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对于儿童 、青少年的肥胖
问题，还有一些认识的误区，比
如很多人认为，小时候胖不要
紧，长大了会变瘦。殊不知，青
春期肥胖导致成年以后肥胖的
风险概率超过 70%。儿童在 3 岁
到五六岁的时候，有一个脂肪细
胞静止期，到六七岁的时候脂肪
细胞可能再次活跃，如果在脂
肪 细 胞 静 止 期 的 时 候 过 度 喂
养，造成脂肪细胞还在增长，那
么六七岁肥胖延续到成人肥胖
的概率就非常大。此外，青春
期是人生当中的特殊时期，是
性激素分泌高峰期，这时候如
果过度饮食，青春期也会成为
肥胖的关键期。

杜玮说，“管住嘴、迈开腿”
对儿童减肥来说更需要技巧。

“孩子喜欢吃零食，家长可以把
甜点、饮料这类零食换成牛奶、
水果、坚果，慢慢地减少，潜移默
化地影响，不能一下子走向极
端，比如让孩子饿得睡不着觉，
这样是不对的。”杜玮介绍，饮食
上早餐一定要吃，并适当多吃一
些蔬菜；中餐、晚餐尽量少油，以
蒸煮食物为主。

暑假期间，儿童和青少年进
行减肥离不开合适的运动方式，
也离不开家长的共同参与。“不
要求孩子的运动有多剧烈，而是
强调坚持、每天都有。让孩子在
户外玩，他跑的每一步、扔的每
一次球，都算运动。”杜玮建议，
具体来说，最好平时每天有 30
至 60 分钟的运动时间，暑假的
运动量可以加倍，每天让孩子有
两 个 小 时 左 右 的 户 外 运 动 时
间。“总之，儿童减肥不是一蹴而
就的，而是需要长期坚持，家长
应避免急功近利的心态。”杜玮
表示，减重不是目的，培养健康
的生活方式最重要。减肥不仅
仅是孩子的事，需要家庭总动
员，从生活起居、饮食到运动，家
长和孩子共同建立起健康的家
庭生活方式。

观海新闻/青岛早报记者 杨健

关于肥胖存在
认识误区

暑期减重
延伸
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肥胖儿童门诊量增加

11岁的洪洪身高 1.49米，体重已经
接近 70 公斤了。“一直觉得孩子正处于
发育阶段，就怕他营养跟不上，每餐都会
注重蛋白质、脂肪的摄入，他的胃口也很
好。但现在个子没蹿上去，体重却不断
上升，我们便开始担心了。”从青岛市妇
女儿童医院儿保科门诊出来，洪洪的妈
妈王女士告诉记者，自己趁着放假带孩
子来做了几项检查，幸好没有发现什么
问题，“医生说只要合理调整饮食结构和
运动、生活方式，能够慢慢减下来。”

暑期来临后，市妇儿医院儿保科的
肥胖儿童就诊量比平时多了不少，“暑假
前儿保科医生平均每人每周接诊两三名
肥胖儿童，现在是每人每天接诊两三名，
接诊量增加了 7倍。儿童门诊面向 0至
18岁的患者，前来咨询减重的多是学龄
期儿童，一般是从七八岁到 10 多岁，集
中在小学和初中阶段。”看诊间隙，青岛
市妇女儿童医院儿保科主治医师杜玮告
诉记者。

“每逢假期胖三斤”，这句话调侃的
不仅是成年人，在暑假减轻了学习压
力、作息不规律的小朋友会中招。“医
生，孩子这两年在学校体检，眼看着体
重从超重变为肥胖，现在假期在家又很
能吃，所以我们想来咨询一下，看看孩子
应该怎么减肥？”家长黄女士一走进门
诊，便对杜玮明确表达了自己的诉求。
杜玮表示，超重和肥胖都是由于体内脂
肪累积过多而产生的问题，前者是一种
可能造成健康损害的前肥胖状态，后者
则被定义为一种危害健康的慢性代谢性
疾病。杜玮先为这个9岁的小男孩俊俊
进行了身高体重检测，了解体重指数

（BMI），然后问他喜欢吃什么、喜不喜欢
运动、什么时间运动等。在与俊俊进行
了一番交流后，杜玮对他的饮食、睡眠、
运动状态有了基本了解，然后她建议黄
女士带俊俊到旁边的评估室，用专门的
评估软件对俊俊的身体状态和营养成
分进行专业分析。“评估的作用是了解
孩子目前身体需要的蛋白质、脂肪等含
量，超出了多少，就需要减掉多少。”杜
玮解释，并为俊俊开了肝肾功能、血糖
等项目的检查单。半小时后，黄女士带
着俊俊回诊，这次杜玮更加耐心地交代
了一大堆注意事项，并叮嘱黄女士 3 个
月后带孩子来复查一次。

