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【摘要】 　 目的　 分析中小学生身体形态指标在不同经济片区间对血红蛋白的影响ꎬ为改善中小学生低血红蛋白状况提供

有效依据ꎮ 方法　 采用分层随机整群抽样法ꎬ测量宁夏地区 ５ ４４７ 名中小学生身体形态指标及血红蛋白ꎬ描述低血红蛋白

检出情况ꎬ并通过多层线性模型(ＨＬＭ 模型)分析身体形态指标在不同经济片区间对血红蛋白的影响ꎮ 结果　 中小学生低

血红蛋白检出率为 １２.７％ꎬ其中男生为 １３.０％ꎬ女生为 １２.４％ꎬ差异无统计学意义(χ２ ＝ ０.４３ꎬＰ>０.０５)ꎮ 农村高于城市ꎻ低年

龄组的检出率较高ꎬ７ꎬ９ꎬ１２ꎬ１４ 岁组分别为 １８.５％ꎬ１２.６％ꎬ８.３％ꎬ１１.５％ꎬ差异均有统计学意义( χ２ 值分别为 ４３.４９ꎬ６８.１３ꎬＰ
值均<０.０５)ꎻ消瘦组学生低血红蛋白检出率最高ꎬ肥胖、超重组检出率低于正常组ꎬ差异有统计学意义(Ｚ ＝ ２.０８ꎬＰ<０.０５)ꎮ
身高、体重对学生血红蛋白呈正向影响(γ３０ ＝ ０.１３ꎬγ４０ ＝ ０.０６)ꎬ臀围对学生血红蛋白呈负向影响(γ５０ ＝ －０.０２)ꎮ 体重在不同

经济片区间对血红蛋白的影响有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论　 宁夏地区农村、低年龄组、消瘦组中小学生的低血红蛋白

检出率偏高ꎮ 学校群组之间存在差异ꎬ需要对学校层面的变量进行挖掘ꎮ
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　 　 血红蛋白(ｈｅｍｏｇｌｏｂｉｎꎬＨｂ)是判断人体是否出现 贫血的一个重要指标ꎬ贫血是全球性的公共卫生问

题ꎬ是影响发达国家以及发展中国家学龄儿童健康的

主要问题[１] ꎬ也是我国教育、卫生部门确定的需要重

点防治的学生常见病之一[２－３] ꎮ 全国学生体质与健康

调研是国民体质监测体系的重要组成部分ꎬ是学校教

育、卫生与健康教育工作的重要内容[４] ꎮ 本研究依照

２０１９ 年全国学生体质与健康调研要求ꎬ于 ２０１９ 年 １２

２９６１ 中国学校卫生 ２０２０ 年 １１ 月第 ４１ 卷第 １１ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＮｏｖｅｍｂｅｒ　 ２０２０ꎬＶｏｌ.４１ꎬＮｏ.１１



月开展宁夏地区学生体质与健康调研ꎬ通过描述宁夏

中小学生低血红蛋白的检出情况ꎬ并采用多层线性模

型(ＨＬＭ 模型)分析中小学生形态指标在不同经济片

区间对血红蛋白的影响ꎬ为制定改善宁夏地区中小学

生低血红蛋白的策略提供有效依据ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 根据«２０１９ 年全国学生体质与健康调研

