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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨上海市中小学校无尘板书教具对教学过程和教师健康的影响ꎬ为指导学校配备教具、保护师生

健康提供参考和依据ꎮ 方法　 分层整群抽取徐汇、长宁、普陀和杨浦区 １１ 所使用无尘板书教具的中小学校 ５９０ 名授课教

师和 ４ 所使用传统板书教具的中小学校 ２３４ 名授课教师进行问卷调查ꎬ分析各类板书教具的使用效果ꎮ 结果　 无尘组中

分别有 ５２.７％ꎬ５１.６％和 ５９.７％的教师认为无尘板书教具的书写效果、擦拭效果和使用方便程度均优于传统板书教具ꎬ有
３４.３％的教师认为无尘板书教具日常维护较传统板书教具繁琐ꎻ与传统板书教具相比ꎬ使用无尘板书教具后粉笔产生量降

低ꎬ教师上呼吸道不舒适感和 ３０ ｄ 内上呼吸道刺激症状自报比例降低ꎬ差异均有统计学意义( χ２ 值分别为 ２１２.５９ꎬ１８７.５７
和 ５.５２ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ３ 类无尘板书教具对健康的影响比较中ꎬ白板水笔使用效果相对最佳ꎬ吸尘板擦使用效果相对较差ꎬ
差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 无尘板书教具比传统板书教具更有利于教学活动ꎬ且对教师健康影响小于传

统板书教具ꎬ应予以推广ꎮ
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　 　 教育信息化是现代教学技术发展的必然趋势[１] ꎬ
教育技术的进步为我国中小学校带来了多样的教学

手段ꎬ但板书教学仍有着不可替代的地位ꎮ 板书过程

是一种细致的步骤演绎过程ꎬ有助于强化知识ꎬ促进

师生交流互动ꎬ可以满足大部分的教学需求[２] ꎬ然而

传统板书教具(普通黑板、粉笔)在授课中会产生大量

的粉笔粉尘ꎬ降低了教室微小环境质量并对师生的健

康产生危害ꎮ 为促进学校卫生ꎬ保护师生健康ꎬ各类

无尘化板书教具相继出现ꎬ并在多所试点学校安装使

用ꎮ 上海市试点学校的无尘板书教具类型主要有电

动吸尘板擦器(简称吸尘板擦)、无尘书写板—水性书

写笔(简称白板水笔)和贴膜黑板—无尘粉笔(简称无

尘粉笔)３ 种ꎮ 本研究旨在评价各类无尘板书教具的

使用效果ꎬ以便于科学指导学校配备教具ꎬ保护师生

健康ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 综合考虑上海市中小学校各类板书教具

产品的类型和分布ꎬ采用分层整群抽样方法ꎬ从 １４ 个
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开展无尘板书教具试点的区中选取徐汇、长宁、普陀

和杨浦 ４ 个中心城区ꎬ每个区采用方便抽样方法选取

小学、初中和高中共 １１ 所学校ꎬ其中采用吸尘板擦学

校 ４ 所ꎬ白板水笔 ５ 所ꎬ无尘粉笔 ２ 所ꎬ以抽中学校全

体授课教师为研究组(无尘组)ꎮ 在上述 ４ 个区中同

样采用分层整群抽样方法ꎬ选取使用传统板书教具的

６ 所学校的全部授课教师作为对照组(传统组)ꎮ 共调

查教师 ８２４ 名ꎬ其中传统组 ２３４ 名ꎬ男性占 １７.９％ꎬ女
性占 ８２.１％ꎻ主课教师占 ６８.０％ꎬ副课教师占 ３２.０％ꎮ
无尘组 ５９０ 名ꎬ男性占 １２.９％ꎬ女性占 ８７.１％ꎻ主课教

师占 ７０.６％ꎬ副课教师占 ２９.４％ꎮ 年龄范围 ２３ ~ ５８ 岁ꎬ
平均( ３８. ７８ ± ７. ４２) 岁ꎬ 其中 ２３ ~ ３４ 岁 １９４ 名ꎬ 占

２３.５％ꎻ３４ ~ ４５ 岁 ４５７ 名ꎬ占 ５５.５％ꎻ４５ ~ ５８ 岁 １７３ 名ꎬ
占 ２１.０％ꎮ ２ 组被调查者在性别、所授科目及年龄构

成上差异均无统计学意义( χ２ 值分别为 ３. ５１ꎬ０. ５９ꎬ
３.０５ꎬＰ 值均>０.０５)ꎮ
１.２　 方法　 采用自编的问卷于 ２０１４ 年 ３ 月 １—３０ 日

