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【摘要】 　 目的　 探讨小学生筛查性近视与坐姿习惯和视屏距离的关联ꎬ为小学生近视预防与干预提供科学依据ꎮ 方法　
２０２４ 年 ４—６ 月ꎬ采用方便抽样方法选取北京市某区 ４ 所小学 １ ３９４ 名四年级学生进行视力检查和问卷调查ꎬ采用 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归模型分析小学生筛查性近视与坐姿习惯和视屏距离的关系ꎮ 结果　 小学生筛查性近视检出率为 ６３.８％ꎻ１３.１％自我报

告坐姿不端ꎬ４７.１％自我报告视屏距离≤２０ ｃｍꎮ Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ调整年龄、性别、学校、睡眠质量、父母近视情

况、体质健康水平、每日中高强度体力活动、周末每天户外活动时间及课后服务类型等协变量后ꎬ与坐姿正常的小学生相

比ꎬ坐姿不端的小学生筛查性近视检出风险更高(ＯＲ ＝ １.７３ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.０３ ~ ２.９２)ꎻ与视屏距离>２０ ｃｍ 的小学生相比ꎬ视屏

距离≤２０ ｃｍ 的小学生筛查性近视检出风险更高(ＯＲ ＝ １.３２ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.０２~ １.７１)ꎻ坐姿习惯与筛查性近视的关联在男生中

更明显(ＯＲ ＝ ２.００ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.０３~ ３.８８)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 坐姿习惯与视屏距离存在相乘交互作用ꎬ与坐姿正常且视屏距离>
２０ ｃｍ 相比ꎬ坐姿不端且视屏距离>２０ ｃｍ 的小学生筛查性近视检出风险更高( ＯＲ ＝ １.８２ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.１２ ~ ２.９６ꎬＰ<０.０５)ꎮ 结

论　 坐姿习惯、视屏距离均与小学生筛查性近视有关ꎬ坐姿不端相较于视屏距离有更高的近视风险ꎬ两者与小学生筛查性

近视风险存在交互作用ꎮ
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　 　 近年来ꎬ全球儿童青少年近视问题日益加剧[１] ꎬ
尤其是在中国ꎬ 青少年近视发病率呈逐年上升趋

势[２] ꎬ且存在着发病年龄提前以及低龄化的风险ꎮ 近

视高发已经成为一个重大的公共健康问题[３] ꎬ不仅影

响儿童的学业表现和生活质量ꎬ还可能导致更严重的

视力问题[４] ꎮ 现有研究表明ꎬ近视的发生与多种行为

和环境因素密切相关ꎬ其中坐姿不端、视屏使用距离

过近是重要的影响因素[５] ꎮ 研究表明ꎬ坐姿不端大多

与头部和颈部姿势异常相关ꎬ致使眼睛处于不自然的

聚焦角度ꎬ增加眼外肌的负担ꎬ从而加速近视的发

生[１] ꎮ 视屏距离过近会使眼睛长时间处于近距离调

节状态ꎬ导致睫状肌持续紧张ꎬ进而引发眼球轴长的

异常增长[６] ꎮ 因此ꎬ本研究在北京市某区 ４ 所小学四

年级学生中ꎬ结合性别、生活习惯及环境因素ꎬ探讨坐

姿习惯和视屏距离对筛查性近视的影响ꎬ为小学生的

近视预防与干预提供科学依据ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 ２０２４ 年 ４—６ 月ꎬ通过方便抽样方法选取

北京市某区 ４ 所小学四年级学生 １ ５９０ 名作为研究对

象ꎬ其中 １ ５３６ 名学生及其家长同意参与ꎬ参与率为

９６.６％ꎮ 研究包括问卷调查和身体测量 ２ 个部分ꎬ其
中问卷调查由家长和学生共同参与ꎬ身体测量仅学生

参与ꎮ 共有 １ ４４０ 名学生及其家长完成问卷调查ꎬ应
答率 ９３.８％ꎻ１ ５３６ 名学生完成身体测量ꎮ 在本研究

中ꎬ排除 ４６ 份填写不完整的问卷ꎬ最终纳入 １ ３９４ 名

学生ꎬ有效率为 ９６.８％ꎮ 其中男生 ７４３ 名(５３.３％)ꎬ女
生 ６５１ 名(４６.７％)ꎻ平均年龄(９.６±０.５)岁ꎮ 本调查已

获得所有学生及其家长的知情同意ꎬ并通过北京市顺

义区疾病预防控制中心伦理委员会的伦理审查(批件

号:２０２４０３２８０２)ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 视力及体格检查　 依据«儿童青少年近视防控

