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　 　 【摘要】 　 目的　 了解城市小学生的饮食行为现状及家庭环境因素对饮食行为的影响ꎬ为儿童的饮食行为干预提供建

议ꎮ 方法　 采用随机整群抽样方法ꎬ对北京市海淀区 ４ 所规模和教育水平中等的小学五年级共 ５０７ 名学生及其家长进行

问卷调查ꎮ 结果　 ８０.３％的儿童蔬菜食用频率达到每周 ６~ ７ ｄꎬ水果的食用频率低于蔬菜(６７.８％)ꎬ肉、蛋、奶豆类的食用

频率较低(每周食用 ６~ ７ ｄ 的分别占 ５７.５％ꎬ４５.３％ꎬ６０.０％ꎬ１７.３％)ꎻ部分儿童每周不食用蔬菜水果肉蛋奶豆类食品ꎬ其中

不食用豆类的儿童最多ꎬ达 ９.９％ꎮ 多元线性回归分析结果显示ꎬ家长的饮食行为(β＝ ０.２１)、家长对零食的限制(β＝ ０.２１)、
家庭亲密程度(β＝ ０.１５)、家庭月收入(β＝ ０.１３)可促进儿童养成良好饮食行为ꎬ家庭零食的储备情况与儿童良好饮食行为

养成呈负相关(β＝ －０.１１)(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 城市小学生的饮食行为受多种家庭环境因素的影响ꎬ尤其是家庭的饮食

环境ꎮ 可以通过对家长的宣教和引导ꎬ规范家庭饮食环境ꎬ帮助儿童养成良好的饮食行为ꎮ
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　 　 儿童期肥胖是成年后心血管疾病、２ 型糖尿病、血
脂异常等慢性疾病的重要危险因素[１] ꎬ良好的饮食行

为有助于减少儿童期肥胖的发生ꎬ不仅有利于儿童的

健康成长发育ꎬ而且对预防儿童及成人慢性病有重要

作用ꎮ 家庭环境对儿童成长期的行为有决定性作用ꎬ

如不恰当的家庭喂养方式和不良的饮食习惯与儿童

肥胖相关[２－３] ꎮ 已有研究表明ꎬ儿童照护者的喂养知

识、饮食行为、家庭的食物可得性、喂养行为和进食中

的提醒等家庭饮食环境因素会影响儿童的饮食行

为[４] ꎻ父母的文化经济状况会影响儿童的饮食习

惯[５] ꎻ家长用食物作为奖励等家庭喂养方式也是影响

儿童饮食行为的因素[２] ꎮ
１９８５—２０１４ 年全国中小学生体质测评结果对比

显示ꎬ各年龄组体质量指数(ＢＭＩ)均有不同程度增长ꎬ
男、女生 ＢＭＩ 都在 １１ 岁时突增[６] ꎮ 本研究选择小学

五年级的学生ꎬ对饮食行为现状和家庭环境影响因素

进行分析ꎬ以了解家庭环境因素对我国城市小学生饮

５５中国学校卫生 ２０２０ 年 １ 月第 ４１ 卷第 １ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＪａｎｕａｒｙ　 ２０２０ꎬＶｏｌ.４１ꎬＮｏ.１



食行为的影响ꎬ为进一步改善小学在校儿童饮食行为

提供依据ꎮ

１　 对象与方法
１.１　 对象　 于 ２０１８ 年 ４—５ 月ꎬ采用随机整群抽样方

法ꎬ抽取北京市海淀区规模和教育水平均中等的 ４ 所

小学ꎬ每所小学的五年级随机抽取 ３ ~ ４ 个班(每个班

约 ４０ 人)ꎬ被抽到班级的所有学生及其家长作为调查

对象ꎮ 共发放问卷 ５４１ 份ꎬ回收 ５４１ 份ꎬ有效问卷 ５０７
份ꎬ有效回收率为 ９３.７％ꎮ 其中男生 ２６９ 名ꎬ女生 ２３８
名ꎻ受调查家庭父母文化程度大专及以上学历分别占