及国家学生体质健康标准抽查复核工作手册» [５] ꎬ采
用分层随机整群抽样方法ꎬ选择确定调研点校ꎬ按年

级分层ꎬ以班级为单位随机整群抽样构成调研样本ꎬ
所抽取的班级数以能满足最低调研样本数为限ꎮ 本

研究选取宁夏地区 ７ꎬ９ꎬ１２ꎬ１４ 岁 ４ 个年龄组的中小学

生共 ５ ４４７ 名作为研究对象ꎬ其中男生 ２ ８７２ 名ꎬ女生

２ ５７５名ꎻ城市学生 ２ ８３４ 名ꎬ农村学生 ２ ６１３ 名ꎻ７ 岁组

１ ３９５ 名ꎬ９ 岁组 １ ４５０ 名ꎬ１２ 岁组 １ ３９７ 名ꎬ１４ 岁组

１ ２０５名ꎮ
１.２　 方法　 身体形态指标及血红蛋白检测方法严格

遵守«２０１９ 年全国学生体质与健康调研及国家学生体

质健康标准抽查复核工作手册» [５] 规定ꎬ由检测队指

定专业检测人员完成ꎮ 身高采用机械式身高计测量ꎬ
体重采用电子体重计进行测量ꎬ臀围采用最小刻度为

０.１ ｃｍ 的带尺测量ꎮ 使用 ＨｅｍｏＣｕｅ ２０１＋血红蛋白仪ꎬ
改良叠氮化高铁血红蛋白法ꎬ测定学生血红蛋白质量

体积浓度值ꎮ 血红蛋白检测标准:７ ~ １３ 岁儿童青少

年以 Ｈｂ<１２０ ｇ / Ｌ 判定为贫血ꎻ≥１４ 岁ꎬ男生 Ｈｂ<１３０
ｇ / Ｌꎬ女生 Ｈｂ<１２０ ｇ / Ｌ 判定为低血红蛋白[５] ꎮ 使用体

质量指数(ＢＭＩ)对学生营养状况进行评价ꎬＢＭＩ ＝体重

(ｋｇ) / [身高( ｍ)] ２ꎮ 根据我国学校卫生标准筛查消

瘦[６] ꎬ根据中国肥胖问题工作组制定的中国学龄儿童

超重肥胖 ＢＭＩ 分类标准筛查正常、超重和肥胖[７] ꎮ
１.３　 统计学分析　 资料采用 ＨＬＭ ６.０８ 软件进行模型

拟合ꎬ使用 ＳＰＳＳ ２５.０ 软件整理分析数据ꎬ采用百分比

描述不同性别、城乡、年龄及营养状况中小学生的低

血红蛋白检出率ꎬ组间率的比较采用 χ２ 检验或非参数

检验ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 中小学生低血红蛋白检出率　 研究对象低血红

蛋白检出率为 １２.７％ꎬ其中男生检出率为 １３.０％ꎬ女生

为 １２.４％ꎮ 农村学生检出率(１５.８％) 高于城市学生

(９.９％)ꎻ７ 岁组学生检出率最高(１８.５％)ꎬ１２ 岁组学

生相对较低(８.３％)ꎻ消瘦组检出率最高ꎬ超重、肥胖组

检出率低于正常组ꎮ 不同城乡、年龄、营养状况学生

低血红蛋白检出率差异均有统计学意义 ( Ｐ 值均 <
０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 不同组别中小学生低血红蛋白检出率比较

组别 选项 人数
低血红

蛋白人数
χ２ / Ｚ 值 Ｐ 值

性别 男 ２ ８７２ ３７４(１３.０) ０.４３ ０.５１
女 ２ ５７５ ３２０(１２.４)

城乡 城市 ２ ８３４ ２８０(９.９) ４３.４９ <０.０１
农村 ２ ６１３ ４１４(１５.８)

年龄 / 岁 ７ １ ３９５ ２５８(１８.５) ６８.１３ <０.０１
９ １ ４５０ １８２(１２.６)
１２ １ ３９７ １１６(８.３)
１４ １ ２０５ １３８(１１.５)

ＢＭＩ 消瘦 ４０２ ６１(１５.２) ２.０８ ０.０４
正常 ３ ９７３ ５１４(１２.９)
超重 ６２５ ６４(１０.２)
肥胖 ４４７ ５５(１２.３)

　 注:()内数字为检出率 / ％ꎮ

２.２　 两水平 ＨＬＭ 模型分析　 以检测得到的学生血红

蛋白值作为因变量ꎬ性别、年龄作为控制变量ꎬ将可能

影响学生血红蛋白值的形态指标身高、体重、臀围作

为水平 １ 自变量ꎬ学校所在经济片区为水平 ２ 自变量ꎬ
采用两水平 ＨＬＭ 模型进行分析ꎮ 空模型(模型 １)运

行结果显示ꎬ在方差分析中ꎬ组间方差为 ４４.２７ꎬ并且

在 ０.１％水平上有统计学意义ꎬ说明学校间学生血红蛋

白水平差异有统计学意义ꎬ具有明显的分层特征ꎮ 组

内相关系数[８] ＩＣＣ(１)＝ Ｖａｒ(Ｕ０) / [Ｖａｒ(Ｕ０ ) ＋Ｖａｒ(Ｒ)]
＝ ４４.２７ / (４４.２７＋ １６４.８８) ＝ ２１.１７％ꎬ说明学生血红蛋

