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　 　 【摘要】 　 目的　 了解重庆市主城区中小学生体型自我评价与减肥行为的关系ꎬ为促进中小学生健康成长提供理论依

据ꎮ 方法　 采用分层随机整群抽样方法ꎬ从重庆市抽取 ２ 个主城区 １２ 所学校的 ８ ０８９ 名中小学生ꎬ进行体格检查和问卷调

查ꎮ 结果　 重庆市主城区男生超重肥胖率(２５.７％)高于女生(１４.６％)ꎮ 中小学生自我体型评价与 ＢＭＩ 评价一致性较差

(Ｋａｐｐａ＝ ０.３１１)ꎬ尤其是女生的一致性更差(Ｋａｐｐａ＝ ０.２７４)ꎮ 控制年级、年龄等协变量后ꎬ不同男、女生 ＢＭＩ 评价分组与减

肥行为之间存在统计学关联(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ引入自我评价后ꎬ实际超重肥胖男生与改善饮食的关联强度从 ２.７３ 倍下降为

１.６０ 倍ꎬ与增加运动的关联强度从 ２.８４ 倍下降为 １.４７ 倍ꎬ实际超重肥胖女生与改善饮食的关联强度从 ２.７４ 倍降为 １.４６
倍ꎬ与增加运动的关联强度从 ２.１８ 倍降为 １.６６ 倍ꎮ ＢＭＩ 分组与体重控制行为的关联强度明显下降ꎮ 结论　 部分中小学生

不能客观评价自我体型ꎮ
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　 　 随着经济的快速发展ꎬ营养的不断改善ꎬ儿童青
少年超重和肥胖越来越流行ꎮ 我国从 ２０ 世纪 ８０ 年代
开始ꎬ儿童青少年超重肥胖检出率呈暴发式增长[１] ꎮ
在美国ꎬ肥胖的发生率在过去 ３０ 年也呈现出快速的增
长[２] ꎮ 中小学生超重肥胖的发生与遗传(基因)和环
境如体力活动、作息习惯、饮食等有关[３] ꎮ 一方面与
学龄儿童相比ꎬ中小学生对自我体型的关注度显著增
加ꎬ但缺乏客观地评价ꎻ另一方面由于中小学生心理
发育还未完全成熟ꎬ容易采取一些不恰当的减肥行
为ꎬ影响其身心健康ꎮ 为此ꎬ本文对中小学生自我评
价体型的减肥行为间关系进行分析ꎬ为干预中小学生
超重肥胖提供理论依据ꎮ

１　 对象与方法
１.１　 对象　 于 ２０１３—２０１４ 年ꎬ采取分层随机整群抽
样的方法ꎬ从重庆市 ９ 个主城区随机抽取 ２ 个主城区
作为调查区(九龙坡区和南岸区)ꎬ在该 ２ 个区共抽取
１２ 所中小学作为调查学校ꎬ其中 ６ 所小学、６ 所中学ꎬ
城市和农村学校各 ６ 所ꎮ 小学以学校为单位ꎬ对在校
全部学生进行调查ꎻ中学调查初一、初二、高一、高二
年级ꎬ每个年级随机抽取 ３ ~ ８ 个班ꎬ对抽取到班级的
全部学生进行调查ꎮ 本研究选取 ７ ~ １８ 岁的学生共
８ ０８９名为研究对象ꎬ其中男生 ４ ００５ 名(４９.５％)ꎬ女生
４ ０８４ 名(５０.５％)ꎻ小学生 ４ ６１９ 名(５７.１％)ꎬ初中生
１ ７２９名(２１.４％)ꎬ高中生 １ ７４１ 名(２１.５％)ꎮ 在进行
有关调查之前ꎬ均已取得学生和家长的知情同意ꎮ
１.２　 方法

１.２.１ 　 体格检查 　 由经过统一培训的体检人员按
“２０１０ 年全国学生体质健康调研工作手册” [４] 对调查
对象进行身高和体重测量ꎮ 身高采用机械式身高坐
高计测量ꎬ精确到 ０.１ ｃｍꎮ 测量前ꎬ对身高坐高计进行
校正ꎮ 测量时ꎬ要求受试者赤足ꎬ背向立柱站立在身
高计的底板上ꎬ两肩胛间、骶骨部、足跟与立柱相接
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触ꎬ躯干自然挺直ꎬ头部正直ꎬ双眼平视前方ꎬ耳屏上
缘与眼眶下缘最低点呈水平位ꎬ测量误差不得超过０.５
ｃｍꎮ