７７.９％和 ７６.７％ꎻ多数家庭规模为≤３ 人(４９.９％)ꎬ家
庭成员 ４ ~ ５ 人的占 ４１.８％ꎻ家庭月收入以(１ ~ ３)万最

多ꎬ占 ３２.５％ꎮ
１.２　 方法　 采用自编问卷收集受调查儿童的饮食行

为和相关的家庭环境因素ꎮ 儿童问卷在经过统一培

训的调查员指导下统一时间现场完成ꎬ调查员现场收

回ꎻ家长问卷由家长自填完成ꎬ由学校代为回收ꎮ 学

生及家长问卷统一编号并审查ꎬ剔除填写不完整、存
在逻辑错误的无效问卷ꎮ 本研究经北京市疾病预防

控制中心、北京市预防研究中心伦理委员会审查批准

(批准号:２０１８０５)ꎬ并与纳入研究的儿童家长签署知

情同意书ꎮ
１.３　 调查工具　 采用课题组自行设计的问卷ꎬ并进行

预调查ꎮ 评价问卷的信效度ꎬ根据反馈信息进行修正

完善ꎮ 儿童问卷内容包括儿童的饮食情况得分(包括

蔬菜、水果、肉类、蛋类、奶类、豆类、含糖饮料、西式快

餐、甜食、油炸 / 膨化食品的食用频率)ꎻ１０:４５:１９ 家庭

亲密程度参照«家庭亲密度与适应性量表»中文版[７]

编制ꎬ包括 １３ 个条目ꎬ该量表在本研究中的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ
α 系数为０.８６ꎻ家长问卷内容包括家庭的一般状况(父

母文化程度、家庭规模等)、家庭社会经济状况、家庭

饮食环境(包括家长饮食情况、家长喂养行为、家庭各

类食物可得性)、家长健康信念(包括对疾病易感性和

严重性认知、对行为的益处和障碍认知)ꎮ
儿童饮食行为采用 ５ 级评分法ꎬ其中蔬菜、水果、

肉类、蛋类、奶类、豆类的食用频率 ６ ~ ７ ｄ / 周、４ ~ ５ ｄ /
周、２ ~ ３ ｄ / 周、１ ｄ / 周或更少、未食用分别计分为 ５ ~ １
分ꎻ而含糖饮料、西式快餐、甜食、油炸 / 膨化食品的食

用频率 ６ ~ ７ ｄ / 周、４ ~ ５ ｄ / 周、２ ~ ３ ｄ / 周、１ ｄ / 周或更

少、未食用分别计分为 １ ~ ５ 分ꎬ将所有分数累加得到

总分ꎬ得分越高ꎬ饮食行为越好ꎻ家长饮食行为得分与

儿童的一样ꎮ
１.４　 统计分析　 数据采用 ＥｐｉＤａｔａ ３.０ 软件平行双录

入ꎬ采用统计分析软件 ＳＰＳＳ ２１.０ 进行数据分析ꎬ采用

Ｓｐｅａｒｍａｎ 相关分析不同家庭环境因素与儿童饮食行

为的相关性ꎻ采用多元线性回归分析儿童饮食行为的

主要家庭环境影响因素ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差异有统计学

意义ꎮ

２　 结果
２.１　 小学生及其家长饮食行为　 受调查的儿童８０.３％
报告每周食用 ６ ~ ７ ｄ 蔬菜ꎬ报告食用水果的频率低于

蔬菜ꎮ 有 ５７.５％的儿童每周食用 ６ ~ ７ ｄ 肉类ꎬ６０％的

儿童能保证每天喝牛奶ꎮ 蛋类食用频率较低ꎬ仅有

４５.３％的儿童能保证每天食用ꎮ 有部分儿童每周基本

不会食用蔬菜水果肉蛋奶豆类食品ꎬ其中不吃豆类的

儿童最多(９.９％)ꎮ
受调查儿童报告吃甜食的频率最高ꎬ每周有 ６ ~ ７

ｄ 吃甜食的占 ６.５％ꎮ 仅有 １４.８％的儿童不吃甜食ꎮ ４
类零食报告每周食用 １ ｄ 的人数最多ꎬ均占 ３０％以上ꎮ
见表 １ꎮ

表 １　 小学生每周各类食物及零食进食频率(％ꎬｎ ＝ ５０７)

食物与零食 ６~ ７ ｄ ４~ ５ ｄ ２~ ３ ｄ １ ｄ 未食用
食物 蔬菜 ８０.３ １３.４ ４.５ １.２ ０.６

水果 ６７.８ ２３.１ ７.０ １.８ ０.４
肉类 ５７.５ ２８.８ ９.３ ４.０ ０.４
蛋类 ４５.３ ２２.６ ２２.２ ７.０ ３.０
奶类 ６０.０ １８.１ １７.１ ３.０ １.８
豆类 １７.３ １８.９ ３１.８ ２２.１ ９.９

