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中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患现况调查

王子睿，张祥，刘煜，周潇潇

台州市疾病预防控制中心（台州市卫生监督所），浙江 台州 318000

摘要：目的 了解浙江省台州市中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患情况，为青少年脊柱弯曲异常与近视防制

提供参考。方法 采用分层随机整群抽样方法抽取台州市 9个县（市、区）的中小学生进行调查，通过问卷收集基

本情况、睡眠、运动、饮食、使用电子设备、教室座位调整频率、课外学习、读写姿势和用眼习惯等资料；参考

《儿童青少年脊柱弯曲异常防控技术指南》筛查脊柱弯曲异常；依据WS/T 663—2020《中小学生屈光不正筛查规范》

筛查近视。采用多因素 logistic 回归模型分析脊柱弯曲异常与筛查性近视共患的影响因素。结果 调查中小学生

13 596人，其中男生 7 423人，占 54.60%；女生 6 173人，占 45.40%。年龄为（13.45±2.59）岁。检出脊柱弯曲异常

与筛查性近视共患 394例，共患率为 2.90%。多因素 logistic回归分析结果显示，过去 7 d使用电脑时间＜1 h （以不

使用为参照，OR=1.312，95%CI：1.023~1.684）、过去 7 d课外学习时间≥3 h （OR=1.513，95%CI：1.068~2.143）及

经常/总是在阳光直射下看书和屏幕（OR=1.604，95%CI：1.018~2.526）的中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患

风险较高；睡眠时间＞9 h /d （OR=0.638， 95%CI： 0.411~0.991）、过去 7 d 户外活动时间≥3 h/d （OR=0.645，
95%CI：0.427~0.975）和教室座位调整频率≥1次/月（OR=0.740，95%CI：0.573~0.955）的中小学生脊柱弯曲异常与

筛查性近视共患风险较低。结论 睡眠、运动、使用电子设备、教室座位调整频率、课外学习和用眼习惯是中小学

生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患的影响因素。
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Comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia among
primary and middle school students

WANG Zirui, ZHANG Xiang, LIU Yu, ZHOU Xiaoxiao
Taizhou Center for Disease Control and Prevention (Taizhou Health Supervision Institute), Taizhou, Zhejiang 318000, China

Abstract: Objective To investigate the comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia among primary
and middle school students in Taizhou City, Zhejiang Province, so as to provide the reference for the prevention and
control of abnormal spinal curvature and myopia among children and adolescents. Methods Students from nine coun⁃
ties (cities, districts) in Taizhou City were selected using a stratified cluster random sampling method. Basic information,
sleep, physical activity, diet, electronic device usage, frequency of seat changes, after class study, reading and writing
posture, and eye-use habits were collected through questionnaire surveys. Abnormal spinal curvature was screened ac⁃
cording to the Technical Guidelines for the Prevention and Control of Abnormal Spinal Curvature in Children and Adoles⁃

cents. Myopia was screened based on Specification for Screening of Refractive Error in Primary and Middle School Stu⁃

dents (WS/T 663—2020). The influencing factors for the comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia
were analyzed using a multivariable logistic regression model. Results A total of 13 596 students were surveyed, includ⁃
ing 7 423 males (54.60%) and 6 173 females (45.40%). The average age was (13.45±2.59) years. The prevanlece of the
comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia, was 2.90% (394 cases). Multivariable logistic regression
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analysis showed that students who used computers for <1 hour in the past 7 days (not use as the reference, OR=1.312,
95%CI: 1.023-1.684), after class study for ≥3 hours in the past 7 days (OR=1.513, 95%CI: 1.068-2.143), and frequent⁃
ly /always read books or watched screens under direct sunlight (OR=1.604, 95%CI: 1.018-2.526) had a higher risk of
the comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia. In contrast, the students who slept for >9 h/d (OR=
0.638, 95%CI: 0.411-0.991), engaged in outdoor activities for ≥3 h/d in the past 7 days (OR=0.645, 95%CI: 0.427-
0.975), and changed seats once per month or more (OR=0.740, 95%CI: 0.573-0.955) had a lower risk of the comorbidi⁃
ty of abnormal spinal curvature and screening myopia. Conclusion The comorbidity of abnormal spinal curvature and
screening myopia among primary and middle school students is mainly influenced by sleep, physical activity, electronic
device use, frequency of seat changes, after class study and eye-use habits.
Keywords: primary and middle school students; abnormal spinal curvature; myopia; comorbidity; influencing factor

