
肥胖是多种原因综合

导致的结果，但人们常常

将导致肥胖的根本原因归

咎于摄入糖类过度，这样

科学吗？

合理的膳食结构对预

防肥胖十分重要。《营养

学基础》[6] 显示，蛋白质、

脂肪和碳水化合物（包括

糖）是产生能量的三类营

养素。其中脂肪产能量最

高，每 1 g 可产 9 千卡，

蛋白质和碳水化合物（包

括糖）每 1 g 可产 4 千卡。

日常膳食中这三类营养素

摄入比例应达到平衡。然

而，随着生活水平的不断

提高，人们蛋白质和脂肪

摄 入 增 高， 引 发 肥 胖，

成为影响人体健康的重要

因素。

《中国食物成分表第

二版（2009）》[7] 显示了各

类食物所含的能量（表 1），

我们发现，被想当然认为

是“能量大户”的一些食物，

实际上并非真正的“能量

大户”，如 100 g 牛肉的能

量为 125 千卡 ，而相关产

品标识显示，100 ml 可乐型

汽水的能量约为 43 千卡 。 

《中国居民膳食指南

（2011）》 [8] 认 为， 平

衡 膳 食 必 须 由 多 种 食 物

组 成， 才 能 满 足 人 体 各

种 营 养 需 求， 达 到 合 理

营养、促进健康的目的。

没有不好的食物，只有不

合理的膳食，关键在于平

衡。食物多样化才能摄入

更 多 有 益 的 植 物 化 学 物

质。指南推出了平衡膳食

宝塔，建议了实践平衡膳

食 获 取 合 理 营 养 的 行 动

方案（图 1）。 

将 某 一 种 食 物 或 饮

料 说 成 是 导 致 肥 胖 的 根

本 原 因 并 不 科 学， 关 键

还 在 于 合 理 把 握 好 一 个

“ 度”， 适 量 摄 入 并 加

强运动。
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懂科学 “慧”生活

世界防治肥胖日：科学饮食  远离肥胖
▲  本报记者  董杰

婀娜曼妙的身材，是

绝大多数女性的追求。然

而，现实总不遂人愿。近

日，发表在《柳叶刀》杂

志一项历时 40 年的研究 [1]

显示，全球成人肥胖者人

数超过体重过轻者，中国

的肥胖人口已超过美国，

位 居 世 界 首 位。 其 中 男

性 4320 万，女性 4640 万

（Lancet.2016,387:1377）。

看来，想要拥有窈窕身材

没那么简单。

世界卫生组织（WHO）

将每年的 5 月 11 日定为

“世界防治肥胖日”，5·11

的谐音是“我要 1”，最

后的“1 代表苗条，通俗

地讲就是“我要瘦”。在

我国这个肥胖大国，这无

疑喊出了大多数人的心声。

体质指数（BMI）是

用体重公斤数除以身高米

数平方得出的数字，是目

前国际上常用的衡量人体

胖瘦程度以及是否健康的

一个标准。按照 WHO[2]