零食 含糖饮料 ３.８ ８.９ ２２.７ ４５.９ １８.７
西式快餐 ２.４ ３.０ １２.５ ４７.２ ３５.０
甜食 ６.５ １５.６ ３１.２ ３１.８ １４.８
油炸 / 膨化食品 ２.４ ７.１ ２１.４ ３５.９ ３３.１

　 　 受调查儿童的家长蔬菜水果进食频率较高ꎬ
８１.３％每周进食 ６ ~ ７ ｄ 蔬菜ꎬ６８.５％每周进食 ６ ~ ７ ｄ 水

果ꎮ 而豆类的进食频率也较低ꎬ有 ２２.１％的儿童家长

进食豆类的频率在 １ ｄ / 周或更少ꎮ 受调查儿童家长

的零食进食频率均较儿童低ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 小学生家长每周各类食物及零食进食频率(％ꎬｎ ＝ ５０７)

食物与零食 ６~ ７ ｄ ４~ ５ ｄ ２~ ３ ｄ １ ｄ 未食用
食物 蔬菜 ８１.３ １１.８ ３.９ ３.０ ０.０

水果 ６８.５ １７.０ １１.１ ３.４ ０.０
肉类 ５２.３ ２６.９ １５.８ ４.０ １.０
蛋类 ５９.１ ２０.８ １５.１ ４.８ ０.２
奶类 ５５.４ ２１.５ １３.３ ８.２ １.６
豆类 １５.１ １７.１ ４５.７ ２０.３ １.８

零食 含糖饮料 ５.６ ４.６ １６.０ ４７.３ ２６.５
西式快餐 ２.８ １.６ ５.８ ５５.６ ３４.３
甜食 ５.５ ８.９ ２９.２ ４３.８ １２.６
油炸 / 膨化食品 ３.６ １.６ ８.８ ５０.３ ３５.７

２.２　 家庭环境因素与小学生饮食行为的相关性分析

将儿童的饮食情况按行为对健康的影响定义得分的

正负ꎬ按食用频率评分ꎬ得分越高ꎬ饮食行为越好ꎮ 对

儿童的饮食行为得分与家庭环境因素进行相关性分

析ꎬ结果显示ꎬ儿童饮食行为得分与父亲文化程度ꎬ家
庭月收入ꎬ家长饮食行为得分ꎬ家长会鼓励吃蔬菜水

果ꎬ家长会限制吃甜品、饮料、油炸食品ꎬ家长会用食

物使你开心ꎬ家长用食物作为分散注意力的方式ꎬ家
庭蔬菜水果储备情况ꎬ家庭牛奶储备情况ꎬ家庭零食

储备情况ꎬ家庭亲密程度ꎬ家长对饮食行为的益处均

呈正相关ꎻ与家长对饮食行为障碍的认知呈负相关(Ｐ
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值均<０.０５)ꎮ 见表 ３ꎮ
２.３　 小学生饮食行为的多因素分析　 以儿童饮食行

为得分为因变量ꎬ以相关的家庭环境因素为自变量ꎬ
进行多元线性回归ꎮ 分析中采用逐步回归法拟合模

型ꎬ检验水准为 ０.０５ꎬ结果显示ꎬ家长的饮食行为、家
长对零食的限制、家庭亲密程度、家庭月收入是儿童

良好饮食行为养成的促进因素ꎬ家庭零食的储备情况

与良好饮食行为养成负性相关ꎮ 见表 ４ꎮ

表 ３　 小学生饮食行为与家庭环境因素的相关系数(ｎ ＝ ５０７)

家庭环境因素 ｒ 值 Ｐ 值
家庭一般状况 父亲文化程度 ０.１５ <０.０１

母亲文化程度 ０.０７ ０.１４
家庭月收入 ０.１６ <０.０１
家庭规模 －０.０６ ０.１８

家庭饮食环境 家长饮食行为得分 ０.２３ <０.０１
家长会鼓励吃蔬菜水果 ０.１４ <０.０１
家长会限制吃甜品、饮料、油炸食品 ０.２２ <０.０１
家长使用食物作为表现优秀的奖励 ０.０７ ０.１５
家长会用食物使你开心 ０.０９ ０.０５
家长用食物作为分散注意力的方式 ０.１６ <０.０１
蔬菜水果储备情况 ０.１１ ０.０１
牛奶储备情况 ０.１１ ０.０２
零食储备情况 ０.１７ <０.０１

