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某市成人居民体质量指数和腰围分布特点的调查

罗　为，裴文萱△（重庆市第三人民医院　４０００１４）

　　【摘要】　目的　研究分析重庆市成人居民的体质量指数（ＢＭＩ）情况及腰围分布情况，为相关研究提供有效的

数据支撑。方法　对２０１２年对重庆市成人居民进行调查的情况作回顾性分析，调查随机纳入４００００人进行研究，

对入选人群按照性别、年龄、居住情况进行分组，并针对其ＢＭＩ、身高和腰围进行调查和测量。结果　与非主城区

人群相比，主城区中居住人群的腰围和ＢＭＩ均有明显下降，两组之间差异有统计学意义（犘＜０．０５）；对男性居民和

女性居民进行比较发现，男性的腰围和超重比例明显高于女性人群，差异有统计学意义（犘＜０．０５）；比较不同年龄

段人群的腰围和超重情况，显示不同年龄段人群的腰围、ＢＭＩ和肥胖情况差异均有统计学意义（犘＜０．０５）。

结论　不同年龄、性别、居住地点是影响重庆市人群的ＢＭＩ和腰围的重要因素。其中，非主城区域的中年男性的腰

围和体质量均有明显上升的趋势。
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犇犗犐：１０．３９６９／犼．犻狊狊狀．１６７２９４５５．２０１４．１６．０１７ 文献标志码：Ａ 文章编号：１６７２９４５５（２０１４）１６２２３３０２

犐狀狏犲狊狋犻犵犪狋犻狅狀狅狀狋犺犲犱犻狊狋狉犻犫狌狋犻狅狀犮犺犪狉犪犮狋犲狉犻狊狋犻犮狊狅犳犅犕犐犪狀犱狑犪犻狊狋犮犻狉犮狌犿犳犲狉犲狀犮犲狅犳犪犱狌犾狋狉犲狊犻犱犲狀狋狊　犔犝犗犠犲犻，犘犈犐

犠犲狀狓狌犪狀△（狋犺犲犜犺犻狉犱犘犲狅狆犾犲′狊犎狅狊狆犻狋犪犾狅犳犆犺狅狀犵狇犻狀犵，４０００１４，犆犺犻狀犪）

【犃犫狊狋狉犪犮狋】　犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏｓｔｕｄｙｔｈｅｑｕａｌｉｔｙｉｎｄｅｘａｎｄｗａｉｓｔｃｉｒｃｕｍｆｅｒｅｎｃｅｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆａｄｕｌｔｒｅｓｉｄｅｎｔｓｉｎ

Ｃｈｏｎｇｑｉｎｇ，ａｎｄｐｒｏｖｉｄｅｅｆｆｅｃｔｉｖｅｄａｔａｓｕｐｐｏｒｔｆｏｒｒｅｌａｔｅｄｒｅｓｅａｒｃｈ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｒｅｔｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅａｎａｌｙｓｉｓｏｎｔｈｅｉｎｖｅｓｔｉｇａ

ｔｉｏｎｏｆａｄｕｌｔｒｅｓｉｄｅｎｔｓｉｎＣｈｏｎｇｑｉｎｇｃｉｔｙｉｎ２０１２，４００００ｐｅｏｐｌｅｗｅｒｅｒａｎｄｏｍｌｙｓｔｕｄｉｅｄ，ｔｈｅｓｅｌｅｃｔｅｄｐｏｐｕｌａｔｉｏｎｓｗｅｒｅ

ｇｒｏｕｐｅｄａｃｃｏｒｄｉｎｇｔｏｇｅｎｄｅｒ，ａｇｅ，ｌｉｖｉｎｇｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓ，ａｎｄｃａｒｒｉｅｓｏｎｔｈｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎａｎｄｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔａｃｃｏｒｄｉｎｇｔｏｔｈｅ

ｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘ，ｈｅｉｇｈｔａｎｄｃｉｒｃｕｍｆｅｒｅｎｃｅ．犚犲狊狌犾狋狊　Ｂｙｃｏｍｐａｒｉｎｇｔｈｅｖｉｓｉｂｌｅ，ｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｅｎｏｎｕｒｂａｎｐｏｐｕｌａ