白差异有 ２１.１７％是由学校层面所引起的ꎬ属于不可忽

略组间差异ꎬ且可靠性估计值 ＩＣＣ(２) ＝ ０.９８>０.７[９] ꎬ
因此可采用多层线性模型进行分析ꎮ

表 ２ 各列分别显示采用 ＨＬＭ 模型分析学生血红

蛋白值的回归结果ꎮ 半条件模型(模型 ２ 和模型 ３)只

加 １ 个层次的自变量ꎬ而完全模型(模型 ４)加入学校

层面和学生层面 ２ 个层次的自变量ꎮ 模型 ２ 结果显

示ꎬ组内方差为 １５４. ４５ ( Ｐ < ０. ０５)ꎬ组内方差改善了

６.７５％ꎻ身高、体重对学生血红蛋白的影响呈正向(γ３０

＝ ０.１３ꎬγ４０ ＝ ０.０６)ꎬ臀围对学生血红蛋白的影响呈负

向(γ５０ ＝ －０.０２)ꎮ 由模型 ３ 可得ꎬ学校所在经济片区

对学生血红蛋白的影响无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 通

过参数估计可靠性结果可知ꎬ４ 个模型的参数估计可

靠性均较高ꎬ完全模型参数估计可靠性为 ０.９８ꎮ
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表 ２　 ＨＬＭ 模型分析学生血红蛋白的回归分析(ｎ ＝ ５ ４４７)

固定效应
模型 １

系数 标准误

模型 ２
系数 标准误

模型 ３
系数 标准误

模型 ４
系数 标准误

平均血红蛋白值(β０ )
　 截距(γ００ ) １３４.３８∗∗ １.４６ １３３.９６∗∗ ３.８０ １２５.４１∗∗ ２.５２ １３０.３８∗∗ ３.０５
　 经济片区(γ０１ ) － － － － －１.２８ １.４８ －１.５５ １.６１
性别(β１ )
　 截距(γ１０ ) － － －３.４３∗∗ １.０８ －３.８２∗∗ １.２２ －２.７６∗∗ １.０１
年龄(β２ ) － －
　 截距(γ２０ ) － － ０.５１∗∗ ０.２０ １.３６∗∗ ０.１５ ０.７５∗∗ ０.１８
身高(β３ )
　 截距(γ３０ ) － － ０.１３∗∗ ０.０３ － － ０.１７∗∗ ０.０２
　 经济片区×身高(γ３１ ) － － － － － － ０.０４ ０.０５
体重(β４ )
　 截距(γ４０ ) － － ０.０６∗∗ ０.０２ － － ０.１１ ０.０６
　 经济片区×体重(γ４１ ) － － － － － － －０.１６∗ ０.０７
臀围(β５ )
　 截距(γ５０ ) － － －０.０２∗ ０.０２ － － －０.１５∗ ０.０７
　 经济片区×臀围(γ５１ ) － － － － － － ０.１５ ０.０９
μ０ 方差成分 ４４.２７ ３７.１７ ３０.４３ ３４.８７
组内方差 １６４.８８ １５４.４５ １５６.００ １５０.９７
参数估计可靠性 ０.９８ ０.９８ ０.９８ ０.９８

　 注:β０ 为 ｌｅｖｅｌ １ 方程的截距ꎻβ１ ꎬβ２ ꎬβ３ ꎬβ４ ꎬβ５ 为 ５ 个 ｌｅｖｅｌ １ 变量对方程的偏回归系数ꎬ即方程的斜率ꎻγ００ ꎬγ１０ ꎬγ２０ ꎬγ３０ ꎬγ４０ ꎬγ５０为各方程的固定效

应ꎬ即水平 ２ 各方程的截距ꎻγ０１ ꎬγ３１ ꎬγ４１ ꎬγ５１为各方程对 ｌｅｖｅｌ １ 方程斜率进行解释的斜率ꎮ ∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１ꎮ