家庭亲密程度 ０.２６ <０.０１
家长的健康信念 对疾病易感性的认知 ０.０５ ０.３３

对疾病严重性的认知 －０.０４ ０.４０
对饮食行为益处的认知 ０.１１ ０.０２
对饮食行为障碍的认知 －０.１４ <０.０１

表 ４　 小学生饮食行为多元线性回归分析(ｎ ＝ ５０７)

常数与自变量 回归系数 标准误
标准化

回归系数
ｔ 值 Ｐ 值

常数项 ２７.９８ ２.５６ １０.９５ <０.０１
家长饮食行为得分 ０.１７ ０.０５ ０.２１ ３.８２ <０.０１
家长会限制吃甜品、饮 ０.７２ ０.１８ ０.２１ ４.０５ <０.０１
　 料、油炸食品
家庭亲密程度 ０.０６ ０.０２ ０.１５ ２.９７ <０.０１
家庭月收入 ０.６６ ０.２６ ０.１３ ２.５３ ０.０１
家庭零食储备情况 －０.７１ ０.３５ －０.１１ －２.０３ ０.０４

３　 讨论
本研究结果显示ꎬ８０.３％的小学生每天进食蔬菜ꎬ

６７.８％每天进食水果ꎬ６０.０％每天摄入牛奶ꎬ５７.５％每

天进食肉类ꎻ仅有 ４５.３％的儿童每天食用蛋类ꎬ３２.１％
的儿童每周进食鸡蛋的次数较少ꎻ儿童摄入豆类较

少ꎬ只有 １７.３％能够做到每天摄入豆类食物ꎮ 与 ２０１３
年的一项饮食行为调查比较[８] ꎬ蛋类的摄入水平有所

提升ꎬ奶类、豆类食品的摄入情况相似ꎮ 北京市中小

学生健康膳食指引[９] 建议ꎬ每天要保证进食奶、豆制

品ꎮ 大豆及其制品是较为理想的蛋白质来源ꎬ含有丰

富的优质蛋白质、必需氨基酸、多种维生素和膳食纤

维ꎬ且脂肪含量较动物性食品少ꎬ对于儿童体重控制

是有益的食物来源ꎮ 但儿童对豆类食品的摄入一直

没有进一步的改善ꎬ故在近阶段的学生营养指导工作

中ꎬ应鼓励蛋类、豆类食品等优质蛋白的摄入ꎮ
另外ꎬ研究中发现ꎬ小学生不健康食品摄入普遍

存在ꎬ如喝含糖饮料≥１ 次 / 周的占 ３５.４％ꎬ其中１２.７％

几乎每天都喝ꎬ６８.６％每周喝 １ ~ ３ 次ꎮ 在 ２０１３ 年的调

查中ꎬ仅 ３５.２％ 每周喝 １ ~ ３ 次饮料[１０] ꎬ含糖饮料消费

量与儿童青少年超重 / 肥胖的风险存在统计学关

联[１１] ꎬ且会引发其他儿童期慢性疾病ꎮ 但现有调查多

为问卷调查[１２] ꎬ还需要更多膳食调查数据来探讨儿童

饮料摄入情况与肥胖等慢性疾病之间的关系ꎬ建议儿

童青少年适当控制含糖饮料的摄入总量ꎮ 以往调查

发现ꎬ不健康食品的食用率较高ꎬ会影响进食正餐的

质量[１３] ꎮ 本研究结果显示ꎬ被调查儿童西式快餐的就

餐频率 > １ 次 / 周的占 １７. ８％ꎬ 与其他地区相比较

高[１４] ꎮ 本研究中ꎬ对比其他不健康食品ꎬ吃甜食的儿

童占比最多ꎬ>１ 次 / 周的达到 ５３.３％ꎬ吃油炸食品的达

到 ３０.９％ꎻ比以往研究报告率高[１５－１６] ꎮ 可能是由于调

查地区和社会环境不同ꎬ且随着生活质量的不断提

高ꎬ进食西式快餐和甜食的行为也会有所提高ꎮ
本研究发现ꎬ家庭月收入、家庭亲密程度和家庭

饮食环境中的家长饮食行为、家长对零食的限制是儿

童良好饮食行为养成的促进因素ꎬ家庭零食的储备情

况是儿童良好饮食行为的危险因素ꎬ与已有研究结果

相似[１７－２０] ꎮ 家庭月收入高是儿童良好饮食行为养成

的促进因素ꎬ可能是因为高收入家庭会有更好的饮食

