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超重和肥胖，被界定为过量或异常脂肪积累，是

由于遗传和环境因素所致能量摄取多于消耗而失衡

的结果。健康相关生活质量（HRQOL），包括学习、

工作、健康等各个方面的内容，是个人对生活的总体

满意程度。暴食（Binge eating）被定义为在短时间内

进食大量食物并伴随焦虑、抑郁和无聊等负面情绪

和缺乏控制感的一种进食行为[1]。自暴食被提出以

来，国外的大量研究表明暴食行为等进食障碍在超

重和肥胖人群中的发生率（约25%）明显高于体重正

常及体重过轻人群（约1～3%）[2]。国外最新研究发现，

12～17岁超重肥胖青少年的暴食流行率超过 33%
[3]。目前大量研究表明肥胖者暴食会严重损害患者

的生活质量，包括躯体健康，心理功能，社会功能
[4]。Folope对从减肥机构选取的 130名青少年肥胖

者的研究发现，他们的生活质量受损程度随着暴食

行为的出现而愈加严重[5]。Grilo对 404名患有暴食

障碍的病人的研究发现73.8%的病人存在一定程度

的心理障碍，54.2%存在抑郁情绪，37.1%存在焦虑

情绪，暴食行为会严重影响患者的心身健康 [6]。

Samples和Warren研究认为暴食行为可能是肥胖影

响生活质量的一条重要路径[7]。然而国内尚无针对

超重和肥胖人群的生活质量与暴食行为的研究。本
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超重和肥胖 472人）进行测评。结果：①暴食行为在体重正常学生中的发生率为 0.54%，超重学生中的发生率为

10.18%，肥胖学生中的发生率为20.46%；②超重、肥胖学生与体重正常学生在健康相关生活质量各维度差异（肥胖

组<超重组<正常组）均有统计学意义（P<0.05）；③肥胖组学生中，有暴食行为者在情绪状态、学校功能、心理社会功

能以及总分上显著低于无暴食行为者（P<0.05）；④在超重学生中，有暴食行为者在情绪状态、社会功能、心理社会功

能和总分上显著低于无暴食行为者（P<0.01）；⑤暴食行为得分与BMI呈显著正相关（r=0.463，P<0.01），与健康相关

生活质量各维度呈显著负相关（r=0.265～0.369，P<0.01）。结论：超重和肥胖、暴食行为和健康相关生活质量三者有

密切关系。
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【Abstract】 Objective: To explore the status quo of health- related quality of life and Binge eating in overweight and
obese adolescents. Methods: PedsQLTM4.0, Binge Eating Scale and General information questionnaire were administered to
1284 primary and middle school students (812 normal, 472 overweight and obesity, aged 11～18 years) selected by cluster
sampling. Results: ①The rate of Binge eating in normal weight Students is 0.54%, the rate in overweight and obesity stu⁃
dents are 10.18% and 20.46% respectively; ②Overweight, obesity and normal weight students show significant difference
(obesity<overweight<normal-weight ) on each dimension of the quality of life(P<0.05); ③the emotional functioning, school
functioning, psychosocial functioning and total scores were lower in obesity students with binge eating than obesity students
without binge eating(P<0.05); ④The physical functioning, emotional functioning, social functioning, psychosocial function⁃
ing and total scores were lower in overweight students with binge eating than overweight students without binge eating(P<
0.05); ⑤Binge eating scores were positively correlated with BMI (r=0.463, P<0.01), and negatively related to health-related
quality of life(r=0.265～0.369, P<0.01). Conclusion: There is a close relationship among overweight and obesity, binge eat⁃
ing and health-related quality of life.
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文旨在考察超重和肥胖青少年的健康相关生活质量

和暴食行为以及体重、生活质量和暴食行为的关系，

以期为我国日趋增加的超重肥胖青少年的心理干预

和暴食障碍的治疗提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象

2013 年 9～11 月随机选取长沙市中小学各 3
所，以班级为单位整群选取 36个班级，从所选班级

随机选取25个班级全部采样，剩余11个班级只取超

重和肥胖样本。总计发放问卷 1284份，回收问卷

1251份，有效问卷1177份，有效率为94.08%。

1.2 工具

1.2.1 一般资料调查 包括性别、年龄、身高、体重

等，其中利用标准身高测量尺和体重称现场测量学

生的身高体重，并由调查人员记录和填写。

1.2.2 暴食量表中文版（Binge Eating Scale) 由Gor⁃
mally于1982年编制[8]。BES共16个条目，各条目有

3～4个选项，量表总分范围0～46：小于17分表示无

暴食，18～26表示有中度暴食，大于 27分为严重暴

食[9]。

1.2.3 儿童生存质量测定量表（PedsQLTM4.0） 由

Varni于 2001年编制，郝元涛修订。量表共 23个条

目，分为躯体健康和心理社会功能两个方面。其中

躯体健康包括生理功能因子，心理社会功能包括情

绪功能、社交功能和学校功能 3个因子。研究显示

PedsQLTM4.0中文版量表的信度和效度良好[10]。

2 结 果

2.1 一般资料

根据世界卫生组织亚洲人体重标准，BMI指数

范围在 18.5～22.9之间为标准体重，23～24.9为超

重，大于25则为肥胖。结果显示，体重正常734人，

平均 BMI为 18.65±1.90，4人有暴食行为；超重 198
人，BMI为 24.13±0.56，21人有暴食行为；肥胖 245
人，BMI为27.15±2.16，53人有暴食行为。体重正常