进行现场调查ꎬ问卷的设计经过文献研究、专题小组

讨论和预调查等过程ꎬ反复修改后定稿ꎮ 问卷内容包

括(１) 一般人口学特征:年龄和性别、教授科目等ꎮ
(２)无尘板书教具对教学过程的影响:书写和擦拭板

面量、书写效果、擦拭效果、使用便捷性、日常维护情

况和粉尘产生量等ꎮ 本文板书量判断以写满 ８０％黑

板面作为 １ 个板面ꎬ用以估计每节课平均板书量ꎬ以不

足 １ 个板面(原则上可以不擦拭)和超过 １ 板(课堂中

必须擦拭)作为板书量分组依据ꎮ (３)书写板书教具

对健康的影响:书写笔和清洗液对皮肤(黏膜)的主观

刺激作用ꎬ调查研究对象在过去 ３０ ｄ 内的教学过程中

是否因使用板书出现上呼吸道急性刺激症状(鼻咽部

干燥、咽喉烧灼感、咽喉刺激感、咽痛、黏痰多、吞咽疼

痛或声音嘶哑) 等ꎮ 根据相关文献对咽喉病的界

定[３] ꎬ本文将过去 ３０ ｄ 内在教学过程中因使用板书出

现 ７ 个症状中任意 １ 个症状即为上呼吸道急性刺激症

状阳性ꎮ
１.３　 统计分析　 收集的数据经过审查、逻辑纠错ꎬ剔
除不合格问卷(漏填率≥１５％或存在大量逻辑错误)ꎬ
采用 ＥｐｉＤａｔａ ３.１ 录入数据ꎬＳＰＳＳ ２０.０ 进行统计分析ꎮ
分析方法主要为描述性分析和 χ２ 检验ꎬＰ<０.０５ 为差

异有统计学意义ꎮ

２　 结果

２.１　 板书书写量和擦拭次数　 ３１.２％的传统组教师和

２６.３％的无尘组教师在教学过程中每课时书写超过 １
个板面ꎬ４８.７％的传统组教师和 ４９.３％的无尘组教师

每课时擦拭黑板超过 １ 次ꎬ２ 组的板书书写量和擦拭

次数差异均无统计学意义( χ２ 值分别为 １.８５ꎬ０.０２ꎬＰ
值均>０.０５)ꎮ
２.２　 书写和擦拭效果、使用便捷性和日常维护情况

比较

２.２.１　 无尘板书和传统板书教具比较　 由表 １ 可知ꎬ
无尘组中分别有 ５２.７％ꎬ５１.６％和 ５９.７％的教师认为无

尘板书教具的书写效果、擦拭效果和使用方便程度均

优于传统板书教具ꎬ然而有 ３４.３％的教师认为无尘板

书教具日常维护比传统教具繁琐ꎮ
２.２.２　 ３ 类无尘板书教具比较　 ３ 类无尘教具在擦拭

效果方面差异无统计学意义( χ２ ＝ ７.６４ꎬＰ>０.０５)ꎮ 在

书写效果方面ꎬ白板水笔与无尘粉笔均优于吸尘板擦

(χ２ 值分别为 ２４.９３ꎬ１７.３８ꎬＰ 值均<０.０１)ꎬ而白板水笔

与无尘粉笔差异无统计学意义( χ２ ＝ ２.７０２ꎬＰ>０.０５)ꎻ
在使用便捷性方面ꎬ白板水笔和无尘粉笔均优于吸尘

板擦(χ２ 值分别为 １８.９３ꎬ９.４９ꎬＰ 值均<０.０１)ꎬ白板水

笔优于无尘粉笔( χ２ ＝ ９.６８ꎬＰ< ０.０１)ꎻ在日常维护方

面ꎬ白板水笔和无尘粉笔均比吸尘板擦繁琐( χ２ 值分

别为 １４.６０ꎬ９.３２ꎬＰ 值均<０.０１)ꎬ无尘粉笔比白板水笔

更为繁琐(χ２ ＝ ６.６２ꎬＰ<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 各类无尘板书教具书写效果擦拭效果使用便捷性和日常维护报告率比较