适宜技术指南(更新版)» [７]进行视力检查ꎮ 视力检查

通过裸眼远视力检测和非睫状肌麻痹状态下的电脑

验光筛查ꎬ若研究对象任一只眼的裸眼远视力低于

５.０ꎬ并且非睫状肌麻痹下的电脑验光等效球镜(ｓｐｈｅｒ￣
ｉｃａｌ ｅｑｕｉｖａｌｅｎｔꎬＳＥ) ≤－０.５０ Ｄꎬ则判定为筛查性近视ꎮ
身高采用机械式身高计测量ꎬ体重采用电子体重计测

量ꎬ研究对象身穿轻薄衣物光脚测量、直视前方ꎬ待仪

器数值稳定后读数ꎬ取 ２ 次测量平均值ꎮ 根据身高体

重计算体质量指数 ( ｂｏｄｙ ｍａｓｓ ｉｎｄｅｘꎬ ＢＭＩ) ＝ 体重

(ｋｇ) / [身高(ｍ)] ２ꎮ
１.２.２　 问卷调查 　 使用自行编制的小学生健康行为

调查问卷(包括家长版和学生版)ꎬ问卷包含基本信息

(学校、性别等)、近视相关行为(坐姿习惯、视屏距离、

视屏姿势等)及影响因素(睡眠质量、父母近视情况、
运动情况等) 等部分ꎮ 该问卷经过专家商定及预调

查ꎬ问卷 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.９３ꎬＫＭＯ 值为 ０.９５ꎬ本文

仅用部分数据进行分析ꎮ 正常坐姿指研究对象自我

报告坐姿习惯符合“一拳、一寸、一尺”标准ꎬ即定义为

坐姿正常ꎬ如有任一项不符合则定义为坐姿不端[８] ꎮ
视屏距离指研究对象自我报告在日常使用各类电子

屏幕时与屏幕之间的距离ꎻ参考既往研究[９] ꎬ分为≤
２０ 和>２０ ｃｍꎮ 睡眠质量根据研究对象自我报告过去

７ ｄ 内起床后的疲惫感ꎬ当有≥４ ｄ 醒来后仍感到疲

惫ꎬ则定义为睡眠质量不佳[１０] ꎮ 户外阳光活动指在阳

光照射下进行的户外体力活动ꎮ 课后服务参与情况

由家长报告ꎬ指研究对象每天下午放学后自愿在校参

加各类由学校组织的服务课程ꎬ包括体育类课程和非

体育类课程ꎻ每日中高强度体力活动时长由学生自我

报告ꎬ并根据世界卫生组织标准ꎬ按是否达到每日 ６０
ｍｉｎ 进行分类[１１] ꎮ
１.２.３　 体质健康调查 　 体质健康水平采用北京市学

生体质健康调查数据ꎮ 其中ꎬ四年级学生的体测项目

包括 ５０ ｍ 跑(ｓ)、跳绳(个)、体前屈(ｃｍ)和 １ ｍｉｎ 仰

卧起坐(个)ꎮ 体能测试由全区统一组织ꎬ评分标准依

据教育部制定的«国家学生体质健康标准(２０１４ 年修

订)» [１２] ꎮ 将体考中各体测项目的成绩转化为 Ｚ 分

数ꎬ计算体能指数ꎬ代表研究对象的体质健康水平ꎬ体
能指数＝ Ｚ跳绳＋Ｚ仰卧起坐＋Ｚ肺活量＋Ｚ体前屈－Ｚ５０ ｍ跑ꎬ为方便表

述ꎬ本研究将体能指数转化为百分制分数[１３] ꎮ
１.３　 质量控制　 问卷调查采用电子问卷ꎬ由统一培训

的调查员组织调查ꎬ向学生说明调查目的和填写说

明ꎬ班主任和任课教师回避ꎻ通过班级微信群向家长

发放问卷二维码及问卷说明ꎮ 此外ꎬ问卷中设计了注

意力检查题ꎬ以确保受访者认真作答ꎮ 体格检查由经

统一培训的人员进行ꎬ每天体检前对所有使用的仪器

设备进行严格校准ꎬ确保测量结果的精确性ꎮ 体检数

据的录入采用双重录入的方式ꎬ确保录入数据的准确

性和完整性ꎮ
１.４　 统计学分析　 应用 Ｒ ４.２.１ 软件进行分析ꎬ计数

资料以频数和构成比表示ꎬ符合正态分布的定量资料

以(ｘ±ｓ)表示ꎻ采用 χ２ 检验和单因素方差分析进行组

间比较ꎮ 使用 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归模型ꎬ分析小学生筛查性

近视与坐姿习惯及视屏距离的相关性ꎬ并对不同性别

进行亚组分析ꎮ 将学校作为随机效应项纳入模型ꎬ调
整学校的聚集效应ꎮ 基于坐姿习惯和视屏距离变量

生成坐姿习惯与视屏距离的相乘交互项ꎬ采用 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析探讨两者对筛查性近视的交互效应ꎮ 双侧

