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一年瘦了100斤？极速减肥有隐患
专家提醒：“量身定制”科学减重方案才安全有效
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日前，在银幕消失一年的贾玲，成功减肥100斤的消息引爆热搜。有不少人好奇，贾玲到底是通过什么方法成功
减肥的，并急于模仿。青岛市中心医院内分泌科主任徐倩提醒，演员在短时间内增肥减肥是因为角色需要，普通人减
肥不要想着一蹴而就。生活中，有的人盲目通过不靠谱的药物减肥，有的人通过短时间内的高强度锻炼减肥，还有人
仅仅通过节食来实现减肥的目的，更有极端者，走上了切除部分胃来减肥的道路。需要注意的是，减肥方法的选择要
根据个人情况科学减肥，对于大部分人来说，体重基数没有这么大，不能一味追求减重，不要盲目跟风。

一味节食减肥 效果不会长久

那么，为什么有的人吃得很少仍然瘦不了？为什么
节食瘦下来后，一恢复正常饮食又马上胖回去了呢？

徐倩解释，要弄清楚这个问题，首先要清楚是什么导
致了肥胖。

肥胖是长期能量摄入超过能量消耗，过剩的能量在
体内转化为脂肪，并过度积聚而导致的代谢失衡。人体
的热量基本上是从饮食中摄取的。人体消耗的总热量主
要由三大部分组成：一是基础代谢率。是一个人维持生
命所需的最低热量所消耗的卡路里数，主要用于呼吸、心
跳、氧气运送、腺体分泌、肾脏过滤排泄作用、肌肉紧张
度、细胞的功能等所需的热量。基础代谢占到人体总热
量消耗的七八成，是人体消耗最多的一项。二是体力活
动。简单来说就是我们身体的日常活动、运动消耗。三
是食物消化的热效应，指的是在进食过程中引起能量的
消耗。

医生也遇到过很多案例，有的人通过节食吃得很少，
甚至晚上不吃饭，发现一开始节食可以减掉一些重量，但
是后面就再也减不下去了。

徐倩解释说，基础代谢率不是一成不变的，当你节
食，特别是节食时间比较长的情况时，身体就觉得你的能
量不能够满足你的能量需要，就会降低基础代谢。

“原理很复杂，简单点说，身体从正常的‘能量消耗’
模式会转到一个‘节能’模式，打个比方，就像你手机用电
一样，当你手机快没电的时候可以选择节能模式。人体
大脑里面的下丘脑有各种激素去调节人体的情况，当你
长期节食，身体调节系统就会以为你处于一种‘饥荒’状
态，就会启动保护人体的‘节能’模式，促使机体的基础代
谢率下降。比如一个人每天身体的基础代谢本来要消耗
1000卡路里，现在由于节食，机体启动保护‘节能’模式，
只用消耗800卡路里，你的能量消耗下降了，就更不容易
去动员储存在体内的脂肪了。”

徐倩表示，在临床上碰到一些减肥的患者，因为节食
能量摄入已经很少了，基础代谢率已经很低，在能量消耗
比较低的情况下，很难再消耗体脂，在这种情况下，医生
会建议患者适当增加进食量，将基础代谢率调高一点，然
后再启动减肥。所以“吃饱了才有力气减肥”，从某种程
度来说是有道理的。

你真的需要减肥吗？

是不是真的需要减肥，建议看看这3个指标：
1、BMI
BMI=体重（公斤）÷身高（米）平方。BMI大

于24则为超重。
2、腰围
女性：腰围≥85cm 则为超重 男性：腰围≥

90cm则为超重。
3、体脂率
女性：体脂率 ≥30%则为超重 男性：体脂率

≥25%则为超重。
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减重过快不可取 当心严重后果

瘦了100斤的贾玲会是什么样？她是怎么做到
的？这得要对自己下多大的狠手啊！一时间，很多
人纷纷向贾玲讨要减肥秘方。“片面宣传‘一年减重
100斤’不可取！”徐倩表示，她对这种容易误导社会
大众的宣传颇为担忧。