组别 应答人数

书写效果

优于传

统教具

劣于传

统教具

擦拭效果

优于传

统教具

劣于传

统教具

使用便捷性

优于传

统教具

劣于传

统教具

日常维护

优于传

统教具

劣于传

统教具
吸尘板擦 １２２ ５６(４５.９) ２(１.６) ６０(４９.２) １８(１４.８) ５７(４６.７) ９(７.４) ３９(３２.０) ２７(２２.１)
白板水笔 ２９５ １６７(５６.６) ３５(１１.９) １６０(５４.２) ５７(１９.３) １９８(６７.１) ２６(８.８) １０１(３４.２) １１１(３７.６)
无尘粉笔 ５２ ２４(４６.２) １０(１９.２) ２２(４２.４) １５(２８.８) ２５(４８.１) １２(２３.１) ９(１７.３) ２３(４４.２)
合计 ４６９ ２４７(５２.７) ４７(１０.０) ２４２(５１.６) ９０(１９.２) ２８０(５９.７) ４７(１０.０) １４９(３１.８) １６１(３４.３)
χ２ 值 ２９.５６ ７.６４ ２７.９８ ２１.０２
Ｐ 值 ０.０００ ０.１０６ ０.０００ ０.０００

　 注:()内数字为报告率 / ％ꎮ

２.３　 粉尘产生量　 传统组教师中ꎬ有 ８２.０％认为在书

写或擦拭过程中产生的粉尘量较多ꎬ无尘组教师中仅

有 ２３.６％认为粉尘量较多ꎬ差异有统计学意义( χ２ ＝

２１２.５９ꎬＰ<０.０１)ꎻ在调查的 ３ 类无尘板书教具中ꎬ吸尘

板擦组中有 ５２.６％的教师认为还是会产生一定粉尘

量ꎬ比例高于白板水笔组和无尘粉笔组(χ２ ＝ １６３.１６ꎬＰ
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<０.０１)ꎬ而白板水笔组和无尘粉笔组的教师中分别有

９５.５％和 ９１.４％认为所用教具不会或很少产生粉尘ꎬ
差异无统计学意义(χ２ ＝ １.２４ꎬＰ ＝ ０.２７)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 各类板书教具使用中粉尘产生量评价分布

组别 应答人数 没有 / 很少 比较多 / 很多
无尘 吸尘板擦 ２１３ １０１(４７.４) １１２(５２.６)

白板水笔 ２８８ ２７５(９５.５) １３(４.５)
无尘粉笔 ４６ ４２(９１.４) ４(８.６)

传统 ２０５ ３７(１８.０) １６８(８２.０)

　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.４　 无尘板书教具对健康的影响

２.４.１　 无尘板书与传统板书教具对健康影响的比较

教师在使用无尘板书教具时ꎬ出现因粉尘引起的上呼

吸道不舒适感的比例低于传统组 ( χ２ ＝ １８７. ５７ꎬ Ｐ <
０.０１)ꎻ全部调查对象在过去 ３０ ｄ 内的教学过程中出

现过鼻咽喉部刺激症状的自报率达到 ９０.１％ꎬ主要包

括咽痛(５７. ２％)、鼻咽部干燥( ５６. ４％)、咽喉刺激感

(５０.８％)、声音嘶哑(４７.７％)、咽喉烧灼感(３７.６％)和

黏痰多( ３１. ２％)ꎬ其中传统组教师自报症状阳性率

(９４.１％)高于无尘组(８８.６％)ꎬ差异有统计学意义( χ２

＝ ５.５２ꎬＰ<０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 各类板书教具粉尘对上呼吸道急性刺激症状报告率

组别　
应答

人数

不舒适感出现频率

经常 有时

３０ ｄ 内上呼吸

道刺激症状阳性

３０ ｄ 内上呼吸道刺激症状

鼻咽部干燥 咽喉烧灼感 咽喉刺激感 咽痛 黏痰多 吞咽疼痛 声音嘶哑
无尘　 吸尘板擦 ２３０ ６３(２７.４) １３４(５８.３) ２０６(８９.６) １２２(５３.０) ８５(３７.０) １０３(４４.８) １２７(５５.２) ６８(２９.６) ７７(３３.５) １０６(４６.１)

白板水笔 ２８５ ７(２.５) １４(４.９) ２５４(８９.１) １５０(５２.６) １０１(３５.４) １４５(５０.９) １６１(５６.５) ８２(２８.８) ９１(３１.９) １２８(４４.９)
无尘粉笔 ５３ ７(１３.２) １７(３２.１) ４３(８１.１) ２９(５４.７) １６(３０.２) ２１(３９.６) ２５(４７.２) １３(２４.５) １５(２８.３) ２７(５０.９)

传统　 ２２１ ９５(４３.０) １０７(４８.４) ２０８(９４.１) １４４(６５.２) ９５(４３.０) １３２(５９.７) １３８(６２.４) ８３(３７.６) ８０(３６.２) １１５(５２.０)
合计 ７８９ １７２(２１.８) ２７２(３４.５) ７１１(９０.１) ４４５(５６.４) ２９７(３７.６) ４０１(５０.８) ４５１(５７.２) ２４６(３１.２) ２６３(３３.３) ３７６(４７.７)