体重采用杠杆称测量ꎬ精确到 ０.１ ｋｇꎮ 测量前ꎬ同
样进行校正ꎮ 测量时受试者穿短衣裤ꎬ赤足ꎬ自然站
立在体重秤量盘中央ꎬ保持身体平稳ꎬ测量误差不得
超过 ０.１ ｋｇ[４] ꎮ 根据测得的身高和体重ꎬ计算身体体
质量指数( ＢＭＩ)ꎬＢＭＩ ＝ 体重( ｋｇ) / 身高２ ( ｍ２ )ꎬ使用
ＢＭＩ 值作为一种客观方法评价学生消瘦、正常、超重和
肥胖ꎬ运用的标准为 ６ ~ １８ 岁男女学龄儿童青少年分
年龄 ＢＭＩ 筛查消瘦界值范围[５] 和中国肥胖问题工作
组(ＷＧＯＣ 标准)推荐的“中国学龄儿童青少年超重、
肥胖筛查 ＢＭＩ 值分类标准[６] ”ꎮ
１.２.２　 问卷调查　 采用自编的学生调查问卷ꎬ由经过
统一培训的调查人员ꎬ以班级为单位统一发放ꎬ让学
生当场作答ꎬ调查人员当场回收核对ꎮ 问卷主要内容
包括学生的基本信息、对体型的自我认知、减肥行为
等ꎮ 学生对体型的自我评价通过询问“你觉得自己的
体重属于:很瘦、有点瘦、正常、有点胖、很胖”获得ꎻ学
生的减肥行为通过询问“在最近 ３ 个月中ꎬ你是否采
取过以下方式来减肥? 改善饮食、增加运动、吃减肥
药、节食”获得ꎮ 为进行 ＢＭＩ 评价与自我体型评价比
较ꎬ将自我评价很瘦和有点瘦合并为偏瘦ꎬ有点胖和
很胖合并为偏胖ꎮ
１.３　 统计分析　 资料运用 ＥｐｉＤａｔｅ ３.０ 软件进行双录
入ꎬ并进行核对ꎬ建立数据库ꎬ运用 ＳＰＳＳ ２１.０ 进行数
据分析ꎮ 运用的统计学方法主要包括 χ２ 检验、Ｋａｐｐａ
一致性检验、多元 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果
２.１　 学生超重肥胖状况 　 根据 ＢＭＩ 评价标准ꎬ重庆
市主城区儿童青少年男生超重肥胖率(２５.７％)高于女
生(１４.６％)ꎬ不同学段的男生与女生体型构成差异均
有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同学段中小学生男女体型构成比较

学段 性别 人数 偏瘦 正常 超重 / 肥胖 χ２ 值 Ｐ 值
小学 男 ２ ３９０ １４１(５.９) １ ５０１(６２.８) ７４８(３１.３) １１５.９５ <０.０１

女 ２ ２２９ １１５(５.２) １ ７１３(７６.９) ４０１(１７.９)
初中 男 ８３１ ５９(７.１) ６０６(７２.９) １６６(２０.０) ３１.４５ <０.０１

女 ８９８ ４７(５.２) ７５２(８３.８) ９９(１１.０)
高中 男 ７８４ １０２(１３.０) ５６９(７２.６) １１３(１４.４) ４５.５２ <０.０１

女 ９５７ ４９(５.１) ８１１(８４.８) ９７(１０.１)
合计 男 ４ ００５ ３０２(７.５) ２ ６７６(６６.８) １ ０２７(２５.７) １８９.７３ <０.０１

女 ４ ０８４ ２１１(５.２) ３ ２７６(８０.２) ５９７(１４.６)
　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.２　 体型自我评价情况　 自我评价体型中ꎬ３６.４％的
男生和 ２７.７％的女生为偏瘦ꎬ４０.０％的男生和 ４３.９％女
生为正常ꎬ２３.６％的男生和 ２８.４％的女生为偏胖ꎮ 不
同学段的男女生体型自我评价的构成差异均有统计
学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 不同学段中小学生男女体型自我评价构成比较

学段 性别 人数 偏瘦 正常 超重 / 肥胖 χ２ 值 Ｐ 值
小学 男 ２ ３９０ ８０１(３３.５) １ ０２２(４２.８) ５６７(２３.７) ８.８５ ０.０１２

女 ２ ２２９ ７２７(３２.６) １ ０４０(４６.７) ４６２(２０.７)
初中 男 ８３１ ３０１(３６.２) ３０８(３７.０) ２２２(２６.８) １７.８６ <０.０１

女 ８９８ ２４２(２６.９) ３６６(４０.８) ２９０(３２.３)
高中 男 ７８４ ３５４(４５.２) ２７４(２８.６) １５６(２６.２) １９０.４ <０.０１

女 ９５７ １６１(１６.８) ３８５(４０.２) ４１１(４３.０)
合计 男 ４ ００５ １ ４５６(３６.４) １ ６０４(４０.０) ９４５(２３.６) ７３.１８ <０.０１