３　 讨论

本研究发现ꎬ宁夏中小学生 ２０１９ 年低血红蛋白检

出率为 １２.７％ꎬ高于 ２０１４ 年的研究结果[１０－１１] ꎬ与刘尚

红等[１０]研究相似ꎮ 以往多数研究都表明ꎬ女生由于青

春期生理失血造成低血红蛋白检出率高于男生[１２－１３] ꎬ
但也有研究发现男生检出率高于女生[１４－１５] ꎮ 与陈润

等[１２ꎬ１６]研究结果一致ꎬ农村学生低血红蛋白检出率高
于城市学生ꎬ原因可能是农村地区经济水平相对落
后ꎬ居民受教育水平低ꎬ缺乏合理膳食的理念ꎬ不够重
视儿童饮食问题ꎮ 本研究发现ꎬ７ꎬ９ 岁低年龄组儿童
的低血红蛋白检出率更高ꎬ可能是低年龄组学生对铁
和优质蛋白质的摄入量不足以满足身体的需求量ꎬ低
年龄段学生是需要重点防治的高危人群ꎬ必须密切关
注其日常饮食结构ꎮ 不同营养状况下ꎬ消瘦组学生低
血红蛋白检出率最高ꎬ而肥胖、超重组的检出率比正
常组低ꎬ符合国外学者发表的超重和肥胖是低血红蛋
白发生的保护因素这一观点[１７] ꎬ但 ＢＭＩ 与血红蛋白
是否存在关系还需要进一步研究ꎮ

本研究还发现ꎬ身高、体重对学生血红蛋白的影
响呈正相关ꎬ臀围对学生血红蛋白的影响呈负相关ꎮ
因此适当增加身高、体重ꎬ减少臀围ꎬ有助于血红蛋白
值升高ꎮ 对于 ７ꎬ９ꎬ１２ꎬ１４ 岁中小学生来说ꎬ正值身体
生长发育的关键时期ꎬ包括男、女生的生长突增期ꎬ有
利于控制身高、体重ꎬ改变血红蛋白水平ꎮ 在不同经
济片区间ꎬ仅有体重对血红蛋白的影响有统计学意
义ꎬ提示体重与经济片区之间有一定的调节作用ꎮ 学
生身高、臀围对血红蛋白的影响虽然在不同学校内有
明显差异ꎬ但是不能由学校所在经济片区解释这种差
异ꎮ 即学生血红蛋白水平在学校间存在差异ꎬ但在本
文所选学校层面的经济片区这个变量上却没有意义ꎮ
本研究控制了年龄和性别的影响ꎬ结果可能受其他未

控制因素的影响ꎬ如学生的家庭经济状况ꎬ父母收入、
受教育水平及学校层面的其他因素等ꎮ 本研究虽然
在建立模型过程中纳入多组形态指标变量运行结果ꎬ
筛选出最终研究的变量ꎬ但并没有得到最理想的预期
结果ꎮ 今后的研究需要对学校层面的变量深入挖掘ꎮ

中小学生长期低血红蛋白会对身体产生很多深
远的不良影响ꎬ如体力下降、注意力不集中、思维和记
忆力减退以及学习效率低下等问题ꎬ采取相应的预防
措施对其生长发育至关重要ꎮ 卫生部门需加大合理
膳食宣传力度ꎬ定期为家长及学生开展健康教育活
动ꎬ普及科学营养知识ꎬ特别关注农村、低年龄学生ꎮ
家长和学校需保证学生的膳食营养ꎬ让学生摄入足量
富铁食品ꎬ改变不良饮食习惯ꎬ调节膳食结构ꎬ从而改
善营养状况ꎮ 此外ꎬ提高中小学生参与体育锻炼的积
极性ꎬ确保校内体育课的开展及学生参与度ꎬ增强自
身身体素质ꎬ可能也有益于中小学生低血红蛋白的
防治ꎮ
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重正常儿童ꎬＨＵＡ 的发生与肥胖、年龄、血脂紊乱相

