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摘要
目的:了解甘肃省甘南地区儿童青少年近视筛查与矫正情
况ꎬ为近视的防控提供指导依据ꎮ
方法:采用横断面分层整群抽样研究ꎬ抽取甘肃省甘南地
区合作市和舟曲县 ２ 所幼儿园及 １２ 所中小学ꎬ每个年级
随机抽取 ２ 个班ꎬ以整班为单位进行筛查ꎬ收集儿童青少
年近视筛查及矫正情况进行统计学分析ꎮ
结果:共抽取儿童青少年 ５ ０７２ 人ꎬ剔除不合格记录后ꎬ最
终纳入有效数据 ４ ８０６ 例ꎮ 总体近视患病率为 ４５.５５％ꎬ近
视患病率随着年级的升高而呈现上升趋势(Ｐ<０.００１)ꎬ女
生的近视患病率 ( ４８. ６６％) 高于男生 ( ４２. １８％) ( Ｐ <
０.００１)ꎮ 近视患病率随年龄增长呈现上升趋势 ( Ｐ <
０.００１)ꎬ１０－１２ 岁为近视增长最快的年龄段ꎬ由 ２５.６２％增
长至 ６０.５７％ꎮ 随着年级的升高ꎬ中度近视和高度近视均
呈现上升趋势(均 Ｐ< ０.００１)ꎮ 甘南地区总体戴镜率为
２８.５５％ꎬ足矫率为 ５０.７２％ꎬ戴镜率随着学段升高呈现上升
趋势 ( Ｐ < ０. ００１ )ꎬ 女 生 戴 镜 率 ( ３０. ８４％) 高 于 男 生
(２６.６９％)(Ｐ＝ ０.００８)ꎮ 初中学段低、中、高度近视的足矫
率均为 ３ 个学段中最低ꎮ 在各个学段中ꎬ高度近视的足矫
率均最低ꎮ
结论:甘南地区儿童青少年近视患病率低于全国平均水
平ꎬ但仍呈低龄高发趋势ꎬ近视的戴镜率及足矫率均较低ꎮ
关键词:贫困地区ꎻ近视ꎻ儿童ꎻ青少年ꎻ足矫率
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０引言
２０１０－ ２０２０ 年ꎬ全球近视患病率从 ２８. ３％ 增加至

３４％ꎬ预计到 ２０５０ 年全球将会有 ５０％的人受近视问题困
扰[１]ꎮ 同时ꎬ近年来儿童青少年近视率日益升高ꎬ近视低
龄化问题严重[２]ꎮ 甘肃省甘南地区是高海拔少数民族聚
集地ꎬ同时也是全国深度贫困地区之一ꎬ于 ２０１９ 年消除绝
对贫困ꎬ但相对贫困仍然存在ꎮ 目前对甘南地区儿童青少
年近视情况的调查较少ꎬ所以本文以甘南地区儿童青少年
为研究对象ꎬ对其近视筛查和矫正情况进行分析ꎬ以期为
相关部门近视防控提供科学依据ꎮ
１对象和方法
１.１对象　 采用横断面研究ꎬ通过分层整群抽样法在甘南
地区的合作市和舟曲县选择 ２ 所幼儿园、４ 所小学、４ 所初
中、４ 所高中ꎮ 样本量估算:采用横断面研究样本量估算

公式:ｎ＝
Ｚ２

１－α / ２ ｐ １－ｐ( )

