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１６０例肥胖儿童心理行为影响因素与对策研究

王维荣（甘肃省嘉峪关市酒钢医院　７３５１００）

　　【摘要】　目的　分析肥胖儿童的主要心理行为问题及其影响因素，探讨预防控制对策。方法　选取嘉峪市某

小学１６０例肥胖儿童为观察组，１６０例正常健康儿童为对照组，采用问卷调查的方式，分析比较两组儿童的心理行

为及其影响因素。结果　观察组肥胖儿童行为问题发生率明显高于对照组儿童，组间比较差异有统计学意义（犘＜

０．０５）；观察组儿童穿衣不自信、有自卑感、不喜欢人际交往及户外运动４项心理行为影响因素的发生率明显高于对

照组儿童，组间比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　肥胖不仅影响儿童的身体健康和生命质量，而且对儿童

的心理健康产生巨大的影响，需要进行合理而有针对性的干预。
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　　近年来，随着生活水平的提升，儿童肥胖症的发病率也呈

上升的趋势［１］。儿童肥胖严重影响儿童的身心健康，家长和社

会都应该对其重视起来。本次研究旨在分析影响肥胖儿童心

理行为的因素，并总结干预对策，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取本市某小学３２０名儿童，其中１６０名肥

胖儿童作为观察组，１６０名正常健康儿童作为对照组。观察

组，其中男９６名，女６４名；年龄６～１３岁，平均（９．２±３．６）岁；

身高１０１．５～１４９．３ｃｍ，平均（１２２．５±９．９）ｃｍ。对照组，其中

男８４名，女７６名；年龄５～１３岁，平均（８．９±３．２）岁；身高

９９．８～１３９．３ｃｍ，平均（１２１．１±８．６）ｃｍ。比较两组儿童一般

资料差异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　方法

１．２．１　诊断标准　本次研究肥胖儿童的诊断标准依据世界卫

生组织推荐的美国国家卫生统计中心（ＮＣＨＳ）标准，超过标准

体质量２０％～３０％为轻度肥胖，超过３０％～４９％为中度肥胖，

超过标准体质量的５０％为重度肥胖
［２］。

１．２．２　调查方式　使用Ａｃｈｅｎｂａｃｈ儿童行为量表对所有儿童

进行检查，表内共１１３项，由儿童的父母进行填写，检查出存在

行为问题的儿童［３］。自制儿童基本信息调查表，对儿童的基本

情况、家庭情况、教育模式、心理行为等４５项进行调查，并且进

行总结分析。

１．３　观察指标　观察肥胖儿童的心理行为发生率以及心理行

为影响因素和解决对策。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０统计学软件进行数据处

理；计数资料采用百分率表示，组间比较采用χ
２ 检验；α＝０．０５

为检验水准，犘＜０．０５为差异具有统计学意义。

２　结　　果

２．１　观察组儿童的肥胖程度及性别比例　本次研究观察组所

选取的１６０名肥胖儿童，其中男性明显多于女性，比较差异具

有统计学意义（犘＜０．０５）；轻度肥胖的儿童明显多于中度肥胖

和重度肥胖的儿童，轻度肥胖的发生率与中度及重度肥胖的发

生率比较差异均具有统计学意义（均犘＜０．０５）。见表１。

２．２　两组儿童的行为问题发生频率　每名儿童都出现一种或

者两种心理行为问题，观察组儿童的行为问题发生率明显高于

对照组儿童的行为问题发生率；其中观察组男性儿童暴力倾

向、多动症、强迫症、课堂违纪的发生率明显高于对照组，组间

比较差异均具有统计学意义（均犘＜０．０５）；观察组女性儿童抑

郁症、暴力倾向、多动症、社交困难、强迫症、行为幼稚的发生率

明显高于对照组女性儿童，组间比较差异均具有统计学意义

（均犘＜０．０５）。见表２。

表１　观察组儿童的肥胖程度分布及性别比例［狀（％）］

性别 狀 轻度肥胖 中度肥胖 重度肥胖

男 ９６ ５３（５５．２）ａｂ ３１（３２．３） １２（１２．５）

女 ６４ ３９（６０．９）ａｂ ２２（３４．４） ３（４．７）

　　注：与中度肥胖比较，ａ犘＜０．０５；与重度肥胖比较，ｂ犘＜０．０５。

２．３　两组儿童的心理行为影响因素　观察组儿童穿衣、自卑

感、人际交往、户外运动４项心理行为影响因素与对照组儿童

比较，差异均具有统计学意义（均犘＜０．０５）。见表３。

表２　两组儿童的行为问题发生频率比较［狀（％）］

组别 性别 狀 抑郁症 暴力倾向 多动症 社交困难 强迫症 行为幼稚 课堂违纪

观察组狀＝１６０） 男 ９６ ４（４．２） ２８（２９．２）ａ ２２（２２．９）ａ ７（７．３） １６（１６．７）ａ ６（６．３） ２２（２２．９）ａ

女 ６４ １１（１７．２）ａ ９（１４．１）ａ １２（１８．８）ａ １４（２１．９）ａ ７（１０．９）ａ ９（１４．１）ａ ２（３．１）

对照组（狀＝１６０） 男 ８４ ０（０．０） ７（８．３） ４（４．８） ２（２．４） ３（３．８） ２（２．４） ３（３．８）

女 ７６ １（１．３） ３（３．９） ２（２．６） ６（７．８） １（１．３） ３（３．９） ２（２．６）

　　注：与对照组比较，ａ犘＜０．０５。
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表３　两组儿童的心理行为影响因素比较［狀（％）］