关ꎮ ＨＵＡ 多无临床症状ꎬ故而早期干预尤为重要ꎬ一
方面应规律监测尿酸水平、血脂系列、ＢＭＩ、ＷＨｔＲ 变

化ꎬ合理、适时给予预防、治疗干预ꎬ另一方面应加大

相关知识的普及力度ꎬ纠正错误的生活行为方式ꎮ 防

治 ＨＵＡ 及其相关的代谢性疾病从儿童开始ꎮ

４　 参考文献

[１] 　 王烁ꎬ董彦会ꎬ王政和ꎬ等.１９８５—２０１４ 年中国 ７ ~ １８ 岁学生超重

与肥胖流行趋势[Ｊ] . 中华预防医学杂志ꎬ２０１７ꎬ５１(４):３００－３０５.
[２] 　 ＬＩＡＮＧ Ｙꎬ ＨＯＵ Ｄꎬ ＺＨＡＯ Ｘꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｈｉｌｄｈｏｏｄ ｏｂｅｓｉｔｙ ａｆｆｅｃｔｓ ａｄｕｌｔ

ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｓｙｎｄｒｏｍｅ ａｎｄ ｄｉａｂｅｔｅｓ[ Ｊ] . Ｅｎｄｏｃｒｉｎｅꎬ ２０１５ꎬ５０(１):８７－
９２.

[３] 　 ＰＥＴＫＥＶＩＣＩＥＮＥ Ｊꎬ ＫＬＵＭＢＩＥＮＥ Ｊꎬ ＫＲＩＡＵＣＩＯＮＩＥＮＥ Ｖꎬ ｅｔ ａｌ.
Ａｎｔｈｒｏｐｏｍｅｔｒｉｃ ｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓ ｉｎ ｃｈｉｌｄｈｏｏｄ ａｎｄ ｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎ ｏｆ ｃａｒｄｉｏ￣
ｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｓｋ ｆａｃｔｏｒｓ ｉｎ ａｄｕｌｔｈｏｏｄ: ｋａｕｎａｓ ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｓｋ ｃｏｈｏｒｔ
ｓｔｕｄｙ[Ｊ] . ＢＭＣ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈꎬ ２０１５ꎬ１５:２１８.ＤＯＩ:１０.１１８６ / ｓ１２８８９￣
０１５￣１５２８￣５.

[４] 　 牛杨ꎬ汤庆娅ꎬ赵雪林ꎬ等. 肥胖儿童尿酸水平与糖尿病及心血管

疾病危险因子的相关性[Ｊ] .中国学校卫生ꎬ２０１６ꎬ３７( １２):１８５９－
１８６２.

[５] 　 ＹＩＳＩＲＥＹＩＬＩ ＭꎬＨＡＹＡＳＨＩ Ｍꎬ ＷＵ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. Ｘａｎｔｈｉｎｅ ｏｘｉｄａｓｅ ｉｎｈｉｂｉ￣
ｔｉｏｎ ｂｙ ｆｅｂｕｘｏｓｔａｔ ａｔｔｅｎｕａｔｅｓ ｓｔｒｅｓｓ￣ｉｎｄｕｃｅｄ ｈｙｐｅｒｕｒｉｃｅｍｉａꎬ ｇｌｕｃｏｓｅ
ｄｙｓｍｅｔａｂｏｌｉｓｍꎬ ａｎｄ ｐｒｏｔｈｒｏｍｂｏｔｉｃ ｓｔａｔｅ ｉｎ ｍｉｃｅ[Ｊ] . Ｓｃｉ Ｒｅｐꎬ ２０１７ꎬ
７(１):１２６６.

[６] 　 中国肥胖问题工作组.中国学龄儿童青少年超重、肥胖筛查体重

指数值分类标准[Ｊ] .中华流行病学杂志ꎬ２００４ꎬ２５(２):９７－１０２.
[７] 　 胡亚美ꎬ江载芳ꎬ申昆玲ꎬ等.诸福堂实用儿科学[ Ｍ].８ 版.北京:

人民卫生出版社ꎬ２０１５:２１７４ꎬ２８８５.
[８] 　 中国医师协会心血管内科医师分会.无症状高尿酸血症合并心血

管疾病诊治建议中国专家共识[ Ｊ] .中国临床医生ꎬ２０１１ꎬ３９( ２):
７３－７７.

[９] 　 戴阳丽ꎬ傅君芬ꎬ梁黎ꎬ等.中国 ６ 省市儿童青少年代谢综合征相

关腰围身高比切值点的研究[ Ｊ] . 中华流行病学杂志ꎬ２０１４ꎬ３５
(８):８８２－８８５.