ｄ２ ꎬ公式中 ｎ 代表所需样本量ꎬＺ１－α / ２为

标准正态分布下面积为 １－α / ２ 所对应的百分数ꎬα 常见取
值为 ０.０５ꎬ此时对应的Ｚ１－α / ２值为 １.９６ꎬｐ 为预期患病率ꎬ根
据李春丽等[３]以往对甘南地区调查发现该地区儿童青少
年的近视患病率约为 ５６％ꎬｄ 为容许误差ꎬｄ 取值０.０５[４]ꎮ
按照公式计算得出 ｎ＝ ３７９ꎬ考虑可能有 ２０％的无效应答ꎬ
所需样本量为 ４５５ꎬ因此本研究于每个年级随机抽取 ２ 个
班ꎬ以整班为单位进行筛查ꎬ抽取学生 ５ ０７２ 人ꎬ剔除不合
格记录ꎬ最终纳入有效数据 ４ ８０６ 例ꎬ样本量充足ꎮ 研究
对象及其监护人均已知情同意ꎬ本研究已获得医院伦理委
员会的批准ꎮ
１.２方法
１.２.１筛查方法　 所有学生均在学校现场进行检测ꎬ由专
业的眼科医师或眼科验光师进行检查ꎬ远视力检查统一使
用 ５ ｍ 标准对数视力表灯箱ꎬ屈光检查在非睫状肌麻痹状
态下采用电脑自动验光仪(ＫＲ－８００)进行屈光检测ꎬ记录
球镜、柱镜及轴位ꎬ每只眼测量 ３ 次ꎬ取平均值ꎮ 收集学生
戴镜信息ꎬ并检查戴镜学生矫正视力ꎮ
１.２.２质量控制　 调查人员由专业的眼科医师或验光师组
成ꎬ在调查前经过统一的培训、指导和技术考核ꎬ使其熟练
掌握检查内容、流程及标准ꎮ
１.２.３筛查标准　 (１)近视判定标准:根据«儿童青少年近
视防控适宜技术指南» [５] 规定ꎬ以裸眼视力作为判定标

准ꎬ当裸眼远视力<５.０ 时ꎬ通过非睫状肌麻痹下电脑验
光ꎬ等效球镜( ｓｐｈｅｒｉｃａｌ ｅｑｕｉｖａｌｅｎｔꎬ ＳＥ) <－０.５０ Ｄ 判定为
筛查性近视ꎬ凡单眼判定为近视即计入近视人数ꎬ配戴角
膜塑形镜的学生亦计入近视人数ꎮ (２)近视程度判定:根
据非睫状肌麻痹状态下验光仪测定的 ＳＥ 度数判断近视
度数ꎬ根据 ＳＥ 度数可以把近视分为低、中和高 ３ 个不同程
度ꎮ 划分标准为:１)低度近视:－３.００ Ｄ≤ＳＥ<－０.５０ Ｄ(近视
５０－３００ 度)ꎻ２)中度近视:－６.００ Ｄ≤ＳＥ<－３.００ Ｄ(近视
>３００－６００ 度)ꎻ３)高度近视:ＳＥ<－６.００ Ｄ(近视 ６００ 度以
上)ꎮ (３)足矫标准:６ 岁及以上已配戴眼镜学生的戴镜视
力≥４.９ 即为足矫ꎬ<４.９ 为欠矫ꎮ ＳＥ 计算公式:ＳＥ＝球镜＋
１ / ２ 柱镜ꎮ