ｔｉｏｎｏｂｅｓｉｔｙｒａｔｅｓａｎｄｑｕａｌｉｔｙｉｎｄｅｘ，ｐｅｏｐｌｅｌｉｖｉｎｇｉｎｕｒｂａｎａｒｅａｗｅｒｅｄｅｃｒｅａｓｅｄｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙ，ｔｈｅｒｅｗａｓｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ

ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ（犘＜０．０５），ｍａｌｅａｎｄｆｅｍａｌｅｒｅｓｉｄｅｎｔｓ；ｔｈｅｒｅｓｉｄｅｎｔｓｃｏｍｐａｒｅｄ，ｍａｌｅｏｂｅｓｉｔｙｒａｔｅｓ

ａｎｄｈｉｇｈｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘｒａｔｉｏｗａｓｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｈｉｇｈｅｒｔｈａｎｔｈａｔｏｆｆｅｍａｌｅｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ，ｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏ

ｇｒｏｕｐｓｗａｓｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ，ｗｉｔｈｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅ（犘＜０．０５）；ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔａｇｅｇｒｏｕｐｓｏｆｏｂｅｓｉｔｙａｎｄｏｖｅｒ

ｗｅｉｇｈｔ，ｄｉｓｐｌａｙｔｈｅｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘａｎｄｏｂｅｓｉｔｙｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔａｇｅｇｒｏｕｐｓ．Ｔｈｅｒｅｗｅｒｅｏｂｖｉｏｕｓｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓｉｎｔｈｅｃｏｍ

ｐａｒｉｓｏｎ，ｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｗａｓｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ（犘＜０．０５）．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　Ｔｈｅｓｔｕｄｙｓｈｏｗｓ，ｄｉｆｆｅｒｅｎｔａｇｅ，ｇｅｎｄｅｒａｎｄ

ｐｌａｃｅｏｆｒｅｓｉｄｅｎｃｅａｒｅｉｍｐｏｒｔａｎｔｆａｃｔｏｒｓａｆｆｅｃｔｉｎｇｔｈｅｂｏｄｙ ｍａｓｓｉｎｄｅｘａｎｄ ｗａｉｓｔｃｉｒｃｕｍｆｅｒｅｎｃｅｐｏｐｕｌａｔｉｏｎｏｆ

Ｃｈｏｎｇｑｉｎｇｃｉｔｙ．Ａｍｏｎｇｔｈｅｍ，ｔｈｅｎｏｎｕｒｂａｎａｒｅａｏｆｍｉｄｄｌｅａｇｅｄｍｅｎｗａｉｓｔｃｉｒｃｕｍｆｅｒｅｎｃｅａｎｄｂｏｄｙｍａｓｓａｒｅｓｉｇｎｉｆｉ

ｃａｎｔｌｙｒｉｓｉｎｇ．

【犓犲狔狑狅狉犱狊】　Ｃｈｏｎｇｑｉｎｇ；　ａｄｕｌｔ；　ｂｏｄｙｍａｓｓｉｎｄｅｘ；　ｗａｉｓｔｃｉｒｃｕｍｆｅｒｅｎｃｅ

　　随着人们生活水平不断提高，饮食结构发生很大转变，肥

胖也逐渐成为当前人们生活中面临的一项重要问题［１２］。据相

关数据调查显示，我国约有２亿人口的体质量超标，肥胖人口

数量约为６０００多万，其中儿童肥胖数量占据８．０％
［３］。统计

显示，成年人肥胖率增长９７％，超体质量上升了３９．０％
［４］。本

文以重庆市成年人口为调查对象进行问卷分析，调查其体质量

指数（ＢＭＩ）和腰围情况，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　于２０１２年５～１１月选择重庆市居民共