[１０] 米杰ꎬ王天有ꎬ孟玲慧ꎬ等.中国儿童青少年血压参照标准的研究

制定[Ｊ] .中国循证儿科杂志ꎬ ２０１０ꎬ５(１):４－１４.

[１１] «中华儿科杂志»编辑委员会ꎬ中华医学会儿科学分会儿童保健

学组ꎬ中华医学会儿科学分会心血管学组ꎬ等.儿童青少年血脂异

常防治专家共识[Ｊ] .中华儿科杂志ꎬ２００９ꎬ４７(６):４２６－４２８.
[１２] 方启宇ꎬ万燕萍.肥胖儿童高尿酸血症的研究进展[ Ｊ] .中国妇幼

健康研究进展ꎬ２００９ꎬ２０(５):５５８－５９１.
[１３] ＺＨＵ Ｃꎬ ＣＵＩ Ｒꎬ ＧＡＯ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｓｅｒｕｍ ｕｒｉｃ ａｃｉｄ

ｗｉｔｈ ｏｂｅｓｉｔｙ￣ｒｅｌａｔｅｄ ａｃａｎｔｈｕｓｅｓ Ｎｉｇｅｒｉａｎｓ ａｎｄ ｒｅｌａｔｅｄ ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｉｎｄｉ￣
ｃｅｓ[ Ｊ] . Ｉｎｔ Ｊ Ｅｎｄｏｃｒｉｎｏｌꎬ ２０１７ꎬ ２０１７: ５４３８１５７. ＤＯＩ: １０. １１５５ /
２０１７ / ５４３８１５７.

[１４] ＺＨＯＵ Ｊꎬ ＷＡＮＧ Ｙꎬ ＬＩＡＮ Ｆꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐｈｙｓｉｃａｌ ｅｘｅｒｃｉｓｅｓ ａｎｄ ｗｅｉｇｈｔ
ｌｏｓｓ ｉｎ ｏｂｅｓｅ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｈｅｌｐ ｔｏ ｉｍｐｒｏｖｅ ｕｒｉｃ ａｃｉｄ [ Ｊ] . Ｏｎｃｏｔａｒｇｅｔꎬ
２０１７ꎬ８(５５):９４８９３－９４８９９.

[１５] ＳＲＩＮＩＶＡＳＡＮＳ Ｒꎬ ＷＡＮＧ Ｒꎬ ＣＨＥＮ Ｗꎬ ｅｔ ａｌ. Ｕｔｉｌｉｔｙ ｏｆ ｗａｉｓｔ￣ｔｏ￣
ｈｅｉｇｈｔ ｒａｔｉｏ ｉｎ ｄｅｔｅｃｔｉｎｇ ｃｅｎｔｒａｌ ｏｂｅｓｉｔｙ ａｎｄ ｒｅｌａｔｅｄ ａｄｖｅｒｓｅ ｃａｒｄｉｏｖａｓ￣
ｃｕｌａｒ ｒｉｓｋ ｐｒｏｆｉｌｅ ａｍｏｎｇ ｎｏｒｍａｌ ｗｅｉｇｈｔ ｙｏｕｎｇｅｒ ａｄｕｌｔｓ [ Ｊ] . Ａｍ Ｊ
Ｃａｒｄꎬ ２００９ꎬ１０４(５):７２１－７２４.

[１６] ＥＳＣＨＥ Ｊꎬ ＫＲＵＰＰ Ｄꎬ ＭＥＮＳＩＮＫ Ｇ Ｂ Ｍ. Ｄｉｅｔａｒｙ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｒｅｎａｌ ａｃｉｄ
ｌｏａｄ ｉｓ ｐｏｓｉｔｉｖｅｌｙ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｓｅｒｕｍ ｕｒｉｃ ａｃｉｄ ａｎｄ ｏｄｄｓ ｏｆ ｈｙｐｅｒ￣
ｕｒｉｃｅｍｉａ ｉｎ ｔｈｅ Ｇｅｒｍａｎ ａｄｕｌｔ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ[Ｊ] . Ｊ Ｎｕｔｒꎬ ２０１８ꎬ１４８(１):
４９－５５.