脊柱弯曲异常、近视是学生常见病，影响学生的

生长发育和心理健康［1］。相关研究显示，近视学生

发生脊柱弯曲异常的风险较视力正常学生高；而脊柱

弯曲异常学生的近视检出率也较高，提示两者存在共

同的行为和环境影响因素［2］，如白天户外活动、静

坐时间、视屏时间和读写姿势等［3-4］。分析脊柱弯曲

异常与近视共患学生的特征，有助于探索建立共防机

制、提高防控效果。本研究依托 2023 年浙江省台州

市中小学生常见病和健康影响因素监测与干预项目，

分析脊柱弯曲异常和筛查性近视共患的影响因素，为

青少年脊柱弯曲异常与近视防制提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象

根据《2023 年浙江省学生常见病和健康影响因

素监测与干预工作方案》，于 2023 年 9—10 月在台

州市 9 个县（市、区）开展调查。根据工作方案将 9
个县（市、区）分为 3 个城区和 6 个郊县，采用分层

随机整群抽样方法，每个城区随机抽取 7 所学校（2
所小学、2 所初中、2 所普通高中和 1 所职业高中），

每个郊县随机抽取 5 所学校（2 所小学、2 所初中和 1
所普通高中），按年级分层，每个年级（小学仅调查四

至六年级）以班级为单位抽取至少 80 名学生进行调

查，学生及家长均知情同意。本研究通过台州市疾病

预防控制中心医学伦理审查委员会审查（2024004）。
1.2 方法

1.2.1 问卷调查

由经过统一培训的调查人员采用问卷收集中小学

生的基本情况、睡眠、运动、饮食、使用电子设备、

教室座位调整频率、课外学习、读写姿势和用眼习惯

等资料。调查人员现场发放调查问卷并回收，由学生

自主填写。中高强度运动是指能引起呼吸或心率加快

的运动，如跑步、篮球、游泳、跳健身操和搬重物

等。经常饮用奶及奶制品是指过去 7 d 饮用奶及奶制

品≥3 次。

1.2.2 脊柱弯曲异常筛查

参考 《儿童青少年脊柱弯曲异常防控技术指

南》［5］，由医护人员采用一般检查、前屈试验、脊柱

运动试验和俯卧试验筛查，初筛结果为姿态不良、脊

柱侧弯、脊柱前凸异常和脊柱后凸异常均判定为脊柱

弯曲异常。

1.2.3 近视筛查

由医护人员筛查近视，其中至少 1 人为持有

国家执业医师资格证书的眼科医师。依据 WS/T
663—2020 《中小学生屈光不正筛查规范》［6］，使

用 5 m 标准对数视力表检查远视力，使用台式自

动电脑验光仪检测屈光度。单眼裸眼视力＜5.0 D
且非睫状肌麻痹下电脑验光等效球镜度数＜-0.50 D
判定为筛查性近视；佩戴角膜塑形镜的中小学生

同样计入。

1.3 统计分析

采用 SPSS 19.0 软件统计分析。定性资料采用

相对数描述，组间比较采用 χ2 检验。采用多因素

logistic 回归模型分析中小学生脊柱弯曲异常与筛查

性近视共患的影响因素。检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 基本情况

调查中小学生 13 596 人，其中男生 7 423 人，

占 54.60%；女生 6 173 人，占 45.40%。年龄为

（13.45±2.59）岁。城区 5 554 人，占 40.85%；郊县

8 042 人，占 59.15%。小学生 4 777 人，占 35.14%；

初中生 4 793 人，占 35.25%；高中生 4 026 人，占

29.61%。

2.2 脊柱弯曲异常与筛查性近视共患率分析

检出脊柱弯曲异常与筛查性近视共患学生 394
例，共患率为 2.90%。性别、年龄、睡眠时间、

周末/节假日≥60 min/d 中高强度运动、教室座位调整
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频率、读写做到“一拳”距离、用眼时与电脑屏幕

