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Abstract
誗AIM:To investigate the myopia risk factors of different
nationalities students in primary and secondary schools
in Karamay City.
誗METHODS: This survey was a cross-sectional design,
the sample was selected in the first, third and sixth grade
primary school and middle school students by stratified
random cluster method. The survey team comprised of
ophthalmologists, technicians, optometrists and
administrative staff. The staff was trained about the
design, method and quality control, etc. According to
the research needs, questionnaires were designed. In
person interview, pilot study, questionnaire, intraocular
pressure, corneal curvature, refraction, axial length,
corneal thickness, slit lamp microscopy and fundus
examination were performed. A database was
established using the Epi-data software by double entry
method. All statistical analysis was completed by SPSS
17. 0 software.
誗RESULTS: The survey covers 1922 students in total,
which account for 91. 4% students of the whole four
grades. The total prevalence of myopia was 39. 2%.

Multivariate analyses revealed that ethnic origin, age,
gender, parents of short-sightedness, daily after-school
reading and writing time and bad reading and writing
habits were closely related to myopia (OR = 0. 149, 95%
CI: 0. 103 - 0. 216, P = 0. 000; OR = 1. 372, 95% CI: 1. 296 -
1郾 453, P = 0. 000; OR = 1. 517, 95% CI: 1. 200 - 1. 918, P =
0郾 000; OR= 0. 695, 95% CI: 0. 602-0. 804, P = 0. 000; OR =
1郾 310, 95%CI:1. 086-1. 581, P= 0. 005; OR= 0. 655, 95%CI:
0. 486-0. 882, P= 0. 005) .
誗CONCLUSION: Ethnic origin, age, gender, parents of
short - sightedness, daily after - school reading and
writing time and reading and writing habits were
independent risk factors for myopia.
誗 KEYWORDS: nationality; students in primary and
secondary schools;risk factors
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摘要

目的:探讨克拉玛依市不同民族中小学生近视眼危险

因素。
方法:采用横断面调查设计,对克拉玛依市中小学民汉学

校进行分层整群随机抽样,抽取在册小学一、三、六年级

及初中三年级学生。 现场调查人员由眼科医师、眼科检

查技师、验光师和联络人员组成,正式调查前对工作人员

进行培训、预调查。 根据研究需求自行设计调查问卷,并
按照自愿同意的原则对研究对象进行系统眼部检查,使
用统一仪器测量眼压、角膜曲率、屈光度、眼轴、角膜厚度

等研究指标。 采用 Epi-data 软件建立数据库,所有数据

双录入,全部统计工作均由 SPSS 17. 0 完成。
结果:本次调查研究实际调查 1922 人,受检率是 91. 4% ,
近视眼患病率为 39. 2% 。 多因素 Logistic 回归分析示:民
族、年龄、性别、父母近视情况、每日课余读写时间和不良

读写习惯与近视眼患病密切相关(OR = 0. 149,95% CI:
0. 103 ~ 0. 216,P = 0. 000;OR = 1. 372,95% CI:1. 296 ~
1郾 453,P=0. 000;OR=1. 517,95% CI:1. 200 ~ 1. 918,P =
0. 000;OR=0. 695,95% CI:0. 602 ~ 0. 804,P = 0. 000;OR =
1. 310,95% CI:1. 086 ~ 1. 581,P = 0. 005; OR = 0. 655,
95% CI:0. 486 ~ 0. 882,P=0. 005)。
结论:民族、年龄、性别、父母近视情况、每日课余读写时

间和不良读写习惯是近视眼患病的独立危险因素。
关键词:民族;中小学生;危险因素
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0 引言