[１７] ＥＮＯＭＯＴＯ Ａꎬ ＫＩＭＵＲＡ Ｈꎬ ＣＨＡＩＲＯＵＮＧＤＵＡ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｍｏｌｅｃｕｌａｒ
ｉｄｅｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ａ ｒｅｎａｌ ｕｒａｔｅ ａｎｉｏｎ ｅｘｃｈａｎｇｅｒ ｔｈａｔ ｒｅｇｕｌａｔｅｓ ｂｌｏｏｄ ｕ￣
ｒａｔｅ ｌｅｖｅｌｓ[Ｊ] . Ｎａｔｕｒｅꎬ ２００２ꎬ４１７(６８８７):４４７－４５２.

[１８] 许燕ꎬ武鸣ꎬ沈谨ꎬ等. 儿童青少年尿酸分布特征及尿酸与血糖、
血脂水平关系分析 [ Ｊ] . 南京医科大学学报 ( 自然科学版)ꎬ
２０１２ꎬ３２(６):８８２－８８６.

[１９] ＣＨＩＯＵ Ｗ Ｋꎬ ＷＡＮＧ Ｍ Ｈꎬ ＨＵＡＮＧ Ｄ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅ￣
ｔｗｅｅｎ ｓｅｒｕｍ ｕｒｉｃ￣ａｃｉｄ ｌｅｖｅｌ ａｎｄ ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｓｙｎｄｒｏｍｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｂｙ ｓｅｘ
ａｎｄ ａｇｅ ｉｎ Ｔａｉｗａｎｅｓｅ[Ｊ] . Ｊ Ｅｐｉｄｅｍｉｃꎬ ２０１０ꎬ２０(３):２１９－２２４.

[２０] 陈新春ꎬ寇永妹ꎬ谷小娜ꎬ等.唐山地区儿童青少年血尿酸分布特

征及相关危险因素关系分析[ Ｊ] . 中国全科医学杂志ꎬ２０１９ꎬ２２
(２６):３２２－３２３.

[２１] ＡＬＤＥＲＭＡＮ Ｍ Ｈ. Ｕｒｉｃ ａｃｉｄ ａｎｄ ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ ｒｉｓｋ[ Ｊ] . Ｃｕｒｒ Ｏｐｉｎ
Ｐｈａｒｍａｃｏｌꎬ ２００２ꎬ２(２):１２６－１３０.

[ ２２] ＮＩＥＴＲＯ Ｆ Ｊꎬ ＩＲＩＢＡＲＲＥＮ Ｃꎬ ＧＲＯＳＳ Ｍ Ｄꎬ ｅｔ ａｌ. Ｕｒｉｃ ａｃｉｄ ａｎｄ ｓｅｒ￣
ｕｍ ａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔ ｃａｐａｃｉｔｙ:ａ ｒｅａｃｔｉｏｎ ｔｏ ａｔｈｅｒｏｓｃｌｅｒｏｓｉｓ[ Ｊ] . Ａｔｈｅｒｏｓｃｌｅ￣
ｒｏｓｉｓꎬ ２０００ꎬ１４８(１):１３１－１３９.

收稿日期:２０２０－０４－３０　 修回日期:２０２０－０６－０５　 本文编辑:王苗苗


(上接第 １６９４ 页)
[６] 　 季成叶.现代儿童少年卫生学[ Ｍ].２ 版.北京:人民卫生出版社ꎬ

２０１０:４５７－４６０ꎬ５２３－５２５.
[７] 　 中国肥胖问题工作组ꎬ季成叶.中国学龄儿童青少年超重、肥胖筛

查体重指数值分类标准[Ｊ] .中华流行病学杂志ꎬ２００４ꎬ２５(２):９７－
１０２.

[８] 　 苏彤ꎬ杨海娟ꎬ鲜晓军ꎬ等.基于 ＨＬＭ 模型的城郊型村庄农户收入

差异影响因素研究:以大西安地区 １４４１ 户农户为例[ ＥＢ / ＯＬ].
[２０２０－０７－ ２３].ｈｔｔｐ: / / ｋｎｓ.ｃｎｋｉ.ｎｅｔ / ｋｃｍｓ / ｄｅｔａｉｌ / １１.３５１３.Ｓ.２０２００
３０６.１１５４.００２.ｈｔｍｌ.