　 注:()内数字为报告率 / ％ꎮ

２.４.２　 ３ 类无尘板书教具对健康影响的比较　 ３ 类无

尘板书教具中ꎬ吸尘板擦组出现不舒适感频率高于无

尘粉笔组和白板水笔组(χ２ 值分别为 ３５.４８ꎬ３６２.１１ꎬＰ
值均<０.０１)ꎬ无尘粉笔组出现不舒适感频率高于白板

水笔组(χ２ ＝ ４２.３４ꎬＰ<０.０１)ꎻ过去 ３０ ｄ 各类板书教具

对教师的上呼吸道刺激作用结果显示ꎬ３ 类无尘板书

教具中ꎬ教师自报症状阳性率差异无统计学意义(χ２ ＝
２.８０ꎬＰ>０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ 此外ꎬ教师对无尘板书教具

的皮肤(黏膜) 主观刺激性评估结果为:６７. ４％ ( ３１４
人)的教师认为无尘板书教具书写笔对手部皮肤无刺

激ꎬ２４.７％(１１５ 人)的教师认为有轻微刺激ꎬ仅有 ７.９％
(３７ 人)的教师认为有明显刺激感ꎬ３ 类无尘板书教具

对皮肤刺激性(轻微或明显刺激感)报告率差异有统

计学意义(χ２ ＝ ２６.３２ꎬＰ<０.０１)ꎬ其中白板水笔对皮肤

刺激性(２４.８％ꎬ７３ 人)小于吸尘板擦(５０.８％ꎬ６１ 人)
和无尘粉笔(３４.６％ꎬ１８ 人) (χ２ 值分别为 ２６.３２ꎬ３.８４ꎬ
Ｐ 值均<０.０５)ꎬ吸尘板擦和无尘粉笔对皮肤刺激性差

异无统计学意义( χ２ ＝ ２.１８ꎬＰ>０.０５)ꎮ 使用白板水笔

的教师中ꎬ有 ６７.６％(１９６ 人)认为清洗液对皮肤无刺

激作用ꎬ而有 ５１. ４％ ( １４９ 人) 认为清洗液有刺激性

气味ꎮ

３　 讨论

本次研究显示ꎬ无尘板书教具的使用未改变教师

习惯的板书行为(书写板面量和擦拭次数)ꎬ可以认为

符合教学需要ꎮ ３ 类无尘板书教具的书写效果、擦拭

效果和使用方便程度均优于传统板书教具ꎬ最重要的

是被调查教师认为在书写或擦拭过程中产生的粉尘

量减少了ꎮ 本次研究也显示ꎬ白板水笔的书写效果、
使用便捷程度和减少粉尘作用在 ３ 类无尘教具中最

佳ꎮ 无尘粉笔是在原始粉笔中加入油脂或聚醇类物

质作粘合剂ꎬ再加入比重较大的原料ꎬ使粉笔的比重

和体积都增大ꎬ不易飞散ꎬ亦能达到主观上粉尘量减

少的效果[４] ꎮ 本次研究发现ꎬ有 ３４.３％的教师认为无

尘板书教具日常维护较传统教具繁琐ꎬ建议进一步开

展产品革新ꎬ提高无尘教具的日常维护方便性ꎮ
传统板书教具会产生大浓度的粉笔尘[４－６] ꎬ对教

师健康产生一定的危害ꎮ 任志刚等[７] 对传统板书教

室进行粉笔尘浓度和分散度测定发现ꎬ教师讲课时讲

台处的粉笔尘浓度为 １５.１ ~ １９.３ ｍｇ / ｍ３ꎬ高于作业场

所 １０ ｍｇ / ｍ３ 的国家卫生标准ꎬ且粒径<５ μｍ 的微粒

占 ７２.１５％ꎬ粉笔尘浓度和分散度都较高ꎬ这些物理特

征使粉笔尘可以直接作用于上呼吸道ꎬ引起咽喉疾

病[８] ꎬ由于职业特点ꎬ教师是咽喉病发病的高风险人

群[９－１０] ꎮ 马清学等[１１] 对北京市东城区小学教师进行

调查发现ꎬ咽喉疾病的总患病率为 ３０.７％ꎬ其中咽部疾

病最常见的是慢性咽炎(１９.４％)ꎬ喉部疾病最常见的

是慢性喉炎(１１.６％)ꎮ 国外学者对 ４７６ 名中小学教师

的调查发现ꎬ粉笔尘使教师更易患嗓音疾病 ( ＰＲ ＝
１.７０ꎬ９５％ＣＩ ＝ １.１４ ~ ２.５３) [１２] ꎬ可以认为ꎬ粉笔尘是教

师罹患咽喉疾病的重要影响因素之一[１３] ꎮ 本研究结

果显示ꎬ无尘组教师的不舒适感出现频率、自报症状

阳性率均低于传统组ꎮ 除此以外ꎬ粉笔尘对眼睛、皮
肤、耳朵都有很大的伤害[１４] ꎬ因此ꎬ无尘板书教具的使
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用对健康有一定的保护作用ꎮ
进一步分析 ３ 类无尘板书教具时发现ꎬ吸尘板擦

