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山东省20 1 0年7～18岁中小学生腰围
和臀围发育状况调查

张迎修周景洋 马吉祥张俊黎解力 闫静弋魏霞席庆兰

【摘要】 目的 了解山东省儿童少年腰围(WC)和臀围(HC)发育水平，为建立中心性肥胖筛

查标准提供参考。方法以2010年山东省学生体质健康调查研究中42 275名7～18岁中小学生

为研究对象，测量身高、WC和HC，分析WC、HC、腰臀比(腰围／臀围，WHR)和腰围身高比(腰围／

身高，WHtR)的发育状况，并与国内文献资料比较。结果山东省7～18岁中小学生WC随年龄

的增长而增加，各年龄组男生显著高于女生(P<0．01)。男女生HC的发育曲线存在两次交叉：在

11岁前男生大于女生，进入青春发育突增期后(12～14岁)女生超过男生，15岁后男生再次超过

女生。山东省7～18岁中小学生WC第50百分位数(P，。)比2008年国内15省调查数据高1_3～

3．1 cm(男)、1．2～2．0 cm(女)，比2005年香港调查数据高1．9—5．4 cm(男)、2．0—6．5 cm(女)。以

2008年国内15省调查WC P。为界值，山东省7～18岁中小学生中心性肥胖总检出率男生为

20．20％，女生为16．57％，男生显著高于女生(P<0．叭)；以WHtR≥0．5为界值，中心性肥胖总检出

率男生为15．73％，女生为7．38％，男生同样显著高于女生(P<0．01)。结论山东省7～18岁中小

学生WC发育水平较高。
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【Abstract】0bjective To study the development of waist circumference(WC)and hip
circumference(HC)in children and adolescents in Shandong province，and to provide scientific data
for developing related reference values for screening central obesity in Chinese children and

adolescents Methods Using data from‘Student physical fitness and health surveillance 20 10

project’in Shandong province，a total of 42 275 students aged 7-1 8 years were selected to participate
in this study．WC，HC，waist—to—hip ratio(WHR)and wrist．to．stature ratio(WSR)of subjects were

measured．Comparison of data from the current study and other similar studies was made．Results

The mean values of WC increased with age，and boys all significantly higher than girls in all age

categories(P<0．01)．There were two crosses on gender regarding the HC Ct．1Fves：before the age of

ll years．with mean HC higher in boys than in girls，but girls were higher than boys between the age
of 12 t0 14 while boys were also hiigher than girls after the age of 15 years．The 500 percentiles(Ps0)

of WC of children and adolescents aged 7 to l 8 years in Shandong appeared above the figures by

1’3—3．1 cm(boys)and 1．2—2．0 cm(girls)from 15 provinces in China as well as above the data from

Hong Kong by 1．9—5．4 cm(boys)and 2．0-6．5 cm(girls)，respectively．Overall，20．20％ofthe boys

and 16．57％of the girls had a WC of≥900 percentile and 15．73％and 7．38％of the boys and girls
had a WHtR of≥0．5 which both showed significant differences between genders(P<O．01)．
Conclusion Children and adolescents from Shandong province had a high level ofWC．

【Key words】waist circumference；Hip circumference；Waist-to—hip ratio；Waist·to—stature

ratio；Child
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儿童肥胖已成为全球性的公共卫生问题¨·“。