统计学分析:采用统计学软件 ＳＰＳＳ ２３.０ 进行数据分
析ꎮ 利用 χ２趋势检验比较不同特征学生的近视率、戴镜
率、足矫率、近视程度ꎬ并分析年龄、学段等与近视率、近视
程度之间的关系ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差异具有统计学意义ꎮ
２结果
２.１ 甘南地区儿童青少年近视基本情况 　 本次筛查共收
集有效数据 ４ ８０６ 例ꎬ筛查出总的近视人数 ２ １８９ 人ꎬ近视
率为 ４５.５５％ꎬ有 ６２５ 人戴镜(包括框架眼镜和角膜塑形
镜)ꎬ戴镜率为 ２８.５５％ꎬ随着学段的升高ꎬ儿童青少年的近
视率和戴镜率都呈现上升的趋势ꎬ差异有统计学意义(趋
势 χ２ ＝ ８７４.５１２ꎬＰ<０.００１ꎻ χ２ ＝ １４４.６８６ꎬＰ<０.００１)ꎮ 女生的
近视率比男生高 ６.４８％ꎬ戴镜率也略高于男生ꎬ差异有统
计学意义(χ２ ＝ ２０.３３１ꎬＰ<０.００１ꎻ χ２ ＝ ７.０１４ꎬＰ＝ ０.００８)ꎮ 甘
南地区儿童青少年足矫率为 ５０.７２％ꎬ其中初中的足矫率
最低ꎬ为 ３４.４３％ꎬ小学的足矫率最高ꎬ为 ６０.００％ꎬ差异有
统计学意义( χ２ ＝ ２７.８６２ꎬＰ<０.００１)ꎮ 女生足矫率比男生
低５.４７％ꎬ差异无统计学意义( χ２ ＝ １.７９３ꎬＰ ＝ ０.１８１)ꎬ见
表 １ꎮ
２.２ 不同学段及不同性别近视程度的比较 　 根据近视程
度划分标准将近视划分为低度、中度和高度近视ꎬ并按学
段和性别分别进行分层分析ꎮ 分析发现ꎬ在不同的学段
中ꎬ初中学生低度近视率最高ꎬ为 ４５.７１％ꎬ高中学生的中
度近视率和高度近视率在 ３ 个学段中均为最高ꎬ分别为
２３.７２％和 １１.７１％ꎮ 幼儿园学生的低度、中度和高度近视
率均为 ３ 个学段中最低ꎬ随着学段的升高ꎬ中度近视和高
度近视均呈现上升趋势ꎬ差异有统计学意义( χ２ ＝ ３８０.３２８ꎬ
Ｐ<０.００１ꎻχ２ ＝ ２３０.１７０ꎬＰ<０.００１)ꎮ 在性别的分组中ꎬ女生
低度(χ２ ＝ １１.０９５ꎬＰ<０.００１)、中度( χ２ ＝ １.４９３ꎬＰ ＝ ０.２２２)、
高度近视( χ２ ＝ ２.９０４ꎬＰ ＝ ０.０８８)的比率均高于男生ꎬ见
表 ２ꎮ

表 １　 甘南地区儿童青少年近视基本情况

分类 筛查人数 近视人数 近视率(％) 戴镜人数 戴镜率(％) 足矫率(％)
学段

　 幼儿园 １９０ １８ ９.４７ ０ ０ ０
　 小学 ２５２２ ７００ ２７.７６ １１０ １５.７１ ６０.００
　 初中 １０６１ ７０４ ６６.３５ １８３ ２５.９９ ３４.４３
　 高中 １０３３ ７６７ ７４.２５ ３３２ ４３.２９ ５６.６３
性别

　 男 ２３０７ ９７３ ４２.１８ ２５０ ２６.６９ ５４.００
　 女 ２４９９ １２１６ ４８.６６ ３７５ ３０.８４ ４８.５３
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　
总计 ４８０６ ２１８９ ４５.５５ ６２５ ２８.５５ ５０.７２

１２３
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表 ２　 甘南地区不同学段、不同性别近视程度分析

分类 筛查人数
低度近视

近视人数 近视率(％)
中度近视

近视人数 近视率(％)
高度近视

近视人数 近视率(％)
学段

　 幼儿园 １９０ １８ １５.７９ ０ ０ ０ ０
　 小学 ２５２２ ５８１ ２３.０３ ９２ ３.６５ ２７ １.０７
　 初中 １０６１ ４８５ ４５.７１ １８２ １７.１５ ３７ ３.４９
　 高中 １０３３ ４０２ ３８.９２ ２４５ ２３.７２ １２０ １１.７１
性别