条件ꎬ可以购买多种类的食物ꎮ 另外ꎬ本研究认为ꎬ家
长与儿童的亲密度也与儿童的饮食行为有关ꎬＷｅｌｓｈ
等[２１]的研究也发现对于青少年ꎬ家庭亲密度与甜食以

及含糖饮料摄入量呈负相关ꎬ且对成人的膳食摄入情

况也有一定影响ꎮ 家庭亲密程度还可以改善儿童青

少年的饮食质量[２２] ꎮ 家庭成员一起进餐可能对所有

人产生积极影响ꎬ包括儿童和家长ꎬ说明通过增进家

庭成员之间的亲密程度ꎬ可能提高家长对儿童的提示

作用ꎮ 而良好的家庭饮食环境也是儿童饮食行为养

成的促进因素ꎮ 家长自身的饮食行为越好ꎬ越能够限

制儿童摄入不健康食物ꎬ也能改善儿童的饮食行为ꎮ
本研究的局限性在于是横断面研究ꎬ因果推断能

力有限ꎬ且样本量较小ꎬ可能会影响结果的外推ꎮ 且

由于对应答能力的考虑ꎬ本研究对象选择小学五年级

学生ꎬ不能完全反映各年龄段儿童的情况ꎮ 家长问卷

作答的质量和对问卷的理解程度存在难以控制的风

险ꎮ 在人工录入问卷时进行质量控制ꎬ剔除一些作答

明显不认真的问卷ꎮ 通过这些环节期待能够将此风

险降至最低ꎮ
综上所述ꎬ儿童的饮食行为有待进一步提高ꎬ鉴

于家庭环境对儿童饮食行为的影响ꎬ应加强对儿童家

长的健康教育ꎬ学校可以积极组织家长及儿童开展膳

食营养讲座ꎬ改善家长自身的饮食行为ꎬ为儿童起到

更好的示范作用ꎮ 且控制家庭中不健康食物的可及

性ꎬ使家长能够为儿童提供更好的饮食环境ꎬ通过增

进家长与儿童的沟通交流ꎬ改善儿童的饮食行为ꎮ
(下转第 ６１ 页)
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识到蔬菜、水果、肉禽、鱼虾、奶类等食物对健康的营
养价值ꎬ但还不能理智地选择科学的膳食[２０] ꎮ 食物结
构和摄入量的结果显示ꎬＢＥ 组研究对象的谷薯类、蔬
菜、水果、畜禽肉、鱼虾、蛋类、奶类、豆类每日摄入量
均处于合理范围ꎬ明显优于干预前和 Ｃ 组ꎬ差异有统
计学意义ꎮ 表明营养教育有助于引导大学生采取合
理的膳食行为ꎬ合理摄入食物比例ꎮ

综上所述ꎬ中强度的运动与营养教育干预对提升
心肺适能、ＨＤＬＣ 值及降低 ＢＭＩ、腰臀比、总胆固醇值
有显著的效果ꎻ６ 周的运动时间对自觉运动利益、自觉
运动障碍与运动自我效能的认知皆有正面效果ꎻ营养
教育有助于引导大学生采取合理的膳食行为ꎮ

４　 参考文献
[１] 　 何亚琼.南京市某高校医学生营养知识—态度—行为调查及健康

状况分析[Ｄ].南京:东南大学ꎬ２０１７.
[２] 　 丁书明.某高校医学生营养 ＫＡＰ 与身体体质现况调查[ Ｄ].郑州:

郑州大学ꎬ２０１７.
[３] 　 杨月欣ꎬ张环美.«中国居民膳食指南(２０１６)»简介[Ｊ] .营养学报ꎬ

２０１６ꎬ３８(３):２０９－２１７.
[４] 　 陈丽华ꎬ张乐乐ꎬ张鹏ꎬ等.美国减重专科护士培训考核和资料认

证[Ｊ] .中华肥胖与代谢病电子杂志ꎬ２０１７ꎬ３(３):１２３－１２６.
[５] 　 薛丹.苏州市大学生营养 ＫＡＰ 调查分析及干预效果[ Ｄ].苏州:苏

州大学ꎬ２０１７.
[６] 　 黄波.基于职业体能需求的高职健身体能课程改革探讨[ Ｊ] .当代

体育科技ꎬ２０１８ꎬ３５(８):１０５－１０６.
[７] 　 陈肖ꎬ李恩荆.青少年学生家庭体育运动行为的策略研究[ Ｊ] .湖

北体育科技ꎬ２０１６ꎬ３５(１２):１０４４－１０４７.