其实，贾玲此次“暴瘦”并不夸张，徐倩告诉记者，
普通人在专业医师指导下一个月减8—10斤并非不
可能。大体重人群如果按一个月10斤算，一年减下
100斤，速度属于医学减重的正常范围。“医学减重是
在医生和营养师指导下，以饮食和生活方式干预为核
心的科学、安全、有效的减重方法。”徐倩表示。

“想要科学减重，切忌过度节食、过度运动。”徐
倩说，过度节食会触发人体自我保护机制，降低基础
代谢率，出现“吃得少也减不动”的情况；一味增加运
动量对身体也有损害，代谢率过高会产生极度虚弱
无力、过度劳累的情况，造成免疫力下降甚至诱发急
性心血管事件。

徐倩介绍，对于基础体重较大的人来说，前期减
重较为容易，无须过大的运动量即可达到很好的减
重效果，但后期越接近目标体重，速度会越慢，运动
量也要逐渐加大，同时配合严格的饮食控制。贾玲
的减肥成果非常励志，可能会鼓励不少被肥胖困扰
的朋友抓紧行动起来。大体重人群如能成功减重，
对身心健康的好处显而易见，例如不再走两步就喘，
记忆力提升、思维更活跃，降低高血压、糖尿病、癌症
风险，减轻关节炎等，同时心情更愉悦，自信心也会
增强。但需提醒，减肥不可盲目追求速度，应在医生
或营养师指导下循序渐进，把安全和健康放在第一
位。

肥胖人群减重 需要呈阶段性

徐倩就接诊了一位身高 1.82 米、体重高达 250

斤的15岁男孩小磊。因为体重过大，小磊的父亲不
敢让孩子通过运动来减肥，只能控制他的饮食。“就
是让他少吃、夜里饿了就喝水，两个月左右减了20
斤，但是假期快到了，他爸爸担心孩子回老家没人监
督他，就来医院看看如何再继续减下去。”徐倩经过
问诊后，首先就给他做了饮食结构的调整。

“减重，最重要的就是减去脂肪，所以调整饮食
结构的目的就是把肥胖患者身体供能的模式转变为
以脂肪供能为主，消耗掉多余的脂肪。”徐倩说，肥胖
人群的减重方式需要呈现阶段性，首先要做的就是
对生活方式的干预，比如进食顺序的改变，可以先喝
水或者汤，再吃蔬菜（最好是未脱水的），再吃肉类，
最后吃主食（以粗杂粮为主），以更少的食物增加更
多的饱腹感，控制胃容量，减重的同时，挨饿也是可
以避免的。

徐倩认为，虽然临床上的减重方式还有很多，比
如手术、药物辅助治疗等，且都会起到一定的效果：

“但我们需要认清一个理念，任何手段的减重都只是
‘权宜之计’，控制体重是一件需要终身管理的事”。

合理减重3个月 减掉21.5公斤

56岁的李先生体重达127.1公斤，肥胖多年，体
检发现有高尿酸血症，B 超提示有轻度的脂肪肝。
之前李先生尝试过多种减肥方法，如节食、增加运
动，因饥饿难耐、运动后又出现关节疼痛，无法坚持，
在减肥没有什么效果的情况下，求助青岛市中心医
院内分泌主任徐倩。

在询问过患者病史后，医生为他测量身体成分，
发现其体脂率达到31.8%，腰围131厘米。根据患者
情况，徐倩为他“量身定制”了减重方案，在适当限制
能量的基础上采用高蛋白低升糖的饮食原则，要求
李先生认真执行饮食医嘱和定期监测。

由于饥饿感不明显，李先生觉得执行难度并不
大，3个月体重掉了21.5公斤，腰围细了23厘米，血
尿酸也下降到正常范围，B超复查肝脏已无异常。

肥胖人群需要阶段性、科学减肥。
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