距离＞66 cm、阳光直射下看书和屏幕，以及过去 7 d≥
60 min 中高强度运动频率、户外活动时间、室内静

坐时间、含糖饮料摄入频率、新鲜水果摄入频率、早

餐经常饮用奶及奶制品、使用移动电子设备、使用

电脑时间和课外学习时间不同的中小学生脊柱弯曲

异常与筛查性近视共患率比较，差异有统计学意义

（均 P＜0.05）。见表 1。
表 1 中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患率比较

Table 1 Comparison of comorbidity rates of abmormal spinal curvature and screening myopia among primary and middle school students

性别

男

女

年龄/岁
6~<9
9~<12
12~<15
15~19

睡眠时间/（h/d）
≤7
＞7~8
＞8~9
＞9

过去7 d≥60 min中高强度

运动频率/d
≤2
＞2~<6
6~7

周末/节假日≥60 min/d中高

强度运动

几乎不

半数能

多数能

过去7 d户外活动时间/（h/d）①

≥3
＜3

过去7 d室内静坐时间/（h/d）
≤3
＞3~9
＞9

过去7 d含糖饮料摄入

频率/（次/d）
≥1
＜1

7 423
6 173

36
4 590
4 708
4 262

2 993
4 115
3 963
2 525

6 252
5 263
2 081

2 532
6 994
4 070

1 595
10 968

5 414
5 262
2 920

1 233
12 363

144
250

1
44

171
178

135
134
88
37

203
149
42

89
214
91

27
346

119
162
113

48
346

1.94
4.05

2.78
0.96
3.63
4.18

4.51
3.26
2.22
1.47

3.25
2.83
2.02

3.52
3.06
2.24

1.69
3.15

2.20
3.08
3.87

3.89
2.80

53.322

95.126

54.416

8.513

10.417

10.329

19.939

4.771

＜0.001

＜0.001

＜0.001

0.014

0.005

0.001

＜0.001

0.029

项目
调查

人数

共患

例数

共患

率/% χ2值 P值

过去7 d新鲜水果摄入

频率/（次/d）
≥1
＜1

过去7 d早餐经常饮用奶

及奶制品

是

否

过去7 d使用移动电子设备

是

否

过去7 d使用电脑时间/h
不使用

＜1
≥1

教室座位调整频率/（次/月）

≥1
＜1

过去7 d课外学习时间/h①

无

＜3
≥3

读写做到“一拳”距离

偶尔/从不

经常/总是

用眼时与电脑屏幕

距离＞66 cm
不用电脑

偶尔/从不

经常/总是

阳光直射下看书和屏幕

偶尔/从不

经常/总是

7 796
5 800

9 405
4 191

8 301
5 295

7 692
3 916
1 988

10 907
2 689

6 892
5 078
1 147

7 150
6 446

4 039
5 581
3 976

13 041
555

201
193

253
141

271
123

181
148
65

300
94

177
154
44

230
164

86
173
135

370
24

2.58
3.33

2.69
3.36

3.26
2.32

2.35
3.78
3.27

2.75
3.50

2.57
3.03
3.84

3.22
2.54

2.13
3.10
3.40

2.84
4.32

6.636

4.684

10.189

19.903

4.257

6.593

5.449

12.786

4.184

0.010

0.030

0.001

＜0.001

0.039

0.037

0.020

0.002

0.041

项目
调查

人数

共患

例数

共患

率/% χ2值 P值

注：①表示问卷中有“不知道”选项，作为缺失值处理。

2.3 脊柱弯曲异常与筛查性近视共患影响因素的多因

素 logistic 回归分析

以脊柱弯曲异常与筛查性近视共患为因变量（0=
否，1=是），以表 1 中所有变量（性别和年龄除外）

为自变量进行多因素 logistic 回归分析。结果显示，

调整性别和年龄后，睡眠时间、过去 7 d 户外活动时

间、过去 7 d 使用电脑时间、教室座位调整频率、过

去 7 d 课外学习时间、阳光直射下看书和屏幕是中小

学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患的影响因素。见

表 2。

·· 338



预防医学 2025年4月第 37 卷第4期 China Prev Med J, Apr. 2025, Vol. 37, No.4

表 2 中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视共患影响因素的多因素 logistic 回归分析

Table 2 Multivariable logistic regression analysis of factors affecting comorbidity of abnormal spinal curvature and screening myopia
among primary and middle school students