摇 摇 近视眼是一种极为常见的眼疾,近年来国人近视眼

患病率有上升趋势,特别是中小学生近视眼患病率逐年

增加,且发病年龄提前。 目前,西部多民族地区中小学生

近视眼流行病学调查资料不多,且已显陈旧。 为此,我们

于 2011-05 / 06 在克拉玛依市进行了不同民族中小学生

近视眼流行病学调查,现将结果报告如下。
1 对象和方法

1. 1 对象摇 调查地点和人群:克拉玛依市地处准葛尔盆

地西部边缘,是一个地理环境相对独特,多民族聚集的石

油工业城市。 据克拉玛依市 2010-09 统计在校生人数知

全市汉族中小学生 34291 人,少数民族中小学生 5852
人,其中小学民汉混校共有六所,民族中学两所,汉族中

学五所。
1. 2 方法

1. 2. 1 调查人群的确定及抽样方法摇 据国内省市同类调

查资料显示,我国中小学生近视眼患病率为 27. 3% ~
53郾 80% ,克拉玛依市共有中小学生 40143 人,可接受最大

样本误差为3%,按琢=0.05,采用公式:n=Z2[P伊(1-P)] / D2计

算样本量。 实际工作中由于不可能采用单纯随机抽样方

法来抽样,只能采用整群随机抽样方法,因此由抽样作用

系数(1. 25)来矫正以确保本研究有足够的样本量,得独

立群体的样本量 1291 人(可信度为 95% )。 按照事先预

计的样本量准备汉族调查 1291 人,按照克拉玛依市汉族

中小学生人数与少数民族中小学生比约为 6颐1,则汉族学

生最小样本量 1291 人维吾尔族学生最小样本量约为 258
人(维吾尔族在少数民族中人数最多)。 本研究采用分

层整群随机抽样的方法,根据事先估计的样本量,应用随

机数字表进行单纯随机抽样,按照自愿同意的原则,结果

抽取小学四所,民族中学及汉族中学各一所;再以班级为

单位抽取各小学一、三、六年级及中学初中三年级作为我

们的研究样本。 六所学校应调查 2103 人,且基本符合克

拉玛依市中小学生分布比例。
1. 2. 2 调查方法及内容摇 正式调查前对工作人员进行了

为期 2wk 的培训及预调查工作,根据研究需求自行设计

调查问卷,其内容包括:调查对象的基本信息,眼部健康

情况,家族遗传史,饮食调查及影响近视患病率的因素调

查。 到各学校进行眼保健知识讲座,并告知此次调查的

目的、调查程序,各位学生及其监护人签署了知情同意

书。 对在校中小学生及其监护人讲解调查问卷,由家长

协助填写问卷,由各位班主任老师负责发放问卷,一名眼

科医生负责审核问卷填写是否完整、是否符合逻辑性。
预调查资料不纳入资料统计中。
1. 2. 3 检查项目及检查方法摇 采用国际标准视力表检查

视力,使用裂隙灯显微镜,直接检眼镜,聚焦手电筒等对

调查对象进行系统眼部检查;对所有受检者使用复方托

品卡胺滴眼液 5min 滴眼 1 次共滴 4 次,20min 后充分散

瞳(瞳孔直径>6mm)由高年资验光师采用带状光检影镜

进行静态视网膜检影验光,分别记录近视度数或远视度

数、散光度数、散光轴位来确定受检者的屈光度。
1. 2. 4 屈光不正的诊断标准 摇 -0. 25 ~ +0. 50D 为正视

眼,逸+0. 50D 为远视眼,逸-0. 50D 为近视眼,同一眼两

条子午线屈光度差值逸0. 50 为散光眼,两眼球镜差逸
1郾 50D、柱镜差逸1. 00D 为屈光参差,等效球镜度数 D =
DS+DC / 2(DS:球镜屈光度,DC:柱镜屈光度)。 将眼部无