标 准，BMI ≥ 25 kg/m2

为 超 重， ≥ 30 kg/m2 为

肥胖，＜ 18.5 kg/m2 为体

重不足。

而 按 照《 中 国 成 人

超重和肥胖症预防控制

指 南》[3] 推 荐， 中 国 18

岁 及 以 上 成 年 人，BMI 

24~28 kg/m2 为 超 重，

＞ 28 kg/m2 为 肥 胖， 较

WHO 标准更严格一些。

对 于 体 重 超 标， 很

多人不以为然，认为“胖

就 胖 点 吧， 除 了 体 型 不

好，没啥关系。”然而，

事 实 并 非 如 此， 肥 胖 是

WHO 确定的十大慢性疾

病之一。

肥胖与高血压、心血

管病、糖尿病等多种疾病

的发生密切相关。体重超

标与肥胖症早已不是发达

国家的“专利”，现已遍

及全球各大洲，俨然成为

威胁生命的杀手。

近日，北京大学公共

卫生学院流行病与卫生统

计 学 系 武 阳 丰 教 授 等 在

《 中 华 流 行 病 学 杂 志》

发表研究文章 [4]，通过对

12 674 人 进 行 分 析 的 研

究显示，成年早期超重 /

肥胖及随后的体重增加均

与中年期新发糖尿病独立 

相关。（中华流行病学杂

志 .2016,37:339） 

而减轻体重可产生健

康 获 益。2013 年 美 国 心

脏学会、 美国心脏病学

学院、肥胖学会联合制定

的《成人超重与肥胖管理

指南》[5] 指出，对于有心

血管危险因素（高血压、

血脂紊乱、高血糖）的超

重和肥胖者，即使只减重

3%~5%，也能产生有临床

意义的健康获益。 

《中国成人超重和肥

胖症预防控制指南》【3】

指出，超重和肥胖症是能

量的摄入超过能量消耗以

致体内脂肪过多蓄积的结

果。因此，减少由膳食摄

入的能量、加强体力活动

以增加能量消耗，控制能

量平衡是保持健康的基本

条件。肥胖是遗传因素、

环境因素、社会因素及生

活方式等多种因素间相互

作用的结果。也就是说，

肥胖症是一种多因子引起

的复杂疾病，不能简单地

用单一因素来解释肥胖的

病因。 

在导致肥胖的多种因

素中，北京大学第一医院

郭晓蕙教授指出，能量摄

入增加而消耗减少是导致

肥胖的重要原因。主要表

现在进食过量和体力活动

（运动）减少。随着我国

的经济发展，食物供应丰

富，温饱问题已经得到解

决，人们对食物能量的基

本需求满足以后，摄入的

总能量增加。社会发展交

通工具日渐完善，走路越

来越少。

郭教授感叹，社会在

发展，然而，人们的健康

意识并未随着社会的发展

而提高。很多人把这种生

活当成享受，存在“有吃

的为什么不吃，有车为什

么要走路”的心态。在享

受美食的时候，并未在意

吃进去的食物能否利用。

另外，吃饭、喝酒成为一

种社交方式，似乎想要拉

近关系，只能在饭桌上完

成。这种社会现象也导致

进食过多。  

中国医学科学院阜外

医院杨进刚副教授表示，

经济发展和现代化生活

方式对人们进食模式产

生很大影响。可选择的食

物 品 种 越 来 越 丰 富， 在

外就餐和在家订餐普遍，

其中不少食品的脂肪含

量过多。  

杨进刚指出，很多人

认为体力活动水平减少是

肥胖流行的原因，减肥的关

键在于运动，但这一观点

越来越受到挑战。他认为

饮食或是减轻体重的关键，

如果仅强调运动，而管不

住嘴，减轻体重非常困难。

在 上 世 纪 80 年 代 和

90 年代，美国人的体育运

动水平并没有显著下降，

但肥胖率却上升了。主要

由于美国人吃得太多，摄

入的总能量增加。  

饮食问题也是导致心

血管病最重要的因素，在

与心肌梗死最相关的 9 个

因素中，与饮食相关的危

险因素就包括高血压、高

脂血症、糖尿病、肥胖、

水果和蔬菜少以及饮酒。

饮食因素对于疾病的影响

之大，比缺乏运动、酗酒

和吸烟等的总和还要大。 

“人体是一个非常神

奇的能量储存器，对于食

品中的能量，能够最大程

度地消化吸收，而对于消

耗能量，则非常吝啬。比

如吃一个玉米棒，需要跑

2.38 公里，才能消耗掉从玉

米中吸取的能量。吃一份

炸薯条，需要跑 5.97 公里

才能消耗掉。”杨进刚指出，

这是因为人类多年来从大

自然获取的能量非常困难，

机体对能量珍惜的结果。

当 然， 锻 炼 有 许 多

好处，尤其是对高血压、

糖尿病和心脑血管病的预

防，但仅仅想依赖锻炼，

而管不住嘴，来控制体重

却是有问题的。  

对此，郭晓蕙也表示

出相似的观点：如果长时

间进食过多，需要非常大

的运动量才能把摄入的能

量消耗掉，若没有通过运

动训练、承受不了较大运

动量的人很难将过多的能

量消耗掉。因此她建议，

人们要养成健康科学的饮

食习惯，学习营养知识，

了 解 每 种 食 物 所 含 的 能

量，进食有节制。而不能

毫无顾忌，要对自己的健

康负责。

她建议，要从小培养

运动的习惯，有一项自己

喜欢的运动项目，使运动

成为生活不可或缺的一部

分。而不是在长时间过量

饮食后，希望通过短时间

的“运动突击”来减轻体

重，因为这常常“徒劳无

功”。只有饮食节制，长

期坚持锻炼，才能拥有好

的身材和健康的体魄。

减重可产生健康获益

肥胖的认识误区 2  锻炼减肥是误区？

肥胖的认识误区 1  糖类食品是引发肥胖的元凶？

能量摄入增加而消耗减少是肥胖重要原因

图 1  中国居民平衡膳食宝塔

表 1  不同食物能量比较

* 注：这些食物与饮料可以提供额外的营养素

面包 *（100 g）313 千卡        牛肉 *（100 g）125 千卡

米饭 *（100 g）116 千卡        面条 *（100 g）110 千卡

豆腐 *（100 g）82 千卡          牛乳 *（100 g）54 千卡

可乐型汽水（100 ml）43 千卡

油 25~30 g ；盐 6 g   

奶类及奶制品 300 g  大豆类及坚果 30~50 g

畜禽肉类 50~70 g  鱼虾类 50~100 g
蛋类 25~50 g

蔬菜类 300~500 g  水果类 200~400 g

谷类薯类及杂豆 250~400 g 
 水 1200 ml
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