　 男 ２３０７ ６６０ ２８.６１ ２３６ １０.２３ ７７ ３.３４
　 女 ２４９９ ８２６ ３３.０５ ２８３ １１.３２ １０７ ４.２８

２.３ 甘南地区不同年龄儿童青少年近视率情况 　 统计不
同年龄儿童青少年的近视率ꎬ随着年龄增加ꎬ近视患病率
整体呈上升趋势ꎬ差异有统计学意义( χ２ ＝ １０４７.３２１ꎬＰ<
０.００１ꎬ表 ３)ꎮ 将各年龄儿童青少年的近视率绘制成折线
图ꎬ发现 １０－１２ 岁年龄段近视率增长最快ꎬ由 ２５.６２％增长
至 ６０.５７％ꎬ其次是 １５ － １６ 岁年龄段ꎬ由 ６４. ３１％增长至
７７.０４％(图 １)ꎮ
２.４ 不同学段不同近视程度的足矫率 　 对不同学段不同
近视程度的足矫率进行比较ꎬ结果显示ꎬ低度近视和中度
近视的足矫率在高中学段最高ꎬ分别为 ６１.２５％和６４.９０％ꎬ
高度近视的足矫率在小学学段最高ꎬ为 ５２.９４％ꎮ 除幼儿
园外ꎬ初中学段低、中、高度近视的足矫率均为 ３ 个学段中
最低ꎻ在各学段中ꎬ高度近视的足矫率在不同程度近视中
最低ꎬ见表 ４ꎮ
３讨论

近年来ꎬ我国儿童青少年近视患病率持续升高ꎬ已经
成为我国重要的公共卫生问题[６]ꎮ 本次调查结果显示ꎬ甘
南地区儿童青少年的近视患病率随着年级的升高呈明显
的上升趋势ꎬ在幼儿园阶段ꎬ低度近视占主导地位ꎬ随着学
段的升高ꎬ中度近视和高度近视的比例也呈上升趋势ꎬ与
其他地区的相关研究得出相同的结论[７－８]ꎬ可能与随着年
级的升高ꎬ学习压力增加、连续读写的时间变长[９]、电子产
品的广泛使用和睡眠时间不足[１０]等因素相关联ꎮ 由学龄
期获得并逐渐加深的近视会造成高度近视的流行ꎬ从而影
响人们的工作、学习和日常生活[１１]ꎬ且近视发生的年龄越
小ꎬ越容易发展为高度近视ꎮ 因此ꎬ在儿童时期就要对近
视进行及时的干预ꎬ以降低儿童青少年近视的发生率和发
展为高度近视的风险ꎮ 分析各年龄的近视患病情况ꎬ发现
１０－１２ 岁的儿童青少年近视率增长最快ꎬ提示该阶段应特
别注意对视力的保护和对视力变化情况的监测ꎮ １０－１２
岁正处于青春期快速发育阶段ꎬ有研究发现青春期可能对
屈光发育的过程产生影响[１２]ꎬ并且在青春期早期进行室
外活动对近视的预防效果要高于其他年龄段[１３]ꎬ因此要
特别注重对青春期期间的户外活动干预ꎮ 此外ꎬ女生近视
患病率要明显高于男生ꎬ与以往研究结果相一致[１４－１５]ꎬ这
可能与女生青春期发育激素的变化[１６]、缺少户外运动、喜
爱吃甜食有关[１７]ꎮ
　 　 ２０１９ 年全国儿童青少年总体近视率为 ５０.２％ [１８]ꎬ甘
南地区儿童青少年总体近视率为 ４５.５５％ꎬ低于同期全国
近视 率ꎬ 也 低 于 我 国 其 他 地 区ꎬ 如 内 蒙 古 自 治 区
(５３.３０％) [１９]ꎬ昆明市 (４９. ９０％) [２０]ꎬ宁夏 (４６. ５３％) [２１]ꎮ
甘南是以藏族为主的少数民族地区ꎬ其经济相对落后ꎬ所

　 　 表 ３　 甘南地区不同年龄儿童青少年近视率

年龄(岁) 筛查人数 近视人数 近视率(％)
<５ ７０ ４ ５.７１
５ １１９ １４ １１.７６
６ ２３９ ５０ ２０.９２
７ ６４４ １５７ ２４.３８
８ ３８０ ６７ １７.６３
９ ２８６ ６１ ２１.３３
１０ ４０２ １０３ ２５.６２
１１ ３５５ １６１ ４５.３５
１２ ４２１ ２５５ ６０.５７
１３ ３５２ ２２１ ６２.７８
１４ ２１２ １２７ ５９.９１
１５ ３１１ ２００ ６４.３１
１６ ３３１ ２５５ ７７.０４
１７ ３０４ ２２１ ７２.７０
１８ ２１７ １７７ ８１.５７
>１８ １６３ １１６ ７１.１７