明显器质性病变,以功能因素为主引起远矫正视力<0. 9,
且不能矫正者列为弱视。
1. 2. 5 排除标准摇 排除有眼部疾病史及现患眼病(上睑

下垂、结角膜病、先天性白内障、先天性或发育性青光眼、
早产儿视网膜病变、视网膜劈裂症、斜弱视、眼球震颤

等),有眼部手术史,眼部外伤史的学生,父母不为同一民

族者,不能配合检查者。
1. 2. 6 质量控制摇 在调查队中由一名眼科医生担当质量

控制监督员,负责整个调查过程的质量监督。 正式调查

前对工作人员就调查目的、内容、程序进行了培训和预调

查,原始资料由两人进行录入,同时对数据录入和数据逻

辑对比分析中发现的错误及时纠正,以保证录入数据的

准确性。 调查结束后又复检了约 10% 的受检者,确定与

以前的调查结果符合程度。
摇 摇 统计学分析:采用 Epi-data 软件建立数据库,本次调

查研究所有数据均由两人进行录入,同时对数据录入和

数据逻辑对比分析中发现的错误及时纠正。 首先对近视

眼可能危险因素进行赋值(表 1),以近视眼可能危险因

素为自变量,以是否近视眼为因变量,建立非条件

Logistic 回归模型,对近视眼危险因素进行分析。 全部统

计工作均由 SPSS 17. 0 完成。
2 结果

2. 1 样本的一般情况 摇 整群随机抽取 6 所学校应调查

2103 人,实际调查 1922 人,受检率为 91. 4% 。 发放问卷

2103 份,收回 1978 份,回收率为 94. 1% 。 调查对象没能

接受检查的原因包括因事没能来调查点或离开调查点,
拒绝检查及不能够配合检查等。 符合入选标准 1775 人,
其中汉族中小学生 1366 人(汉族小学生 1092 人,汉族中

学生 274 人);维族中小学生 326 人(维族小学生 215 人,
维族中学生 111 人);其他少数民族中小学生 83 人。
2. 2 近视眼危险因素分析

2. 2. 1 人口学特征与近视眼的关系 摇 以民族、年龄、性
别、血型、父亲最高学历、母亲最高学历等人口学特征为自变

量,以是否近视为因变量,分别进行单因素非条件 Logistic 回

归分析,结果示:除血型外均与近视眼有关,见表 2。
2. 2. 2 近视眼相关因素与近视眼的关系摇 以父母近视情

况,食用甜食,偏食,每日课余读写时间,每日户外活动时

间,每天睡眠时间,夜间开灯睡眠,采光照明情况,不良读

写习惯,每天看电视时间,每天看电脑时间,做眼保健操,
早产,低体质量,出生时窒息史,出生时吸氧史,喂养方式
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表 1摇 近视眼可能危险因素与赋值

因素 变量名 赋值说明

民族 X1 汉族=1,维吾尔族=2,其他少数民族=3
年龄(岁) X2 6 ~ =1,8 ~ =2,10 ~ =3,12 ~ =4,14 ~ =5,16 ~ 18 =6
性别 X3 男=1,女=2
血型 X4 A=1,B=2,O=3,AB=4
父亲最高学历 X5 小学=1,中学=2,高中=3,大专=4,本科=5,硕士=6,硕士以上=7,其他=8
母亲最高学历 X6 小学=1,中学=2,高中=3,大专=4,本科=5,硕士=6,硕士以上=7,其他=8
父母近视情况 X7 父母双方均有近视=1,父母一方有近视=2,父母双方无近视=3
食用甜食 X8 从不=1,偶尔=2,经常=3
偏食 X9 偏食=1,无偏食=2
每日课余读写时间 X10 1 ~ 2 小时=1,3 小时=2,4 小时=3
每日户外活动时间 X11 <1 小时=1,1 ~ 2 小时=2,>2 小时=3
每天睡眠时间 X12 <8 小时=1,>8 小时=2
夜间开灯睡眠 X13 夜间开灯睡眠=1,无夜间开灯睡眠=2
采光照明情况 X14 良好=1,一般=2,差=3
不良读写习惯 X15 有=1,无=2
每天看电视时间 X16 <1 小时=1,1 ~ 3 小时=2,>3 小时=3
每天看电脑时间 X17 <1 小时=1,1 ~ 3 小时=2,>3 小时=3
做眼保健操 X18 有时做=1,坚持做=2,几乎不做=3
早产 X19 是=1,否=2
低体重 X20 是=1,否=2
出生时窒息史 X21 有=1,无=2
出生时吸氧史 X22 有=1,无=2
喂养方式 X23 母乳喂养=1,人工喂养=2,混合喂养=3
近视眼 Y 否=0,是=1

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 2摇 人口学特征与近视眼关系的单因素非条件 Logistic回归分析

变量 B P OR 95% CI
民族 -1. 379 0. 000 0. 252 0. 185 ~ 0. 342
年龄 0. 284 0. 000 1. 329 1. 282 ~ 1. 377
性别 0. 373 0. 000 1. 452 1. 194 ~ 1. 765
血型 -0. 009 0. 866 0. 991 0. 897 ~ 1. 096
父亲最高学历 0. 076 0. 037 1. 079 1. 005 ~ 1. 158
母亲最高学历 0. 076 0. 044 1. 079 1. 002 ~ 1. 162