[８] 　 周子琳.镇江市老年女性运动行为特征及其运动参与的社会阻力

研究[Ｄ].南京:南京体育学院ꎬ２０１６.
[９] 　 徐蕊ꎬ李文芳ꎬ张博轩ꎬ等.武汉市某高校大学生营养与健康知识－

态度－行为状况调查[Ｊ] .现代预防医学ꎬ２０１７ꎬ４４(２):２３１－２３５.
[１０] 杨梅ꎬ李云ꎬ陈明举ꎬ等.四川省某高校大学生营养 ＫＡＰ 与身体体

质现状调查与相关性分析[ Ｊ] .中国食物营养ꎬ２０１８ꎬ２４(９):８２－
８５.

[１１] 毛立伟ꎬ赵梦飞ꎬ潘化平ꎬ等.水中平板运动训练对中老年超重患

者心肺功能以及运动能力影响的研究[ Ｊ] .中国康复医学杂志ꎬ
２０１７ꎬ３２(９):１０２１－１０２５.

[１２] 王彦平ꎬ曹娅ꎬ杨庆莹ꎬ等.同伴教育模式对大学生营养 ＫＡＰ 和膳

食营养状况的影响[Ｊ] .中国食物与营养ꎬ２０１８ꎬ２４(６):７４－７８.
[１３] 朱利月ꎬ任爱华ꎬ寿晓玲ꎬ等.ＣＰＥＴ 评估制定运动处方指导下的有

氧运动对 ＣＯＰＤ 患者心肺功能的影响 [ Ｊ] . 心脑血管病防治ꎬ
２０１７ꎬ１７(６):４７０－４７２.

[１４] 孙锦峰ꎬ李星ꎬ胡小靖ꎬ等.河南某高校大学生营养 ＫＡＰ 调查及干

预效果[Ｊ] . 郑州大学学报(医学版)ꎬ２０１１ꎬ４６(５):７６６－７６８.
[１５] 田珍榛.营养教育干预高温作业工人营养 ＫＡＰ 的效果评价[ Ｄ].

唐山:华北理工大学ꎬ２０１６.
[１６] 朱蕾.赤峰市某大学医学院学生营养状况及知信行调查分析[ Ｄ].

长春:吉林大学ꎬ２０１４.
[１７] 王淑芳.运城市中职、高职学生营养标签 ＫＡＰ 调查及影响因素研

究[Ｄ].太原:山西医科大学ꎬ２０１６.
[１８] 王运良ꎬ孙翔云ꎬ万修伟ꎬ等.营养健康教育对大学生营养 ＫＡＰ 的

影响[Ｊ] . 中国学校卫生ꎬ２０１０ꎬ３１(９):１０４４－１０４６.
[１９] 李爱君ꎬ高瑞尧ꎬ郑琦玮ꎬ等.提高老年人肌肉力量和心肺功能的

运动处方研究进展[Ｊ] .中国康复理论与实践ꎬ２０１７ꎬ２３(２):１７９－
１８４.

[２０] 宋建根ꎬ姚应水ꎬ梁雅丽ꎬ等.课堂教学对护理专业学生营养 ＫＡＰ
干预效果评价[Ｊ] . 中国学校卫生ꎬ２０１２ꎬ３３(１１):１３７２－１３７３.

收稿日期:２０１９－０６－１７ꎻ修回日期:２０１９－１０－０６


(上接第 ５７ 页)
４　 参考文献
[１] 　 ＥＢＢＥＬＩＮＧ Ｃ Ｂꎬ ＰＡＷＬＡＫ Ｄ Ｂꎬ ＬＵＤＷＩＧ Ｄ Ｓ. Ｃｈｉｌｄｈｏｏｄ ｏｂｅｓｉｔｙ:

ｐｕｂｌｉｃ￣ｈｅａｌｔｈ ｃｒｉｓｉｓꎬ ｃｏｍｍｏｎ ｓｅｎｓｅ ｃｕｒｅ [ Ｊ ] . Ｌａｎｃｅｔꎬ ２００２ꎬ ３６０
(９３３１):４７３－４８２.