图 １　 ５－１８ 岁儿童青少年各年龄近视率ꎮ

以甘南近视率较全国平均水平偏低ꎬ可能与民族和环境因
素相关ꎮ 有研究发现ꎬ藏族的近视发病率相较于汉族较
低[２２]ꎬ并且由于少数民族聚集及经济原因ꎬ其学习压力相
对于其他地区要小ꎬ户外活动更加丰富ꎬ使得甘南地区的
近视率较低ꎮ
　 　 本研究中儿童青少年总体戴镜率仅为 ２８.５５％ꎬ远低
于同期其他地区的调查结果[２３]ꎮ 其原因可能有以下几个
方面:(１)与该地区家长对近视问题的重视程度和对近视
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　 　 表 ４　 不同学段不同近视程度的足矫率

学段
低度近视

戴镜人数 足矫人数 足矫率(％)
中度近视

戴镜人数 足矫人数 足矫率(％)
高度近视

戴镜人数 足矫人数 足矫率(％)
幼儿园 ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０
小学 ４６ ２７ ５８.７０ ４７ ３０ ６３.８３ １７ ９ ５２.９４
初中 ５７ ２４ ４２.１１ ９３ ３２ ３４.４１ ３３ ７ ２１.２１
高中 ８０ ４９ ６１.２５ １５１ ９８ ６４.９０ １０１ ４１ ４０.５９
χ２ ５.３２９ ２３.３９２ ５.８５８
Ｐ ０.０７０ <０.００１ ０.０５３

矫正的认知程度有关ꎬ认为戴眼镜会导致视力越来越差ꎻ
(２)西部贫困地区视力监测及保健服务缺位ꎻ(３)配镜对
于许多贫困家庭来说仍是不小的经济负担ꎬ使得近视情况
未得到及时地发现和矫正[２４]ꎮ 同时近视足矫情况也并不
乐观ꎬ儿童青少年总体足矫率为 ５０.７２％ꎬ在各个学段中ꎬ
初中生的足矫率最低ꎬ仅为 ３４.４３％ꎬ可能与初中生近视增
长过快有关ꎬ未能及时更换合适的眼镜ꎬ使得初中整体足
矫率偏低ꎮ 有研究表明欠矫会对学生的生理活动和心理
情感均产生负面影响ꎬ降低生存质量[２５]ꎮ ＷＨＯ 估计全球
１.２ 亿人的视力损害由未经矫正的屈光不正造成ꎬ几乎所
有人都可以通过配戴框架眼镜、隐形眼镜或者做屈光手术
使视力达到正常水平[２６]ꎮ 其中ꎬ框架眼镜经济、便捷ꎬ相
较于其他矫正方式ꎬ维护和更换更加方便快捷ꎻ角膜塑形
镜在中度与高度近视中的矫正效果要优于框架眼镜[２７]ꎮ
足矫的屈光度进展程度明显低于欠矫[２８]ꎮ

综上ꎬ对于西部贫困地区近视的防治ꎬ教育部门、医
院、学校和家庭应形成联合机制ꎬ共同关注儿童青少年的
视力发育情况ꎬ加强学生近视防治的卫生与健康教育宣传
工作ꎬ减少视力不良的发生ꎮ 对贫困家庭学生视力检查及
配镜给予一定补贴ꎬ提高家长的配镜意愿ꎮ 教育学生要养
成良好的用眼习惯ꎬ增加户外活动时间ꎬ保证充足的睡眠ꎬ
减少近视的发生ꎬ定期进行视力的检查ꎬ确保能及时发现
视力的改变ꎬ采取措施矫正视力ꎬ减缓近视的发展进程ꎮ
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