等近视相关因素为自变量,以是否近视为因变量,分别进

行单因素非条件 Logistic 回归分析,结果示:父母近视情

况,食用甜食,每日课余读写时间,每日户外活动时间,每
天睡眠时间,不良读写习惯,做眼保健操与近视眼有关,见
表 3。
2. 3 多因素 Logistic 回归分析摇 将单因素分析有意义的变

量引入多因素 Logistic 回归模型分析,估计多个因素对近

视眼相对危险性的综合效应。 将民族,年龄,性别,父亲最

高学历,母亲最高学历,父母近视情况,食用甜食,每日课

余读写时间,每日户外活动时间,每天睡眠时间,不良读写

习惯,做眼保健操引入多因素 Logistic 回归模型,结果见表

4。 多因素分析示:民族,年龄,性别,父母近视情况,每日

课余读写时间和不良读写习惯是近视眼患病的独立危险

因素。
3 讨论

摇 摇 年龄与近视的关系较复杂,Czepita 等[1] 研究表明,近

视眼随年龄增长而增加。 本调查研究发现,汉族、维吾尔

族 6 个年龄组之间差异有统计学意义( 字2 = 321. 281,P =
0郾 000;字2 =20. 001,P= 0. 001),均有随年龄增长近视眼患

病率增加趋势;经多因素回归分析可知,年龄是近视眼的

危险因素之一。 国内钟萍等[2]调查发现,从小学二年级的

22. 76% 逐渐增加到小学六年级的 41. 67% ;郑长荣等[3]

研究表明,小学、初中和高中学生近视眼的患病率分别为

30. 04% ,41. 81%和 60. 28% 。 汪芳润[4]调查发现小学、初
中和 高 中 学 生 的 患 病 率 分 别 为 8. 82% , 28郾 17% 和

46郾 88% 。 吕帆等[5]也发现各年龄段学生的患病率均随年

龄增长而增加。 分析其原因可能与中小学生眼球正处于

生长发育阶段,调节能力强、眼球壁的伸展性也较大等有

关,当然也不能够排除随着年龄的增长眼轴本身的增长对

近视屈光度的影响。
摇 摇 1996 年美国 National Eye Institute 的 Braun 研究发

现[6]在 8 ~ 10 岁中女生近视眼发展快于男生, Mo 等[7]研
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摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 3 近视眼相关因素与近视眼关系的单因素非条件 Logistic回归分析

变量 B P OR 95% CI
父母近视情况 -0. 318 0. 000 0. 728 0. 649 ~ 0. 816
食用甜食 0. 310 0. 002 1. 363 1. 123 ~ 1. 654
偏食 -0. 150 0. 144 0. 861 0. 704 ~ 1. 052
每日课余读写时间 0. 681 0. 000 1. 976 1. 690 ~ 2. 311
每日户外活动时间 -0. 548 0. 000 0. 578 0. 501 ~ 0. 666
每天睡眠时间 -1. 000 0. 000 0. 368 0. 290 ~ 0. 466
夜间开灯睡眠 -0. 120 0. 502 0. 887 0. 624 ~ 1. 260
采光照明情况 -0. 065 0. 558 0. 937 0. 753 ~ 1. 166
不良读写习惯 -0. 814 0. 000 0. 443 0. 344 ~ 0. 570
每天看电视时间 0. 142 0. 121 1. 153 0. 963 ~ 1. 379
每天看电脑时间 0. 138 0. 119 1. 148 0. 965 ~ 1. 366
做眼保健操 -0. 381 0. 000 0. 683 0. 598 ~ 0. 781
早产 0. 345 0. 129 1. 412 0. 904 ~ 2. 207
低体质量 0. 169 0. 617 1. 184 0. 611 ~ 2. 294
出生时窒息史 -0. 146 0. 663 0. 864 0. 448 ~ 1. 668
出生时吸氧史 -0. 219 0. 495 0. 803 0. 427 ~ 1. 509
喂养方式 -0. 049 0. 463 0. 952 0. 836 ~ 1. 085

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 4摇 近视眼危险因素与近视眼的多因素 Logistic回归分析