检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ
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２　 结果

２.１　 小学生筛查性近视检出情况 　 检出 ８９０ 名小学

生(６３.８％)为筛查性近视ꎬ其中 １８２ 名(１３.１％)自我

报告坐姿不端ꎬ６５７ 名(４７.１％)自我报告视屏距离≤
２０ ｃｍꎮ 不同学校、性别、坐姿习惯、视屏距离、睡眠质

量、父母亲近视情况、周末每天户外活动时间以及课

后服务类型的小学生筛查性近视检出率差异均有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ 非筛查性近视和

筛查性近视小学生的平均年龄[(９.６±０.５) (９.６±０.５)
岁]、ＢＭＩ[(１９.３±４.０) (１９.４±４.２) ｋｇ / ｍ２ ]差异均无统

计学意义( ｔ 值分别为 ０.２３ꎬ－０.２３ꎬＰ 值均>０.０５)ꎬ体质

健康水平(８４.２±６.６ꎬ８３.４±７.３)差异有统计学意义( ｔ ＝
２.１８ꎬＰ<０.０５)ꎮ

表 １　 不同组别小学生筛查性近视检出率比较

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅｓ ｏｆ ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ ｍｙｏｐｉａ
ａｍｏｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

组别 选项 人数 筛查性近视 χ２ 值 Ｐ 值
学校 １ ２６６ １７１(６４.３) １０.３５ ０.０１

２ ３８４ ２６７(６９.５)
３ ３６７ ２１４(５８.３)
４ ３７７ ２３８(６３.１)

性别 男 ７４３ ４５２(６０.８) ６.２５ <０.０１
女 ６５１ ４３８(６７.３)

坐姿习惯 正常 １ ２１２ ７５８(６２.５) ６.８４ <０.０１
不端 １８２ １３２(７２.５)

视屏距离 / ｃｍ >２０ ７３７ ４５２(６１.３) ４.２９ ０.０３
≤２０ ６５７ ４３８(６６.７)

视屏姿势 正常 １ １６０ ６９４(６２.７) ２.７９ ０.１０
异常 ２８８ １９６(６８.１)

睡眠质量 良好 １ ２２３ ７９４(６４.９) ５.０１ ０.０２
不佳 １７１ ９６(５６.１)

父亲近视 是 ６８３ ４７２(６９.１) １６.０６ <０.０１
否 ７１１ ４１８(５８.８)

母亲近视 是 ８１８ ５５９(６８.３) １７.３１ <０.０１
否 ５７６ ３３１(５７.５)

每天中高强度体力 ≥１ ５１２ ３１７(６１.９) １.３１ ０.２４
　 活动时间 / ｈ <１ ８８２ ５７３(６５.０)
周末每天户外活动 ≥１ １ １３６ ７１１(６２.６) ４.２０ ０.０４
　 时间 / ｈ <１ ２５８ １７９(６９.４)
是否参加课后服务 是 ７４４ ４９０(６５.９) ５.２２ ０.０９

否 ６５０ ４００(６１.５)
课后服务类型 体育类 ２６５ １７７(６６.８) ２.８１ ０.０２

非体育类 ３８５ ２２３(５７.９)

　 　 注:()内数字为检出率 / ％ꎮ

２.２　 小学生坐姿习惯和视屏距离与筛查性近视 Ｌｏｇｉｓ￣
ｔｉｃ 回归分析　 以小学生坐姿习惯(坐姿正常 ＝ ０ꎬ坐姿

不端＝ １)、视屏距离( >２０ ｃｍ ＝ ０ꎬ≤２０ ｃｍ ＝ １)为自变

量ꎬ以是否筛查性近视(否 ＝ ０ꎬ是 ＝ １)为因变量ꎬ同时

按照性别分层进行 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析ꎮ 结果显示ꎬ模
型 １ 仅调整年龄、性别(在亚组分析中未调整性别变

量)和学校因素ꎬ分析结果显示ꎬ相比坐姿正常的小学

生、坐姿正常的男生ꎬ坐姿不端的小学生、坐姿不端的

男生筛查性近视风险更高( ＯＲ 值分别为 １.６１ꎬ１.７９ꎬ
９５％ＣＩ 分别为 １.１４ ~ ２.２９ꎬ１.１５ ~ ２.８１ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ
相比视屏距离>２０ ｃｍ 的小学生ꎬ视屏距离≤２０ ｃｍ 的