在书写效果、擦拭效果、使用方便程度方面均相对较

差ꎬ其粉笔产生量和出现因粉尘引起的上呼吸道不舒

适感的比例相对较高ꎬ故建议在对 ３ 类无尘板书教具

进行技术革新时ꎬ尤其应注意对吸尘板擦的改造ꎬ如
简化吸尘板擦的结构ꎬ缩小体积ꎬ提高使用便捷性ꎬ提
高擦拭效果和减少粉尘产生量ꎬ更好地保护师生健

康ꎮ 有 ５１.４％的教师认为白板水笔的清洗溶剂有刺激

性气味ꎬ可能会危害健康ꎬ其清洗溶剂的成分仍需经

过严格检验和优化ꎻ虽然无尘粉笔在本次调查中未发

现明显的不足ꎬ但根据文献可知[１５] ꎬ无尘粉笔制作过

程较为传统ꎬ在实际应用中减少粉尘的效果并不明

显ꎬ检测发现黑板前 ５０ ｃｍ 处仍存在很多<５ μｍ 的粉

尘ꎬ无尘粉笔只是从外观上给人以较清洁的表象ꎮ
综上所述ꎬ上海市试点学校采用无尘板书教具的

使用效果较好ꎬ比传统板书教具更有利于教学活动ꎬ
且对教师健康影响小于传统板书教具ꎬ应予以推广ꎬ
但仍需要对各类无尘板书教具进行技术革新ꎬ以更好

地满足教学需求ꎬ保护师生健康ꎮ
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消毒合格率较低可能与晾晒方式以及干燥速度有关

系ꎮ (３)环境因素的影响ꎮ 温度和湿度是细菌生存繁

殖的必要条件ꎬ也是托幼机构对细菌滋生起决定作用

的因素[３] ꎮ 温度和湿度既受大环境气候变化的影响ꎬ
也受建筑单元的小气候和人类活动的影响ꎮ 在儿童

感觉舒适的前提下ꎬ合理的监测和控制温湿度有利于

提升预防性消毒效果ꎮ (４)污染物自净作用的影响ꎮ
污染物自净作用是环境的一种重要功能ꎬ受污染的环

境在一些自然的物理、化学和生物因素的作用下ꎬ污
染物的总量和浓度降低ꎬ 趋向净化或无害化的现

象[４] ꎮ 在托幼机构中ꎬ空气的自净作用较典型ꎬ在无

扰动的条件下空气中较重的粒子会沉降到地面ꎬ使空

气中的离子减少ꎬ从而可能会影响托幼机构的空气质

量ꎮ 本研究结果表明ꎬ在周和季节等大周期上ꎬ空气

的自净作用对空气质量的影响无统计学意义ꎬ但在以

日为单位的小周期内自净作用是否会发挥作用需进

一步研究证实ꎮ
朝阳区托幼机构预防消毒工作已实施 ２０ 余年ꎬ较

为规范ꎬ与 ２０１２ 年卫生部颁布的«托幼机构卫生保健

工作规范»中的规定基本一致:小毛巾、水杯为专人使

用ꎬ 每日一消ꎻ玩具每周消毒 １ 次ꎻ桌面为每日三餐前

消毒ꎻ水龙头、床栏等物体表面为每日消毒 １ 次ꎻ餐具

为一用一消ꎻ便器为每日消毒 １ 次ꎻ空气为每天开窗 ２
次ꎬ每次不少于 ３０ ｍｉｎꎮ 调查发现ꎬ对无明确时间要

求的消毒工作ꎬ托幼机构一般选择在每日放学后或周

五放学后进行统一消毒[５] ꎮ 预防性消毒效果时间周

期规律的存在提示ꎬ必需重新审视、优化和细化托幼

机构的消毒策略和措施ꎬ才能在相同投入的情况下获

得较大收益ꎮ 本研究是对既往数据的分析ꎬ因先前未

进行过严格的设计ꎬ无法在更多的时间周期上进行更

细致的分析ꎬ有待开展更深入的研究ꎮ
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