变量 B P OR 95% CI
民族 -1. 903 0. 000 0. 149 0. 103 ~ 0. 216
年龄 0. 316 0. 000 1. 372 1. 296 ~ 1. 453
性别 0. 417 0. 000 1. 517 1. 200 ~ 1. 918
父亲最高学历 -0. 003 0. 962 0. 997 0. 878 ~ 1. 132
母亲最高学历 0. 041 0. 539 1. 042 0. 914 ~ 1. 187
父母近视情况 -0. 363 0. 000 0. 695 0. 602 ~ 0. 804
食用甜食 0. 094 0. 437 1. 099 0. 866 ~ 1. 394
每日课余读写时间 0. 270 0. 005 1. 310 1. 086 ~ 1. 581
每日户外活动时间 -0. 166 0. 059 0. 847 0. 713 ~ 1. 006
每天睡眠时间 -0. 272 0. 080 0. 762 0. 562 ~ 1. 033
不良读写习惯 -0. 423 0. 005 0. 655 0. 486 ~ 0. 882
做眼保健操 -0. 129 0. 107 0. 879 0. 752 ~ 1. 028

究表明女性可能是高度近视发生的危险因素之一。 Zhao
等[8]报道北京顺义地区 15 岁男生患病率为 36. 7% ,女生

为 55. 0% ;本调查研究发现,克拉玛依市男生近视眼患病

率为 35. 4% ,女生近视眼患病率为 44. 3% ,性别之间差异

有统计学意义( 字2 = 14. 494,P = 0. 000) [9];经多因素回归

分析可知,性别是近视眼的危险因素之一。 其原因可能与

女生学习用功,较少参加体育活动,女生发育成熟较男生

早;维吾尔族生活习惯及饮食习惯与汉族不同,具体机制

有待进一步研究。
摇 摇 不同地区、不同种族间近视眼患病率不同,黄种人近

视眼患病率高于白种人,亚洲地区人群的近视眼患病率明

显高于欧美地区。 Voo 等[10] 在美国调查各国移民学生发

现,亚裔学生患病率最高为 30. 0% , 白种人学 生 为

13郾 4% ,拉美裔学生为 11. 9% 。 本次调查发现,民族是近

视眼的危险因素之一。 这与国内格鹏飞等[11] 对民族与学

生近视的研究所得结论一致:不同民族学生近视患病及近

视发展也不同,民族是影响学生近视形成的重要因素之

一。 不同种族具有不同的遗传背景,其基因型和表现型之

间的关系尚待进一步研究。
摇 摇 Tkatchenko 等[12]通过对绿猴、恒河猴动物模型研究表

明,近视眼的遗传风险取决于许多因素的交互作用,而且

存在明显的遗传异质性。 Zadnik 等研究表明,即使是正视

的儿童若其父母为近视眼患者,其发展为近视眼的倾向明

显高于父母无近视的儿童[13]。 本调查结果与以上结论一

致,同时发现,父母近视情况是近视眼的危险因素之一。
另外,香港的研究也表明[14],香港中文的学生与其他族裔

群体(如白人)相比有较高的近视眼患病率,这进一步支

持遗传因素对近视眼的影响。
摇 摇 青少年正处于生长发育阶段,眼睛的调节力很强,球
体的伸展性也较大,由不良的用眼卫生习惯,可以造成睫

状肌经常处于高度紧张状态,而引起屈折性近视即假性近

视[15]。 大量调查研究表明,不良的用眼习惯和过度用眼

是中小学生近视的主要影响因素。 国内桑丽丽等[16] 研究

表明,学生普遍存在看书写字距离近、用眼时间过长、姿势
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不对等情况。 Rose 等[17]也报道由于学习负担重户外活动

时少,在新加坡的中国学生比在悉尼的中国学生近视眼的

患病率高。 本次调查结果表明,课余读写时间、户外活动

时间及不良读写习惯均是近视眼的危险因素,以上与国内

外研究结论一致。 因此,要求中小学生养成良好的用眼卫

生习惯,减轻学习负担,增加户外活动时间。
摇 摇 另外,本研究调查发现:视环境,出生体质量过低或早

产,血型,睡眠时间,夜间灯光照射及喂养方式与不同民族

中小学生近视眼患病的关系不密切,可能该方面的调查样

本量不够大或者填写问卷主观性强,目前相关的文献少,
尚无定论。 通过以上讨论分析,民族、年龄、性别、父母近

视情况、每日课余读写时间和不良读写习惯是近视眼患病

的独立危险因素。 其他因素可能是近视眼相关危险因素,
但目前还没有定论,尚待进一步研究。
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