小学生筛查性近视风险更高( ＯＲ ＝ １.２７ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.０８
~ １.５８ꎬＰ<０.０５)ꎮ 男生视屏距离≤２０ ｃｍ( ＯＲ ＝ １.３１ꎬ
９５％ＣＩ ＝ ０.９４ ~ １.４４)、女生坐姿不端(ＯＲ ＝ １.５１ꎬ９５％ＣＩ
＝ ０.９６ ~ ３.７１)和视屏距离≤２０ ｃｍ(ＯＲ ＝ １.１４ꎬ９５％ＣＩ ＝
０.７０ ~ １.８７)与筛查性近视风险关联均无统计学意义

(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 模型 ２ 在模型 １ 的基础上调整了睡

眠质量、父母亲近视情况、体质健康水平、每日中高强

度体力活动时间、周末每天户外活动时间及课后服务

类型等因素ꎮ 调整后结果与模型 １ 一致ꎬ相比坐姿正

常的小学生、坐姿正常的男生ꎬ坐姿不端的小学生、坐
姿不端的男生筛查性近视风险更高 ( ＯＲ 值分别为

１.７３ꎬ２.００ꎬ９５％ＣＩ 分别为 １.０３ ~ ２.９２ꎬ１.０３ ~ ３.８８)ꎻ相
比视屏距离>２０ ｃｍ 的小学生ꎬ视屏距离≤２０ ｃｍ 的小

学生筛查性近视风险更高( ＯＲ ＝ １.３２ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.０２ ~
１.７１)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ
２.３　 小学生坐姿习惯与视屏距离对筛查性近视的联

合作用　 相乘交互作用分析结果表明ꎬ相比坐姿正常

且视屏距离>２０ ｃｍ 的小学生ꎬ坐姿正常且视屏距离≤
２０ ｃｍ、坐姿不端且视屏距离>２０ ｃｍ、坐姿不端且视屏

距离≤２０ ｃｍ 的小学生筛查性近视风险均更高(ＯＲ 值

分别为 １.３０ꎬ１.８２ꎬ１.７２ꎬＰ 值均<０.０５)ꎮ 在男生组中ꎬ
仅坐姿不端且视屏距离>２０ ｃｍ 的组合筛查性近视风

险升高(ＯＲ ＝ ２.５４ꎬＰ<０.０５)ꎻ女生组中ꎬ所有坐姿与视

屏距离组合与筛查性近视风险关联均无统计学意义

(ＯＲ ＝ １.２６ ~ ２.０８ꎬＰ 值均>０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 小学生坐姿习惯与视屏距离对筛查性近视的联合作用

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｊｏｉｎｔ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｓｉｔｔｉｎｇ ｐｏｓｔｕｒｅ ａｎｄ ｓｃｒｅｅｎ ｖｉｅｗｉｎｇ
ｄｉｓｔａｎｃｅ ｏｎ ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ ｍｙｏｐｉａ ａｍｏｎｇ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

组别 分类 ＯＲ 值 (９５％ＣＩ) Ｐ 值
男生 坐姿正常×视屏距离>２０ ｃｍ １.００　 　 　 　 　
(ｎ ＝ ７４３) 坐姿正常×视屏距离≤２０ ｃｍ １.３６(０.９９~ １.８７) ０.０６

坐姿不端×视屏距离>２０ ｃｍ ２.５４(１.３１~ ４.９１) ０.０２
坐姿不端×视屏距离≤２０ ｃｍ １.７０(０.９３~ ３.９１) ０.０８

女生 坐姿正常×视屏距离>２０ ｃｍ １.００
(ｎ ＝ ６５１) 坐姿正常×视屏距离≤２０ ｃｍ １.２６(０.８９~ １７９) ０.１９

坐姿不端×视屏距离>２０ ｃｍ １.２６(０.６１~ ２.５８) ０.５３
坐姿不端×视屏距离≤２０ ｃｍ ２.０８(０.８７~ ４.９５) ０.１０

整体 坐姿正常×视屏距离>２０ ｃｍ １.００
(ｎ ＝ １ ３９４) 坐姿正常×视屏距离≤２０ ｃｍ １.３０(１.０３~ １.６５) ０.０３

坐姿不端×视屏距离>２０ ｃｍ １.８２(１.１２~ ２.９６) ０.０１
坐姿不端×视屏距离≤２０ ｃｍ １.７２(１.０６~ ２.８１) ０.０４

３　 讨论

本研究中筛查性近视检出率(６３.８％)与北京市近

视筛查结果相近(５９.３％) [１４] ꎬ但高于其他省市的调查

结果(５１.０％) [１５] ꎻ本研究中 １３.１％的小学生自我报告

坐姿不端ꎬ低于刘志浩等[１６]在中国六省市的调查结果

(７５.８％)ꎬ视屏距离≤２０ ｃｍ 的报告率(４７.１％)与其相

近(５６.９％) [１７] ꎮ 可能是由不同研究中的调查方法、地
区间教育环境与生活习惯等差异引起的ꎮ
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研究表明ꎬ坐姿习惯和视屏距离均与小学生筛查