女 ４ ０８４ １ １３０(２７.７) １ ７９１(４３.９) １ １６３(２８.４)
　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.３　 儿童青少年 ＢＭＩ 评价与自我评价一致性检验　
Ｋａｐｐａ 一致性检验结果显示ꎬ儿童青少年自我体型评
价与 ＢＭＩ 评价标准的一致性较差(Ｋａｐｐａ ＝ ０.３１１)ꎬ但
是男生自我评价体型的一致性(Ｋａｐｐａ ＝ ０.３４４)高于女
生(Ｋａｐｐａ ＝ ０.２７４)ꎮ 见表 ３ꎮ

表 ３　 不同性别中小学生自我评价与 ＢＭＩ 评价体型关系

性别 自我评价 偏瘦 正常 偏胖 Ｋａｐｐａ 值
男 偏瘦 ２７４(６.８) ２４(０.６) ４(０.１) ０.３４４

正常 １ １５５(２８.８) １ ３０９(３２.７) ２１２(５.３)
超重 / 肥胖 ２７(０.７) ２７１(６.８) ７２９(１８.２)

女 偏瘦 １９０(４.７) ２０(０.５) １(０.０) ０.２７４
正常 ９３４(２２.９) １ ６５９(４０.６) ６８３(１６.７)
超重 / 肥胖 ６(０.１) １１２(２.７) ４７９(１１.７)

合计 偏瘦 ４６４(５.７) ４４(０.５) ５(０.２) ０.３１１
正常 ２ ０８９(２５.８) ２ ９６８(３６.７) ８９５(１１.１)
超重 / 肥胖 ３３(０.４) ３８３(４.７) １ ２０８(１４.９)

　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

２.４　 ＢＭＩ 评价、自我评价与体重控制行为的关系　 减
肥行为包括改善饮食、增加运动、吃减肥药、节食 ４ 个
方面ꎬ赋值情况是 ＝ １ꎬ否 ＝ ０ꎬ并分别作为因变量ꎮ 协
变量包括年级、年龄、家庭居住地、民族、父母亲文化
程度和职业、家庭经济收入ꎬ ＢＭＩ 评价分组与自我评
价分组分别作为自变量进行一系列多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回
归分析ꎬ结果显示ꎬ实际超重肥胖男生通过改善饮食、
增加运动、吃减肥药、节食来减肥发生的可能性分别
是正常组的 ２.７３ꎬ２.８４ꎬ２.２７ꎬ３.０６ 倍ꎮ 实际超重肥胖
女生通过改善饮食、增加运动来减肥发生的可能性分
别是正常组的 ２.７４ꎬ２.１８ 倍ꎬ在吃减肥药、节食方面无
统计学意义(Ｐ 值均> ０.０５)ꎮ 通过引入自我评价后ꎬ
实际超重肥胖男生与改善饮食间的关联强度下降为
１.６０ 倍ꎬ与增加运动的关联强度下降为 １.４７ 倍ꎬ与吃
减肥药和节食之间则没有统计学意义ꎮ 实际超重肥
胖女生与改善饮食间的关联强度下降为 １.４６ 倍ꎬ与增
加运动下降为 １.６６ 倍ꎮ 见表 ４ꎮ

３　 讨论
调查表明ꎬ重庆市主城区中小学生超重肥胖率为

２０. １％ꎬ 高于 ２０１０ 年重庆市[７] 的儿童肥胖超重率
(９ ７％)ꎬ超重肥胖在重庆主城区大幅度增长ꎬ男生的
超重肥胖发生率明显高于女生ꎬ与国内有关研究结果
相似[８－９] ꎮ 一方面可能是在现代社会中ꎬ女性青少年
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表 ４　 不同性别中小学生体型与体重控制行为的 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析

因变量 自变量
男生(ｎ ＝ ４ ００５)

ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) ａ ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) ｂ

女生(ｎ ＝ ４ ０８４)
ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) ａ ＯＲ 值(ＯＲ 值 ９５％ＣＩ) ｂ

改善饮食 ＢＭＩ 分组 偏瘦 ０.９８(０.６５~ １.４８) １.１６(０.７５ ~ １.７９) ０.２４(０.１４ ~ ０.４３) ∗ ０.４２(０.２３~ ０.７４) ∗

超重 / 肥胖 ２.７３(２.１４~ ３.４７) ∗ １.６０(１.１５ ~ ２.２０) ∗ ２.７４(２.０１ ~ ３.７３) ∗ １.４６(１.０３~ ２.０８) ∗

自我评价 偏瘦 ０.７７(０.５９ ~ ０.９９) ∗ ０.５４(０.４１~ ０.７１) ∗

偏胖 １.９４(１.３８ ~ ２.７３) ∗ ２.１６(１.６３~ ２.８７) ∗

增加运动 ＢＭＩ 分组 偏瘦 ０.７２(０.４７~ １.０９) ０.９０(０.５９ ~ １.３９) ０.２６(０.１５ ~ ０.４６) ∗ ０.３６(０.２０~ ０.６６) ∗