[２] 　 陈琴ꎬ张瑞中ꎬ郭少燕. 家庭喂养方式对青少年儿童肥胖的影响

[Ｊ] . 中国健康教育ꎬ２０１７ꎬ３３(１１):１０２４－１０２７.
[３] 　 黄萍ꎬ李红梅ꎬ徐世英. 饮食行为习惯养成及家庭喂养方式对四

川某地区儿童肥胖的影响调查[Ｊ] . 中国妇幼保健ꎬ２０１７ꎬ３２(２):
３５５－３５７.

[４] 　 ＣＡＭＰＢＥＬＬ Ｋ Ｊꎬ ＣＲＡＷＦＯＲＤ Ｄ Ａꎬ ＢＡＬＬ Ｋ. Ｆａｍｉｌｙ ｆｏｏｄ ｅｎｖｉｒｏｎ￣
ｍｅｎｔ ａｎｄ ｄｉｅｔａｒｙ ｂｅｈａｖｉｏｒｓ ｌｉｋｅｌｙ ｔｏ ｐｒｏｍｏｔｅ ｆａｔｎｅｓｓ ｉｎ ５－ ６ ｙｅａｒ￣ｏｌｄ
ｃｈｉｌｄｒｅｎ[Ｊ] . Ｉｎｔ Ｊ Ｏｂｅｓ (Ｌｏｎｄ)ꎬ２００６ꎬ３０(８):１２７２－１２８０.

[５] 　 ＬＯＴＨ Ｋ Ａꎬ ＭＡＣＬＥＨＯＳＥ Ｒ Ｆꎬ ＦＵＬＫＥＲＳＯＮ Ｊ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｅａｔ ｔｈｉｓꎬ
ｎｏｔ ｔｈａｔ! Ｐａｒｅｎｔａｌ ｄｅｍｏｇｒａｐｈｉｃ ｃｏｒｒｅｌａｔｅｓ ｏｆ ｆｏｏｄ￣ｒｅｌａｔｅｄ ｐａｒｅｎｔｉｎｇ
ｐｒａｃｔｉｃｅｓ[Ｊ] . Ａｐｐｅｔｉｔｅꎬ２０１３ꎬ６０(１):１４０－１４７.

[６] 　 刘朝明ꎬ杨树荣ꎬ方敬秋ꎬ等. １９８５—２０１４ 年中国中小学生生长发

育长期趋势分析[Ｊ] . 现代预防医学ꎬ２０１７ꎬ４４(１８):３３２１－３３２５.
[７] 　 费立鹏ꎬ沈其杰ꎬ郑延平ꎬ等.家庭亲密度和适应性量表和家庭环

境量表的初步评价:正常家庭与精神分裂症家庭成员对照研究

[Ｊ] .中国心理卫生杂志ꎬ１９９１ꎬ５(５):１９８－２０２ꎬ２３８.
[８] 　 刘峥ꎬ郭欣ꎬ符筠. 北京市 ２０１３ 年中小学生饮食行为状况[ Ｊ] . 中

国学校卫生ꎬ２０１７ꎬ３８(５):７４５－７４８.
[９] 　 北京市卫生和计划生育委员会.北京发布中小学生健康膳食指引

[Ｊ] . 中国健康教育ꎬ２０１４ꎬ３０(４):３０９.
[１０] 刘峥ꎬ郭欣ꎬ符筠. 北京市中小学生 ２０１３ 年水饮料零食消费状况

[Ｊ] . 中国学校卫生ꎬ２０１７ꎬ３８(７):１０６６－１０６８.
[１１] 景方圆ꎬ李迎君ꎬ范春红. 中国儿童青少年含糖饮料消费与肥胖

的相关性研究[Ｊ] . 预防医学ꎬ２０１８ꎬ３０(５):４９４－４９７ꎬ５０１.

[１２] 谢梦ꎬ于冬梅ꎬ赵丽云. 含糖饮料与儿童青少年超重肥胖关系[Ｊ] .
卫生研究ꎬ２０１８ꎬ４７(５):８６２－８６５.

[１３] 张崛ꎬ崔永强ꎬ黄艳丽ꎬ等. 北京市昌平区 ２０１３ 年中小学生饮食行

为现况调查[Ｊ] . 中国预防医学杂志ꎬ２０１５ꎬ１６(７):５３４－５４０.
[１４] 冯月明ꎬ梁新新ꎬ朱文丽ꎬ等. 北京市丰台区小学生饮食行为现状

及其家庭影响因素[Ｊ] . 中国学校卫生ꎬ２０１５ꎬ３６(１):３７－３９.
[１５] 潘明星ꎬ修雪莲ꎬ石红. 儿童不良饮食行为与肥胖问题研究[ Ｊ] .