性近视有关ꎮ 未调整模型中ꎬ坐姿不端的小学生近视

风险为参照组的 １.６１ 倍ꎬ调整混杂因素后ꎬ这一风险

增加至 １.７３ 倍ꎮ 对于视屏距离ꎬ相较于距离> ２０ ｃｍ
的参照组ꎬ距离≤２０ ｃｍ 的小学生未调整模型中的筛

查性近视风险增加了 ２７％ꎬ调整模型中风险增加了

３２％ꎮ 交互作用显示ꎬ当仅存在视屏距离≤２０ ｃｍ 时

风险增加 ３０％ꎬ仅存在坐姿不端时风险增加 ８２％ꎬ而
同时存在两种问题时风险增加 ７２％ꎬ结果进一步强调

了坐姿不端和视屏距离过近对小学生近视带来的危

害[１８] ꎬ与既往研究一致[１９－２１] ꎮ 不良的读写姿势往往

导致学生习惯于近距离用眼ꎬ如趴着写作业ꎬ长时间

近距离用眼会引起眼睛的睫状肌持续紧张ꎬ增加眼睛

的调节负担ꎬ进而引发或加剧近视ꎮ 坐姿不端与筛查

性近视的关联在男生中更为显著ꎬ可能是由于男生在

学习和生活中更倾向于长时间保持不良坐姿ꎬ且对用

眼习惯的关注度较低ꎮ
本研究发现ꎬ坐姿不端与视屏距离对筛查性近视

存在相乘交互作用ꎮ 数据显示ꎬ坐姿正常且视屏距离

>２０ ｃｍ 的小学生作为参照组ꎬ当坐姿不端但视屏距离

>２０ ｃｍ 时ꎬ近视风险上升了 ８２％ꎮ 因此ꎬ即便维持适

当的视屏距离ꎬ坐姿不端仍是近视重要的风险因素ꎮ
此外ꎬ坐姿不端且视屏距离≤２０ ｃｍ 小学生的近视风

险虽未达到最高ꎬ但也显著提升了 ７２％ꎮ 这一结果强

调了不良坐姿和过近视屏距离的叠加效应会进一步

增加近视发生的风险ꎮ 这种交互作用可能与不良坐

姿和视屏距离过近共同导致的眼调节负荷增加有关ꎬ
读写时存在不良坐姿往往伴随着不良的视屏行为ꎬ不
良坐姿可能会使学生将电子设备放置得离双眼更近ꎬ
从而引起长时间近距离用眼ꎻ不良坐姿还可能使头部

和上身前倾ꎬ进一步减少视屏距离ꎬ同时不良坐姿容

易引起肌肉疲劳ꎬ将更难保持合适的视屏距离ꎬ从而

增加用眼负担[２２] ꎮ 相关研究也表明ꎬ不良用眼习惯的

叠加可能会增加近视风险[１８] ꎮ
综上所述ꎬ本研究揭示了坐姿习惯和视屏距离对

筛查性近视的交互影响ꎬ建议学校通过优化教室环

境、推广护眼法则和定期视力筛查等措施改善学生用

眼习惯ꎻ家长应加强监督、优化家庭学习环境并限制

电子设备使用时间ꎮ 同时ꎬ教育部门应出台相关政

策ꎬ推广护眼措施和健康教育ꎬ加强多部门合作ꎬ共同

构建学生视力保护的长效机制ꎬ为降低近视发生率提

供有力支持ꎮ
本研究存在一定的局限性:在视屏距离的分类标

准上ꎬ本研究参考了既往研究中读写距离的 ２０ ｃｍ 标

准ꎬ可能导致与其他采用 ２５ ｃｍ 作为近距离视屏距离

标准的研究之间可比性不足ꎻ横断面调查不能验证坐

姿习惯及视屏距离与筛查性近视之间的因果关系ꎻ因
屈光采集的筛查性近视为非散瞳数据ꎬ可能存在一定

的测量偏倚ꎻ坐姿习惯与视屏距离均通过问卷收集ꎬ
可能存在回忆和报告偏倚ꎮ
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