ３２２(８９.４４) ３１４(８７.２２) ３０１(８３.６１) ２８７(７９.７２)

　 　 注:()内数字为合格率 / ％ꎮ

表 ２　 苏州市 ２０２２—２０２３ 年不同组别中小学生右眼 ＳＥ 比较[Ｍ(Ｐ２５ ꎬＰ７５ )ꎬＤ]

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｒｉｇｈｔ ｅｙｅ ｓｐｈｅｒｉｃａｌ ｅｑｕｉｖａｌｅｎｔ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ
ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｓｕｚｈｏｕ ｆｒｏｍ ２０２２ ａｎｄ ２０２３[Ｍ(Ｐ２５ ꎬＰ７５ )ꎬＤ]

组别 选项 人数 基线值 随访值 年均进展 Ｚ / Ｈ 值 Ｐ 值
基线学段 小学 ６ ７７７ －０.３８( －１.３８ꎬ０.１３) －０.７５( －１.８８ꎬ０.００) －０.３８( －０.７５ꎬ０.００) ３１６.５９ <０.０１

初中 ２ ５２１ －２.３８( －４.００ꎬ－１.１３) －２.７５( －４.３８ꎬ－１.３８) －０.３８( －０.６３ꎬ０.００)
高中 １ ８０５ －３.７５( －５.３８ꎬ－２.２５) －４.１３( －５.６３ꎬ－２.５) －０.２５( －０.６３ꎬ０.１３)
职高 １ １９９ －３.６３( －５.００ꎬ－１.７５) －３.６３( －５.２５ꎬ－１.７５) －０.１３( －０.３８ꎬ０.２５)

性别 男 ６ ２０１ －１.１３( －３.１３ꎬ－０.１３) －１.５( －３.５６ꎬ－０.３８) －０.２５( －０.６３ꎬ０.１３) －１.８３ ０.０７
女 ６ １０１ －１.３８( －３.３８ꎬ－０.１８) －１.７５( －３.７５ꎬ－０.５) －０.３２( －０.７５ꎬ０.００)

地区 城市 ６ ５８５ －１.２５( －３.２５ꎬ－０.１３) －１.６３( －３.５ꎬ－０.２５) －０.２５( －０.６３ꎬ０.１３) －８.２７ <０.０１
乡村 ５ ７１７ －１.３７( －３.３８ꎬ－０.１３) －１.７５( －３.７５ꎬ－０.５) －０.３８( －０.７５ꎬ０.００)

基线屈光状态 远视 ２４９ １.３８(１.００ꎬ２.２５) ０.８８(０.３８ꎬ１.８８) －０.５０( －１.００ꎬ０.００) ３８.８０ <０.０１
近视前期 ３ １７１ ０.１３( －０.１３ꎬ０.３８) －０.１３( －０.６３ꎬ０.２５) －０.３８( －０.７５ꎬ０.００)
低度近视 ５ ０４７ －１.１３( －１.８８ꎬ－０.６３) －１.６３( －２.３８ꎬ－０.７５) －０.２５( －０.７５ꎬ０.１３)
中度近视 ３ ０３１ －３.８８( －４.６３ꎬ－３.２５) －４.２５( －５.００ꎬ－３.５０) －０.２５( －０.６３ꎬ０.００)
高度近视 ８０４ －６.６３( －７.６３ꎬ－６.１３) －７.００( －８.００ꎬ－６.３８) －０.２５( －０.６３ꎬ０.００)

教室照明环境 均不达标 １ ５２２ －２.２５( －４.２５ꎬ－０.５０) －２.６３( －４.６３ꎬ－０.７５) －０.２５( －０.６３ꎬ０.００) ５１.０１ <０.０１
　 变化 改善 １ １２３ －２.０６( －４.２５ꎬ－０.５６) －２.２５( －４.２５ꎬ－０.７５) －０.２５( －０.６３ꎬ０.１３)

变差 １ ４４２ －０.６３( －２.６３ꎬ０.１３) －１.１３( －２.８８ꎬ－０.１３) －０.３８( －０.７５ꎬ０.００)
均达标 ８ ２１５ －１.１３( －３.００ꎬ－０.１３) －１.６３( －３.３８ꎬ－０.３８) －０.３８( －０.７５ꎬ０.００)