近20年来，我国儿童少年肥胖也在急速蔓延b]。儿

童期超重或肥胖是成年肥胖的预测因子，不但影响

其身心发育，而且增加儿童少年乃至成年期高血压、

糖尿病和血脂紊乱等的患病风险n]。研究发现，中

心性肥胖者更易罹患糖尿病和冠心病b’6I。近年来，

腰围(WC)评价腹型肥胖的作用Et益受到关注，且

对于向心性体脂积聚估测的准确率高于BMI[7。1⋯。

儿童期的WC及相关指数[腰围身高t匕(WHtR)、腰

臀比(wHR)]是预测成人期肥胖及其相关健康危险

的重要指标，许多国家均建立了儿童少年腰围参考

标准。为此本研究调查山东省汉族儿童少年WC和

臀围(HC)发育状况，为建立儿童少年参考标准提供

参考。

对象与方法

1．研究样本：来自2010年山东省学生体质健康

调查资料。按照整群随机抽样的原则，在全省16个

市抽取7～18岁汉族中小学生，每市随机抽取城乡

小学、初中、高中各1所(共6所)，每所学校各年级

随机抽取2个班(一岁为一个年龄组，每市男女生各

年龄组约50人)。经内外科健康筛查，排除重要脏器

疾患和发育异常、畸形的学生，最终42 275(城市男生
10 707、女生10 611，农村男生10 515、女生10 442)名

健康中小学生为调查对象。

2．调查方法：按照全国学生体质健康调研测试

细则要求，由经过培训的专业人员使用尼龙带尺测

量WC和HC。受试者露出腹部皮肤，平缓呼吸，将

带尺下缘经脐上1 cm处，水平绕一周，测量WC(精

确至0．1 cm)；将带尺沿臀部最突起处水平围绕一

周，测量HC(精确至0．1 cm)。使用身高计测量受试

者赤足身高(精确至0．1 cm)。数据采用SPSS 11．0

软件统计处理，计算WC、HC、WHR和WHtR均值

(五)、标准差(s)及百分位数，性别及城乡比较采用t

检验。腹型肥胖检出率的比较用Z检验。显著性水

平定为P<0．05(双侧检验)。

结 果

1．样本人群特征：见表1。WC、HC总趋势是随

年龄的增长而增加(WC：男生rs=0．986，P<0。0l；女

生n=0．993，P<0．01；HC：男生几=0．993，P<0．01；

女生n=O．993，P<0．01)。在14岁前，WHR随年龄

的增长而逐渐下降，14岁后趋于平稳；WHtR的年龄

特征不明显，男生为O．42～O．45，女生为O．42～

0．43。但WC的性别差异明显，各年龄组均为男生

高于女生，差异有统计学意义(P<0．01)，且性别的

差异随年龄增长而增加，7岁时男生平均比女生高

3．05 cm，18岁时差异扩人至6．1 cm。HC的发育曲

线男女生存在两次交叉，即11岁以前，男生高于女

生，进入青春发育突增期后(12～14岁)，女生超过

男生，15岁后男生又超过女生。各年龄组男生WHR

均高于女生，差异有统计学意义(P<0．01)。男生在

13岁前，WHtR大于女生(P<0．01)，但14岁后性别

差异不明显。各年龄组城市男生WC、HC均大于农

村，差异有统计学意义(P<0．01)；城市女生7—12

岁组WC值和7～16岁组HC值大于农村，差异有统

计学意义(P<0．01)，见表2。

2．与国内资料比较：本研究样本人群的WC第

50百分位数(P，。)均高于文献[1l一13]报道的2008

年15省市7～18岁、2005年香港地区6～18岁和

2004年北京市3。17岁儿童青少年人群调查结果

(图1、2)。

表1山东省7～18岁儿童少年WC、HC、WHR和WHtR值(i±s)

注：8性别比较P<0．01
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表2山东省7．18岁城乡儿童少年WC、

HC均值差(城一乡)

注：4同表1

图1山东省7～18岁男生WC值的P，。与文献[11-13]比较

3．中心性肥胖检出率：有学者建议采用WC值

P，。作为筛查中心性肥胖的界值点n4‘1“，为此本研究

采用文献[11]的标准筛查中心性肥胖，结果本次调

查人群男女生中心性肥胖检出率分别为17．33％～

24．34％和13．14％～22．27％，男生总检出率(20．20％)

高于女生(16．57％)，差异有统计学意义(P<0．01)。
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图2山东省7。18岁女生WC值的P，。与文献[11-13]比较

也有学者建议采用WHtR，>0．5筛查中心性肥胖n7'”3，

如按此标准本研究人群男女生中心性肥胖检出率分

别为9．45％～22．90％和5．45％～9．54％，男生总检出

率(15．73％)仍高于女生(7．38％)，差异有统计学意

义(P<0．01)。

讨 论

近年来关于腹部脂肪堆积致健康危害的机制研

究已较为明确b’6·，证实肥胖的健康危害不但与体脂

含量有关，更与脂肪分布部位有关，尤其是脂肪在腹

部的堆积。wc及其相关指数(WHtR、WHR等)是

评价中心性肥胖的简易指标，尤其是在大样本群体

筛查时其优势更为突出。然而，儿童少年正处在生

长发育阶段，其筛查不可能像针对成年人那样仅使

用一个标准(如成年人WHR男性为0．9，女性为

o．85)，还应建立性别、年龄别百分位数分类标准。

目前，我国尚未建立全国性的筛查切点和参考标准，

本研究采用大样本调查，提供了山东省7—18岁儿

童少年WC、WHR及WHtR的P。，、P∞和P，；界值

(表3)，可供同类研究及今后制定全国标准时参

表3山东省7．18岁不同性别儿童少年WC、WHtR、WHR的P。‰和P。，
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考。本研究按照上述筛查标准发现山东省7～18岁

男女儿童少年中心性肥胖(WC≥P，。)检出总率分别

为20．20％和16．57％，防控形势日趋严峻。

儿童少年发育水平存在明显的地域人群差异，

原因是多方面的。一般认为与社会经济发展水平、

营养及生活条件、体育活动、遗传等因素有关。本文

分析表明，山东省儿童少年WC高于国内15省平均

水平，也高于香港和北京地区水平，与山东省儿童少

年超重、肥胖广泛流行并与“山东大汉”的体型特征

相符⋯．20]。
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