[９] 　 ＫＬＥＩＮ Ｋ Ｊꎬ ＫＯＺＬＯＷＳＫＩ Ｓ Ｗ Ｊ. Ｆｒｏｍ ｍｉｃｒｏ ｔｏ ｍｅｓｏ:ｃｒｉｔｉｃａｌ ｓｔｅｐｓ
ｉｎ ｃｏｎｃｅｐｔｕａｌｉｚｉｎｇ ａｎｄ ｃｏｎｄｕｃｔｉｎｇ ｍｕｌｔｉｌｅｖｅｌ ｒｅｓｅａｒｃｈ[ Ｊ] . Ｏｒｇａｎ Ｒｅｓ
Ｍｅｔｈｏｄｓꎬ ２０００ꎬ３(３):２１１－２３６.

[１０] 刘尚红ꎬ孙丽姣ꎬ曹娟ꎬ等.宁夏 ２００５ 年和 ２０１４ 年中小学生低血

红蛋白筛查结果[Ｊ] .中国学校卫生ꎬ２０１８ꎬ３９(１０):１５２８－１５３１.
[１１] 王珺怡ꎬ董彦会ꎬ李艳辉ꎬ等.宁夏地区中小学生贫血患病率与体

能因素的相关性[Ｊ] .中国学校卫生ꎬ２０１８ꎬ３９(８):１２２４－１２２６

[１２] 陈润.某市中小学生贫血的地域差异状况研究[ Ｊ] .中国医药指

南ꎬ２０１９ꎬ１７(１０):８１－８２.
[１３] ＬＩ Ｌ Ｙꎬ ＬＵＯ Ｒ Ｆꎬ ＭＥＤＩＮＡ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ ｏｆ ａｎｅｍｉａ ｉｎ

ｃｅｎｔｒａｌ ａｎｄ ｅａｓｔｅｒｎ ｃｈｉｎａ:ｅｖｉｄｅｎｃｅ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｃｈｉｎａ ｈｅａｌｔｈ ａｎｄ ｎｕｔｒｉｔｉｏｎ
ｓｕｒｖｅｙ[Ｊ] . Ｓｏｕｔｈｅａｓｔ Ａｓｉａｎ Ｊ Ｔｒｏｐｉｃａｌ Ｍｅｄ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈꎬ２０１５ꎬ４６
(２):３０６－３２１.

[１４] 孟旭晨ꎬ林新杰ꎬ李华兵ꎬ等.重庆市某区中小学生贫血及其相关

指标现况调查[Ｊ] .保健医学研究与实践ꎬ２０２０ꎬ１７(２):４１－４４.
[１５] 郑康杰ꎬ何凡ꎬ刘梦ꎬ等.上海市宝山区儿童贫血现况及影响因素

调查分析[Ｊ] .中国妇幼保健ꎬ２０２０ꎬ３５(９):１７１８－１７２１.
[１６] 刘梦苑ꎬ宋逸ꎬ马军.中国汉族学生贫血状况及营养状况的关联研

究[Ｊ] .中国儿童保健杂志ꎬ２０１７ꎬ２５(１):７－１０.
[１７] ＰＩＴＡ Ｇ Ｍꎬ ＪＩＭÉＮＥＺ Ｓꎬ ＢＡＳＡＢＥ Ｂꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｎｅｍｉａ ｉｎ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ｕｎ￣

ｄｅｒ ｆｉｖｅ ｙｅａｒｓ ｏｌｄ ｉｎ Ｅａｓｔｅｒｎ Ｃｕｂａꎬ ２００５ － ２０１１ [ Ｊ] . Ｍｅｄｉｃｃ Ｒｅｖꎬ
２０１４ꎬ１６(１):１６－２３.
收稿日期:２０２０－０６－２７　 修回日期:２０２０－０９－２４　 本文编辑:顾璇

８９６１ 中国学校卫生 ２０２０ 年 １１ 月第 ４１ 卷第 １１ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＮｏｖｅｍｂｅｒ　 ２０２０ꎬＶｏｌ.４１ꎬＮｏ.１１