超重 / 肥胖 ２.８４(２.１２~ ３.６５) ∗ １.４７(１.０５ ~ ２.０５) ∗ ２.１８(１.６３ ~ ２.９０) ∗ １.６６(１.１９~ ２.３１) ∗

自我评价 偏瘦 ０.９０(０.５９ ~ ０.８９) ∗ ０.６３(０.４８~ ０.８２)
偏胖 ２.２４(１.５７ ~ ３.１９) ∗ １.２８(０.９８~ １.６７)

吃减肥药 ＢＭＩ 分组 偏瘦 ０.５８(０.０８~ ４.４２) ０.５４(０.０７ ~ ４.３３) １.３９(０１８ ~ １０.９３) １.０９(０.１２~ ９.６５)
超重 / 肥胖 ２.２７(１.１０~ ４.７１) ∗ １.６４(０.５６ ~ ４.８３) １.３３(０.３７ ~ ４.５０) １.０４(０.２３~ ４.６６)

自我评价 偏瘦 １.２６(０.４７ ~ ３.３６) ２.０８(０.５２~ ８.２２)
偏胖 １.８７(０.６３ ~ ５.５８) ２.１３(０.５２~ ８.６８)

节食 ＢＭＩ 分组 偏瘦 １.１５(０.４８~ ２.７４) １.３６(０.５４ ~ ３.４３) ０.２６(０.０６ ~ １.０９) ０.５６(０.１３~ ２.４５)
超重 / 肥胖 ３.０６(２.０３~ ４.６０) ∗ １.５９(０.８９ ~ ２.８５) １.５０(０.９９ ~ ２.２９) ０.６８(０.４３~ １.０９)

自我评价 偏瘦 ０.８１(０.４５ ~ １.４６) ０.５８(０.３１~ １.０７)
偏胖 ２.３２(１.８３ ~ ４.１８) ∗ ３.３７(２.１２~ ５.１１) ∗

　 注:ａ 控制年龄、年级、民族、家庭居住地、经济收入、父母亲文化程度和职业ꎻｂ 控制年龄、年级、民族、家庭居住地、经济收入、父母亲文化程度和职

业、ＢＭＩꎮ 自变量均以正常组为参考ꎮ ∗Ｐ<０.０５ꎮ

受到大众媒体的误导追求以“瘦”为美的审美观[１０] 和
对能量摄入的自控能力高于男生ꎻ另一方面则是男性
青少年错误的认为应该越壮越好ꎮ 超重和肥胖的发
生呈现出低龄化现象ꎬ低学龄的学生超重肥胖率高于
高学龄的学生ꎬ可能受到中国教育体制方面的影响ꎬ
高学龄的学生面临着较大的升学压力和来自父母较
高的期望ꎬ低学龄的学生更好动ꎮ

研究发现ꎬ男生与女生在自我评价体型上存在着
差异ꎬ男生更容易把自己评价偏瘦ꎬ而女生相反ꎬ与
Ｘｉｅ 等[１１]研究结果一致ꎮ 自我评价体型与 ＢＭＩ 评价
一致性较弱ꎬ男生评价相对女生而言要客观一些ꎬ与
Ｃｈａｉｍｏｖｉｔｚ 等[１２] 研究结果相似ꎮ 可能与以下方面有
关:(１)中小学生的知识水平有限ꎬ对超重肥胖相关知
识缺乏科学的认识ꎻ(２)中小学生自身不愿意去接受
超重和肥胖的事实ꎻ(３)与周围同年龄超重或肥胖的
同伴进行比较[１３] ꎮ 中小学生对自我体型不正确评价
可能会导致不自信、饮食不合理ꎬ可能进一步促使采
取不健康的减肥行为ꎮ 正确自我评价体型可以促使
良好饮食习惯的培养和运动ꎮ 因此提高中小学生对
超重和肥胖的正确认识是十分重要的ꎮ

本次研究发现ꎬ与正常组相比ꎬ自我评价和 ＢＭＩ
评价结果偏胖的中小学生更容易通过改善饮食、增加
运动等控制体重ꎮ 多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果发
现ꎬ当引入自我评价体型后ꎬＢＭＩ 分组与体重控制行为
间的关联强度减弱ꎮ 据温忠麟等[１４] 提出的中介效应
可以认为ꎬ自我评价体型在 ＢＭＩ 与体重控制行为之间
可能存在中介效用ꎮ 与 Ｋｉｍ 等[１５]研究结果一致ꎬ即自
我评价体型是体重控制行为的主要诱因ꎮ 因此ꎬ学
校、父母、学生需要加强对体型正确的评价ꎬ乐观的认
知ꎬ培养良好的饮食和体育锻炼习惯ꎬ促进健康成长ꎮ
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