江苏科技信息ꎬ２０１５(５):７９－８０.
[１６] 郑梦琪. 我国六城市四、五年级小学生营养素养及饮食行为的现

况研究[Ｄ].北京:中国疾病预防控制中心ꎬ２０１７.
[１７] 马冠生. 儿童青少年的饮食行为:３.影响因素[ Ｊ] . 国外医学(卫

生学分册)ꎬ１９９９ꎬ２６(４):５０－５２.
[１８] ＫＡＮＴ Ａ Ｋꎬ ＧＲＡＵＢＡＲＤ Ｂ Ｉ. Ｆａｍｉｌｙ ｉｎｃｏｍｅ ａｎｄ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｗｅｒｅ ｒｅ￣

ｌａｔｅｄ ｗｉｔｈ ３０￣ｙｅａｒ ｔｉｍｅ ｔｒｅｎｄｓ ｉｎ ｄｉｅｔａｒｙ ａｎｄ ｍｅａｌ ｂｅｈａｖｉｏｒｓ ｏｆ Ａｍｅｒｉ￣
ｃａｎ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｎｄ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ[Ｊ] . Ｊ Ｎｕｔｒꎬ２０１３ꎬ１４３(５):６９０－７００.

[１９] ＬＯＰＥＺ Ｎ Ｖꎬ ＡＹＡＬＡ Ｇ Ｘꎬ ＣＯＲＤＥＲ Ｋꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐａｒｅｎｔ ｓｕｐｐｏｒｔ ａｎｄ
ｐａｒｅｎｔ￣ｍｅｄｉａｔｅｄ ｂｅｈａｖｉｏｒｓ ａｒｅ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｃｈｉｌｄｒｅｎ’ ｓ ｓｕｇａｒｙ ｂｅｖ￣
ｅｒａｇｅ ｃｏｎｓｕｍｐｔｉｏｎ[Ｊ] . Ｊ Ａｃａｄ Ｎｕｔｒ Ｄｉｅｔꎬ２０１２ꎬ１１２(４):５４１－５４７.

[２０] 秦秀丽ꎬ张文倩ꎬ华丽ꎬ等. 家庭饮食环境对儿童饮食行为的影响

[Ｊ] . 护理研究ꎬ２０１４ꎬ２８(３４):４２２８－４２３０.
[２１] ＷＥＬＳＨ Ｅ Ｍꎬ ＦＲＥＮＣＨ Ｓ Ａꎬ ＷＡＬＬ Ｍ. Ｅｘａｍｉｎｉｎｇ ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ

ｂｅｔｗｅｅｎ ｆａｍｉｌｙ ｍｅａｌ ｆｒｅｑｕｅｎｃｙ ａｎｄ ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌ ｄｉｅｔａｒｙ ｉｎｔａｋｅ: ｄｏｅｓ
ｆａｍｉｌｙ ｃｏｈｅｓｉｏｎ ｐｌａｙ ａ ｒｏｌｅ? [Ｊ] . Ｊ Ｎｕｔｒ Ｅｄｕｃ Ｂｅｈａｖꎬ２０１１ꎬ４３(４):
２２９－２３５.

[２２] ＳＣＨＮＥＴＴＬＥＲ Ｂꎬ ＧＲＵＮＥＲＴ Ｋ Ｇꎬ ＬＯＢＯＳ Ｇꎬ ｅｔ ａｌ. Ａ ｌａｔｅｎｔ ｃｌａｓｓ
ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ｆａｍｉｌｙ ｅａｔｉｎｇ ｈａｂｉｔｓ ｉｎ ｆａｍｉｌｉｅｓ ｗｉｔｈ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ[Ｊ] . Ａｐｐｅ￣
ｔｉｔｅꎬ２０１８ꎬ１２９:３７－４８.

收稿日期:２０１９－０８－０５ꎻ修回日期:２０１９－０９－２９

１６中国学校卫生 ２０２０ 年 １ 月第 ４１ 卷第 １ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＪａｎｕａｒｙ　 ２０２０ꎬＶｏｌ.４１ꎬＮｏ.１