家长要和孩子一起坚持

“经过半年的调整治疗，小航的体重
控制住了，身体状况也逐渐变好。”家长
赵女士带着 10 岁的儿子小航进行肥胖
复查。说起孩子半年来的减重历程，赵
女士打开了话匣子。

“去年寒假时，我第一次带小航来就
诊，那时他不满 10 岁，身高 1.4 米，体重
已经到了50公斤。小时候儿子不算胖，
但是近 3 年体重增加得比较快，尤其是
去年，一年增加了二三十斤。”赵女士说
道，“孩子胖了之后，一运动就大汗淋漓、
气喘吁吁，所以更不爱动了。”更令小航
尴尬的是，因为胖，他的胸部也有了一些
发育，所以他自己也想减肥。

“当时检查后，儿子没有任何并发
症，血压、血糖、激素、肝肾功都正常，只
是单纯性肥胖。医生说他是典型的吃得
多、运动少，脂肪多、肌肉少。”赵女士笑
道，虽然检查结果让自己松了一口气，但
儿子今后必须坚持的饮食和运动管理也
不是易事，一场燃烧卡路里的“大战”势
在必行。在杜玮医生的指导下，赵女士
给孩子定制了食谱，尽量避免高脂肪饮
食，按量盛饭；规定孩子平时不吃快餐、
不喝含糖饮料，把喝果汁改为吃水果，补
充膳食纤维，吃零食时选择小包装；放学
后坚持运动，周末时户外运动至少两个
小时。今年 4 月份第一次复查时，俊俊
体重减了10斤。

杜玮告诉记者：“儿童和青少年毕
竟还处在生长发育期，所以在减重期
强调蛋白质、碳水化合物、脂肪的均
衡，不能像大人减肥时那样节食甚至
彻底‘断碳水’，不能为了减重而影响
生长发育。”俊俊上周第二次来医院复
查，体重又减少了 5 斤，看上去精神利
落了不少，BMI 指数从肥胖回到了超
重。赵女士分享经验道：“为了让减肥
过程‘不痛苦’，循序渐进比较重要。
比如孩子喜欢吃肉，不可能一下子顿
顿让他吃青菜，而是从他喜欢的蔬菜
开始一点点增加；米饭用小一点的碗

盛，刚开始可以盛 4/5 的量，再慢慢调
整；运动时做不到‘高难度’，可以从快
走、慢跑开始，等体力和耐力增加了，
再慢慢提高难度。”她总结，孩子减肥
的前提是家长要坚持住了，这样孩子
才能坚持下来。

肥胖给孩子身体带来危害

杜玮指出，从临床上看，95%的肥
胖儿童是单纯性肥胖，也就是能量摄入
过多、运动过少，长期脂肪累积引起的
肥胖，还有 5%是病理性肥胖。“病理性
肥胖就是一些与肥胖相关的综合征，比
如说小胖普瑞德威力综合征、由于药物
引起的综合征等。”杜玮介绍，当家长带
着孩子到门诊咨询肥胖问题时，儿保科
医生们第一步便是通过一系列检查分
辨出属于以上哪种类型，然后再讨论下
一步治疗。

肥胖会给孩子的身体带来哪些危
害？杜玮表示，肥胖儿童可能会得糖尿
病、高血压或轻度脂肪肝，这些疾病已不
再是成年人的专属。此外，有的孩子尿
酸增高，今后可能会增加患痛风的风险；
还有的孩子因为关节负重较大，由此产
生的关节问题也令人堪忧。

“与肥胖带来的并发症相比，家长
们更担心的是肥胖会影响孩子的发
育。因为小朋友还处于发育阶段，肥
胖可能会影响生长激素和雌激素的分
泌，导致骨龄发育提前，甚至影响性发
育，引发性早熟，还可能对心理带来不
良影响。”杜玮说道，判断孩子是否需
要减重，可以根据体重指数（BMI），即
体重指数=体重（千克）÷身高的平方

（平方米），再根据年龄与相应表格对
照 ，就 可 以 判 断 孩 子 是 否 超 重 或 肥
胖。如果出现超重或肥胖，家长一定
要给予足够的重视。

坚持最重要 减重不要“走极端”
暑假期间市妇儿医院肥胖儿童接诊量增加7倍 专家提醒科学减重避免影响生长发育

暑假既是增重的“危险期”，又是减肥的“黄金
期”。除了进入夏令营、运动机构锻炼，还有很多孩
子在家长的带领下到医院检查治疗。《2020年中国居民
营养与慢性病状况报告》显示，我国6到17岁儿童青少

年的超重肥胖率高达19%，6岁以下儿童的超重肥
胖率为10.4%。对孩子来说，肥胖有何隐患，

如何减肥最为科学？7月20日，记者走
进青岛市妇女儿童医院儿保科门

诊，听专家解读儿童青少
年肥胖问题。