组别 狀

穿衣

自信 不自信

自卑感

有 无

人际交往

喜欢 不喜欢

户外运动

喜欢 不喜欢

观察组 １６０ ６２（３８．８） ９８（６１．２） １２６（７８．８） ３４（２１．２） ６１（３８．１） ９９（６１．９） １９（１１．９） １４１（８８．１）

对照组 １６０ １１３（７０．６） ４７（２９．４） ２２（１３．８） １３８（８６．２） ８６（５３．８） ７４（４６．２） １０６（６６．３） ５４（３３．７）

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

３　讨　　论

肥胖不仅对儿童的身体机能和形态造成影响，而且会影响

儿童的心理发育和性格养成，尤其是当肥胖儿童受到嘲笑与心

理打击的时候。本次研究结果显示，１６０例肥胖儿童中，男性

（９６例）明显多于女性（６４例），且均以轻度肥胖为主，中度肥胖

和重度肥胖的儿童均较少，这与何华等［４］的研究结果相一致。

肥胖儿童会由于年龄、性别、肥胖程度的不同，而表现出不同的

不良行为习惯，本次研究采用 Ａｃｈｅｎｂａｎｃｈ量表对两组儿童进

行行为影响因素比较，可见观察组儿童的行为问题发生率明显

高于对照组儿童的行为问题发生率，其中观察组男性儿童以暴

力倾向、多动症、强迫症、课堂违纪为主，说明肥胖男性儿童的

情绪稳定性比较差，而且烦躁易怒；观察组女性儿童以抑郁症、

多动症、社交困难、行为幼稚为主，说明肥胖女性儿童会由于肥

胖而出现害怕被人取笑，过于担忧自己的形象，自我评价低等

问题。

通过本次研究的结果，作者总结肥胖儿童的以下几个特

点：（１）肥胖症是由于热量代谢出现障碍，使得摄入的热量超过

消耗的热量，引起体内的脂肪堆积过多而导致的，按肥胖程度

可分为轻度、中度及重度肥胖。通过本次研究可见，肥胖儿童

主要以男性为主，肥胖程度主要为轻度肥胖［５］。（２）儿童肥胖

症不仅影响儿童的身体发育，而且对儿童的心理发育也会造成

一定的影响。本次研究结果可见，肥胖症的儿童在抑郁症、多

动症、暴力倾向、社交困难、强迫症、行为幼稚、课堂违纪这些方

面的问题发生率均要高于正常儿童，这表明肥胖儿童的心理存

在焦虑、自卑、暴躁等负面情绪，这些心理问题都会影响儿童的

行为习惯［６］。因此，在对肥胖儿童进行治疗和控制的同时，也

要进行相应的心理辅导［７］。（３）肥胖儿童的治疗原则要依据儿

童的生长发育特点而针对性的制订，在治疗过程中实施的任何

措施都不能抑制、干涉儿童的正常生长发育。治疗要从矫正、

调整饮食、加强运动、心理辅导等多方面同时进行，例如改善不

良的生活习惯、加强锻炼、合理搭配饮食，家长与儿童进行沟通

以减缓焦虑情绪，帮助儿童建立自信，克服肥胖带来的自卑感，

使儿童能够保持健康的身心发展［８］。

综上所述，肥胖儿童的心理行为和社会适应能力均要弱于

健康儿童。因此，在对肥胖儿童进行治疗和控制的同时，要加

强心理健康教育，正确的指导和帮助肥胖儿童克服肥胖所带来

的心理行为问题，依据肥胖儿童不同的年龄特点及肥胖程度，

制订有针对性的、合理的干预方法。
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总体与样本

根据研究目的确定的同质研究对象的全体（集合）称为总体，包括有限总体和无限总体。从总体中随机抽取的部分观察

单位称为样本，样本包含的观察单位数量称为样本含量或样本大小。如为了解某地区１０～１５岁儿童血钙水平，随机选取该

地区３０００名１０～１５岁儿童并进行血钙检测，则总体为该地区所有１０～１５岁儿童的血钙检测值，样本为所选取３０００名儿

童的血钙检测值，样本含量为３０００例。类似的研究需满足随机抽样原则，即需要采用随机的抽样方法，保证总体中每个个

体被选取的机会相同。
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