４００００人进行调查，其中男２２４６２人，女１７５３８人；年龄１９～

５８岁，其中１９～２８岁６８１２人，２９～３８岁１１８６８人，３９～４８岁

１２２３４人，４９～５８岁９０８６人；主城区居民３２０００人，非主城

区８０００人。所有接受调查的对象均在统一的体检中心完成

体检。

１．２　方法　对所有接受调查的对象进行体质量、身高和腰围

测量，并根据测量结果进行分组研究。低体质量组：ＢＭＩ＜

１８．５ｋｇ／ｍ
２；正常体质量组：ＢＭＩ为１８．５～２３．９ｋｇ／ｍ

２；超重

组：ＢＭＩ在２４．０～２７．９ｋｇ／ｍ
２；肥胖：ＢＭＩ＞２８．０ｋｇ／ｍ

２［５］。

１．３　统计学方法　采用ＳＰＳＳ１５．０统计学软件进行分析处

理，计数资料以率表示，计量资料以狓±狊表示，分别采用χ
２ 检

验和狋检验，以α＝０．０５为检验标准，以犘＜０．０５为差异有统

计学意义。

２　结　　果

２．１　体质量和身高情况比较　男性的身高和体质量明显高于

女性，差异均有统计学意义（犘＜０．０５）；主城区身高明显高于

非主城区，而体质量明显低于非主城区，差异均有统计学意义

（犘＜０．０５）；１９～４８岁身高明显高于４９～５８岁，差异有统计学

意义（犘＜０．０５）；不同年龄段研究对象体质量的差异具有统计

学意义（犘＜０．０５）。见表１。

２．２　ＢＭＩ与居住地点和年龄之间的关系分析　同一年龄段、

·３３２２·检验医学与临床２０１４年８月第１１卷第１６期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ａｕｇｕｓｔ２０１４，Ｖｏｌ．１１，Ｎｏ．１６