合计 １２ ３０２ －１.２５( －３.２５ꎬ－０.１３) －１.６３( －３.６３ꎬ－０.３８) －０.２５( －０.７５ꎬ０.０６)

２.３　 中小学生视力进展影响因素　 不同基线学段、性
别、地区、基线屈光状态以及教室照明环境变化组中

小学生屈光中快速进展检出率差异均有统计学意义

(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ
以屈光是否中快速进展为因变量(否＝ ０ꎬ是＝ １)ꎬ

单因素分析中有统计学意义的变量为自变量ꎬ进行二

分类多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎮ 结果显示ꎬ初中、普通

高中、职业高中、近视前期、低度近视、教室照明环境

改善有利于降低屈光中快速进展的风险ꎻ女生和乡村

学生屈光中快速进展风险较大( Ｐ 值均< ０. ０５)ꎮ 见

表 ４ꎮ

３　 讨论

本研究发现ꎬ苏州市教室照明指标合格率平稳波

动ꎬ中小学生年近视率增长了 ７.３６ 百分点ꎬ右眼 ＳＥ 平

均进展为－０.２５( －０.７５ꎬ０.０６) Ｄꎮ 上海一项针对儿童

青少年 １ 年屈光进展的研究显示ꎬ ＳＥ 年变化介于

( －０.０７±０.４９) ~ ( －０.５０±０.４６) Ｄ[１７] ꎬ与本研究结果相

近ꎮ 青岛市一项学生近视进展队列研究中屈光进展

速度快于本研究[１８] ꎮ 可能与地区差异、不同的研究节

点以及采取的近视防控干预措施等有关ꎬ日照时数、
饮食习惯等对近视的影响往往具有区域性[１９] ꎮ

􀅰１５５１􀅰中国学校卫生 ２０２５ 年 １１ 月第 ４６ 卷第 １１ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＮｏｖｅｍｂｅｒ　 ２０２５ꎬＶｏｌ.４６ꎬＮｏ.１１



表 ３　 苏州市不同组别中小学生屈光中快速进展检出率比较

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ｏｆ ｒａｐｉｄ ｐｒｏｇｒｅｓｓ
ｉｎ ｒｅｆｒａｃｔｉｏｎ ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ

ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｓｕｚｈｏｕ

组别 选项 人数 检出人数 χ２ 值 Ｐ 值
基线学段 小学 ６ ７７７ ４ ０１０(５９.１７) ３８３.２８ <０.０１

初中 ２ ５２１ １ ３９８(５５.４５)
高中 １ ８０５ ８２４(４５.６５)
职高 １ １９９ ３７０(３０.８６)

性别 男 ６ ２０１ ３ ２６２(５２.６０) ５.６７ ０.０２
女 ６ １０１ ３ ３４０(５４.７５)

地区 城市 ６ ５８５ ３ ３１３(５０.３１) ６４.１３ <０.０１
乡村 ５ ７１７ ３ ２８９(５７.５３)

基线屈光状态 远视 ２４９ １６８(６７.４７) ３９.９６ <０.０１
近视前期 ３ １７１ １ ７４１(５４.９０)
低度近视 ５ ０４７ ２ ７６１(５４.７１)
中度近视 ３ ０３１ １ ５２４(５０.２８)
高度近视 ８０４ ４０８(５０.７５)

教室照明环境 均不达标 １ ５２２ ７７８(５１.１２) ６２.９０ <０.０１
　 变化 改善 １ １２３ ４８６(４３.２８)

变差 １ ４４２ ８０３(５５.６９)
均达标 ８ ２１５ ４ ５３５(５５.２０)

　 　 注:()内数字为检出率 / ％ꎮ

表 ４　 苏州市中小学生屈光中快速进展影响因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析(ｎ＝ １２ ３０２)

Ｔａｂｌｅ ４　 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ
ｒａｐｉｄ ｐｒｏｇｒｅｓｓ ｉｎ ｒｅｆｒａｃｔｉｏｎ ａｍｏｎｇ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ

ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ Ｓｕｚｈｏｕ(ｎ＝ １２ ３０２)