变量

睡眠时间/（h/d）
＞7~8
＞8~9
＞9

过去7 d户外活动时间/（h/d）
≥3

过去7 d使用电脑时间/h
＜1
≥1

教室座位调整频率/（次/月）

≥1
过去7 d课外学习时间/h

＜3
≥3

阳光直射下看书和屏幕

经常/总是

常量

参照组

≤7

＜3

不使用

＜1

无

偶尔/从不

β

-0.063
-0.182
-0.449

-0.438

0.272
0.141

-0.302

0.148
0.414

0.472
-4.927

xs

0.138
0.167
0.224

0.210

0.127
0.165

0.130

0.118
0.178

0.232
0.486

Wald χ2值

0.208
1.179
3.999

4.336

4.562
0.732

5.369

1.579
5.427

4.157
102.867

P值

0.648
0.278
0.046

0.037

0.033
0.392

0.020

0.209
0.020

0.041
＜0.001

OR值

0.939
0.834
0.638

0.645

1.312
1.151

0.740

1.159
1.513

1.604
0.007

95%CI

0.717~1.230
0.601~1.158
0.411~0.991

0.427~0.975

1.023~1.684
0.834~1.590

0.573~0.955

0.921~1.460
1.068~2.143

1.018~2.526

3 讨 论

调查中小学生 13 596 人，脊柱弯曲异常与筛查

性近视共患率为 2.90%，接近 2023 年天津市的监测

结果（2.65%）［7］。其中，女生脊柱曲异常与筛查性

近视共患率高于男生，可能与生理差异有关，相关研

究显示雌激素可以通过影响眼部结构及生长突增引起

屈光度和脊柱变化［8］；也可能与男生户外活动时间

更长有关。年龄较大的学生共患率较高，与中学阶段

学业压力更重、用眼强度更大，易导致不良用眼习惯

和读写姿势形成有关［1］。

结果显示，中小学生脊柱弯曲异常与筛查性近视

共患与睡眠时间、过去 7 d 户外活动时间、过去 7 d
使用电脑时间、教室座位调整频率、过去 7 d 课外学

习时间及阳光直射下看书和屏幕有关。过去 7 d 使用

电脑、过去 7 d 课外学习时间≥3 h 及经常/总是在阳

光直射下看书和屏幕的中小学生脊柱弯曲异常与筛查

性近视共患风险较高。中小学生移动电子设备可及性

增强，学业压力增大，容易导致过度用眼和长时间静

坐等不良行为习惯的形成，不仅影响视力，还会增加

脊柱负担［9-10］。阳光直射容易产生眩光，且过于强烈

的光线会在书本和屏幕表面产生反射，导致视觉疲

劳，增加近视风险［11］；而屈光不正等眼部疾病与脊

柱弯曲异常患病率增加有关［12］。

睡眠时间＞9 h、过去 7 d 户外活动时间≥3 h 和

教室座位调整频率≥1 次/月的中小学生脊柱弯曲异常

与筛查性近视共患风险较低。睡眠时眼周肌肉较为放

松，充足的睡眠能够充分舒缓眼睛，减少眼疲劳［13］，

还可以缓解脊柱两侧肌肉的紧张状态，从而对脊柱起

到保护作用［14］。研究显示近视儿童参加户外活动时

间更少［15］，但坚持户外活动能够抵消长时间静坐学

习对视力产生的负面影响，改善眼部睫状肌持续收缩

状态，同时增强脊柱周围肌肉和韧带力量［3］。每月

至少调整 1 次座位是脊柱弯曲异常与筛查性近视的

保护因素，与杨田等［16］研究结果一致。

建议持续关注台州市中小学生脊柱弯曲异常与筛

查性近视共患情况，参考《学生常见病多病共防技术

指南》，社会、家庭和学校多方面联合，落实中小学

生的减负措施，保证充足的休息和睡眠时间；增加每

日户外活动时间，同时限制电子设备使用时间；定期

调整座位，及时纠正读写姿势问题，避免不良姿势和

用眼习惯的形成。本研究可能存在回忆偏倚和报告偏

倚，未来将通过更高质量的队列研究验证相关因素对

脊柱弯曲异常与筛查性近视共患的影响。
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