相同性别的主城区、非主城区人群的ＢＭＩ相比，非主城区人群

的ＢＭＩ高于主城区人群，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。４９～

５８岁年龄段的相同性别、相同居住地人群的ＢＭＩ明显高于其

他年龄段，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。同一年龄段、相同

居住地的男性ＢＭＩ高于女性，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

见表２。

表１　重庆市成人居民４００００人的体质量和身高

　　　　情况分组（狓±狊）

项目 组别 狀 身高（ｃｍ） 体质量（ｋｇ）

性别 男 ２２４６２ １６９．０４±６．０３ ６９．１２±１０．０３

女 １７５３８ １５９．７９±５．４０ ５５．０１±７．３０

居住地 主城区 ３２０００ １６５．２０±８．０４△ ６０．１４±１１．２５△

非主城区 ８０００ １６３．５１±８．０４ ６３．５０±１２．１５

年龄（岁） １９～２８ ６８１２ １６４．８９±７．９８＃ ６０．３１±１２．２０＃

２９～３８ １１８６８ １６４．７０±８．０１＃ ６２．３０±１２．０４

３９～４８ １２２３４ １６４．０７±８．０１ ６２．１２±１０．２９

４９～５８ ９０８６ １６３．７８±８．０４ ６３．３０±１．２８

总计 － ４００００ １６３．９９±８．０４ ６２．０８±１１．４０

　　注：与４９～５８岁比较，犘＜０．０５；与３９～＜４８岁比较，＃犘＜

０．０５；与非主城区比较，△犘＜０．０５；－表示无数据。

２．３　腰围与居住地点、性别和年龄的关系　重庆市主城区的

腰围为（２３．９９±３．０１）ｃｍ，非主城区人群的腰围情况为

（２４．５９±３．１０）ｃｍ，非主城区人群的腰围高于主城区，差异有

统计学意义（犘＜０．０５）。４９～５８岁年龄段的相同性别、相同居

住地人群的腰围明显大于其他年龄段，差异有统计学意义（犘

＜０．０５）。同一年龄段、相同居住地的男性的腰围大于女性，差

异有统计学意义（犘＜０．０５）。见表３。

表２　ＢＭＩ与性别、居住地、年龄的关系研究（狓±狊）

年龄

（岁）

主城区部分

男 女

非主城区部分

男 女

１９～２８ ２２．１０±３．１９＃ １９．８９±２．１９ ２２．７０±２．９９＃ ２０．１８±２．０４

２９～３８ ２３．７８±３．１０＃ ２１．１０±２．３８ ２４．３０±３．２０＃ ２１．９８±２．２５

３９～４８ ２３．９９±３．０１＃ ２２．１０±２．６０ ２４．５９±３．１０＃ ２２．８９±２．５１

４９～５８ ２４．８９±３．０２＃△ ２４．０４±３．０２△ ２５．１２±３．０３＃△ ２４．６６±３．０９△

　　注：与同一年龄、相同性别的主城区居民比较，犘＜０．０５；与同一

年龄段、相同居住地的女性相比，＃犘＜０．０５；与其他年龄段相同性别、

居住地的相比，△犘＜０．０５。

表３　腰围情况与人群居住地点、性别和年龄之间的

　　　　　关系研究（ｃｍ，狓±狊）

年龄

（岁）

主城区部分

男 女

非主城区部分

男 女

１９～２８ ８１．０３±１０．０２＃ ７０．０１±６．０９ ８０．０４±１０．０３＃ ７０．６０±８．０４

２９～３８ ８３．９８±８．２０＃ ７０．９８±７．０４ ８６．０１±８．０４＃ ７０．９８±６．１２

３９～４８ ８６．１２±８．０９＃ ７４．０４±７．０３ ８４．０３±９．０５＃ ７５．０６±７．１０

４９～５８ ８７．０３±９．０２＃△ ７６．９８±８．０１△ ８７．６３±７．９６＃△ ８０．０４±９．０３△

　　注：与同一年龄、相同性别的主城区居民比较，犘＜０．０５；与同一

年龄段、相同居住地的女性相比，＃犘＜０．０５；与其他年龄段相同性别、

居住地的相比，△犘＜０．０５。

２．４　超体质量人群与肥胖患病率之间的关系　统计研究本次

调查结果，发现超体质量与肥胖症的发生之间具有密切的关

系，是人群肥胖的高危因素，见表４。

表４　超体质量群体与肥胖发生率之间的关系分析［狀（％）］

项目 组别 低体质量 正常体质量 超体质量 肥胖

居住地点 主城区域 １２７８（３．９９） １９６１６（６１．３０） ９１０８（２８．４６） １９９８（６．２４）

非主城区域 ２５２（３．１５） ４５６８（５７．１０） ２５５２（３１．９０） ６２８（７．８５）

性别 男 ４７０（２．０９） １０９８８（４８．９２） ８８９２（３９．５９） １０５６（２１．２７）

女 １０６０（６．０４） １３１９６（７５．２４） ２７６８（１５．７８） ５１４（２．９３）

年龄（岁） １８～２８ ６７２（９．８６） ４１３８（６０．７４） ８７６（１２．８６） ２５６（３．７６）

２９～３８ ４７８（４．０３） ７３９４（６２．３０） ２８２２（２３．７７） ６８０（５．７３）

３９～４８ ２４０（１．９６） ７６８８（６２．８４） ４２０６（３４．３８） ８５２（６．９６）

４９～５８ １４０（１．５４） ４９６４（５４．６３） ３７５６（４１．４３） ８３８（２０．９２）

总体 － １５１２（３．８３） ２４１８４（６０．４６） １１６６０（２９．１５） ２６２６（６．５７）

　　注：－表示无数据。

３　讨　　论

肥胖在世界范围内呈现明显的流行趋势，对人们的生活起

居、饮食、工作等都具有一定的影响，并逐渐受到广泛关注［６］。

本组研究针对重庆市成人居住人群进行体质量和腰围情况的

调查研究，研究显示其超重的人群占所有调查人数的２９．１５％，

明显高于文献中报道的国家平均体质量水平（２２．８％）
［７］。研

究中发生肥胖的人数占其中的６．５７％，与全国平均水平

（７．１０％）比较略低
［８］，但是其发生率仍然处在较高的水平线

上。对调查数据进行分层统计证实，男性群体的超重比例和肥

胖比例明显高于女性群体。针对受调查者的腰围情况分析，男

性居民以及年龄在４０～５８岁的人群腰围水平较高，明显超过

正常范围。

相关文献研究中显示，我国沿海城市儿童发生肥胖的概率

明显高于西部地区城市，且富裕村镇的儿童肥胖率高于城市儿

童［９］。究其原因主要是因为生活方式的逐渐转变以及生活水

平的不断提高。本次调查显示，非主城区居（下转第２２３７页）
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住人群的超重比例、腰围情况、肥胖情况都较主城区居住人群

高，这可能是因为非主城区的居民没能够实现健康意识与生活

水平的同步提高，不积极参加身体锻炼等导致的［１０］。据我国

的一项调查研究数据反映，６岁以下（２％）、７～１８岁（２．７％）及

１８岁以上人群（７．０％）的肥胖发生率呈上升趋势。本组调查

数据显示，重庆市成年居住人群中，中年群体的肥胖率明显高

于青年人群。

总而言之，重庆市成人居民的体质量和腰围分布情况与其

居住地点、年龄、性别等具有密切的关系。为搞好居民的健康

教育，提高市民的健康水平，应强化科学饮食、运动等指导，摒

弃不良生活习惯，提高人口的健康意识［１１］。
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