自变量与常量 β 值 标准误 Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值(９５％ＣＩ)
性别
　 女 ０.０８ ０.０４ ５.１３ ０.０２ １.０９(１.０１~ １.１７)
基线学段
　 初中 －０.２８ ０.０５ ２８.０１ <０.０１ ０.８１(０.７３~ ０.９０)
　 普通高中 －０.７８ ０.０６ １４７.４５ <０.０１ ０.５０(０.４４~ ０.５６)
　 职业高中 －１.３８ ０.０８ ３０６.０１ <０.０１ ０.２８(０.２４~ ０.３２)
地区
　 乡村 ０.３５ ０.０４ ８９.９４ <０.０１ １.４２(１.３２~ １.５３)
基线屈光状态
　 近视前期 －０.５５ ０.１４ １４.８５ <０.０１ ０.５８(０.４４~ ０.７７)
　 低度近视 －０.３７ ０.１４ ６.９５ ０.０１ ０.６９(０.５３~ ０.９１)
　 中度近视 －０.２４ ０.１５ ２.６２ ０.１１ ０.７９(０.６０~ １.０５)
　 高度近视 ０.０２ ０.１６ ０.０１ ０.９３ １.０２(０.７４~ １.３９)
教室照明环境变化
　 改善 －０.２０ ０.０８ ５.５３ ０.０２ ０.８２(０.７０~ ０.９７)
　 变差 －０.０５ ０.０８ ０.３４ ０.５６ ０.９６(０.８２~ １.１１)
　 均达标 －０.０９ ０.０６ ２.３８ ０.１２ ０.９１(０.８１~ １.０３)
常量 ０.６８ ０.１５ ２０.７８ <０.０１ １.９７

　 　 注:自变量中性别以男生、基线学段以小学、地区以城市、基线屈光

状态以远视、教室照明环境变化以均不达标为参照ꎮ

　 　 本研究发现小学生近视增长较快ꎻ北京市一项针

对 １５ ０３１ 名中小学生近视筛查的研究发现ꎬ小学一年

级学生近视增长率达到最高ꎬ小学四年级学生高度近

视增长率最高[２０] ꎻ刘瑛等[２１] 提出 ９ 岁儿童近视化进

展最快ꎮ 提示当前儿童青少年近视低龄化问题严重ꎬ
需重点关注小学阶段人群ꎮ 本研究还发现女生屈光

进展速度相比男生更快ꎬ与其他研究结果一致[２２] ꎬＣｚ￣
ｅｐｉｔａ 等[２３]分析了 ４ ８７５ 名 ６ ~ １６ 岁波兰儿童青少年的

屈光进展情况ꎬ发现 ９ 岁前不同性别儿童的 ＳＥ 相似ꎬ
９ ~ １６ 岁女生 ＳＥ 低于男生且近视患病率高于男生ꎮ
可能与女生相较于男生户外活动更少ꎬ近视相关风险

因素发生率更高有关ꎬ也有学者认为可能与男女生生

长突增差异有关[２４－２５] ꎮ 乡村地区学生屈光进展速度

快于城市ꎬ可能与城市学校、家长和学生更易获取健

康知识ꎬ拥有更多的医疗资源以及更高的经济水平有

关ꎮ 徐李莎等[２６] 分析河南省 ２ ２２２ 名中小学生近视

进展情况ꎬ发现地区经济水平低与学生近视进展有

关ꎬ与本研究结果类似ꎮ 对于不同的基线屈光状态ꎬ
远视组进展速度最快ꎬ应针对该人群实施前瞻性干预

措施ꎮ 通过分析发现教室照明环境有改善会降低近

视中快速进展的风险ꎬ纵向验证了近视进展与教室照

明环境的关系ꎬ与其他学者研究结果相一致[２７－２８] ꎮ 提

示教室照明环境因素对近视进展的影响作用ꎬ改善学

校教室照明环境是减缓近视一项重要干预手段ꎮ
本研究存在一定局限性:首先ꎬ屈光检测采用的

是非散瞳电脑验光ꎬ可能存在一定误差ꎻ其次ꎬ教室照

明环境评估指标仅涵盖照度和均匀度ꎬ未纳入相关色

温、显色指数、统一眩光值和光源频闪等参数ꎻ最后ꎬ
研究人群的遗传和生活行为数据未纳入分析ꎬ班级的

更换、学生的失访等一定程度上限制了屈光进展的全

面评估ꎮ 因此ꎬ本研究结果外推时需谨慎ꎬ建议未来

研究充分纳入以上变量并进一步阐明屈光进展的变

化规律和影响因素ꎮ
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