青少年暴食人数占总人数 0.54%；超重青少年暴食

人数占10.6%；肥胖青少年暴食人数占21.63%。

2.2 不同体重组青少年健康相关生活质量比较

方差分析显示，在躯体健康、情绪状态、社会功

能、心理社会功能和总分上正常组得分显著大于超

重组，超重组得分显著大于肥胖组；在学校功能上正

常组得分显著大于超重组和肥胖组，超重组和肥胖

组得分无差异。见表1。

2.3 肥胖青少年无暴食组与暴食组的健康相关生

活质量比较

独立样本 t检验结果显示，肥胖青少年中，有暴

食行为青少年在情绪状态、学校功能、心理社会功能

以及总分上显著低于无暴食行为青少年（P<0.01）。

见表2。
表1 不同体重组青少年健康相关生活质量的差异比较（χ±s）

注：*P<0.05，**P<0.01，下同。

表2 肥胖青少年无暴食组与暴食组

的健康相关生活质量比较（χ±s）

表3 超重青少年无暴食组与暴食组

的健康相关生活质量比较（χ±s）

表4 超重和肥胖青少年BMI、BES和健

康相关生活质量各维度的相关（r值）

2.4 超重青少年无暴食组与暴食组的健康相关生

活质量比较

独立样本 t检验结果显示，超重青少年暴食组

在情绪状态、社会功能、心理社会功能和总分均显著

低于无暴食组（P<0.05）。见表3。
2.5 超重和肥胖青少年健康BMI、暴食行为和健康

相关生活质量各维度的相关

皮尔逊相关分析结果显示，BMI与生活质量各

维度呈显著负相关，相关系数在 0.154～0.266 之

躯体健康
情绪状态
社会功能
学校功能
心理社会功能
总分

正常组

(n=734)
86.21±14.61
70.45±20.18
86.52±15.25
77.69±17.70
78.16±14.90
80.24±13.36

超重组

(n=198)
82.41±17.64
65.75±20.33
80.11±19.20
74.27±19.57
73.37±16.41
75.58±14.44

肥胖组

(n=245)
74.79±17.46
62.40±21.36
74.69±19.54
71.40±18.63
69.47±16.88
70.77±15.32

F
44.250**
14.292**
44.572**
10.781**
28.133**
40.302**

躯体健康

情绪状态

社会功能

学校功能

心理社会功能

总分

无暴食(n=192)
75.43±17.51
64.69±19.67
75.19±19.45
72.31±18.77
70.71±16.43
71.90±14.97

暴食(n=53)
69.79±16.71
45.00±20.93
68.65±19.41
62.22±14.56
58.07±14.44
60.71±13.70

t
1.570
4.805**
1.602
2.672**
3.714**
3.597**

躯体健康

情绪状态

社会功能

学校功能

心理社会功能

总分

无暴食(n=177)
83.42±16.31
67.59±20.07
81.45±18.81
75.98±19.54
75.01±15.93
77.11±14.02

暴食(n=21)
69.37±25.61
50.71±15.54
69.00±21.56
63.66±11.41
60.35±14.80
62.06±12.61

t
2.085
3.062**
2.420*
2.398
3.314**
3.878**

BMI
BES

BMI
-

0.463**

躯体

健康

-0.254**
-0.285**

情绪

状态

-0.167**
-0.300**

社会

功能

-0.270**
-0.293**

学校

功能

-0.154**
-0.265**

心理社

会功能

-0.230**
-0.344**

总分

-0.266**
-0.369**
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间。暴食行为与BMI成显著正相关（P<0.01），相关

系数达到0.463；暴食行为与生活质量各维度呈显著

负相关（P<0.01）。见表4。
3 讨 论

结果显示，暴食行为在体重正常、超重和肥胖青

少年中的发生率分别为0.54%、10.06%和21.63%，这

与国外的研究结果基本一致，均显示暴食行为在超

重肥胖人群中广泛存在，其原因在于超重和肥胖青

少年往往具有进餐速度快、经常摄入高热量食品、有

暴饮暴食的行为特点[11]。

本研究发现肥胖组青少年生活质量各个维度得

分均显著低于非肥胖组青少年，这与Afsane[12]和李

勃[13]的研究结果一致。说明超重和肥胖确实对儿童

青少年的生活质量构成负面的影响。但王翠玲[14]同

样采用该问卷以广州市 396名体重正常儿童，38名
超重儿童，69名肥胖儿童为研究对象，发现肥胖组

躯体、情感和社交功能评分与正常体重组及超重组

均无显著差异。这可能与研究样本数量的代表性因

素有关，还有待进一步的研究证实。

在肥胖组中，情绪状态、学校功能、心理社会功

能和总分上暴食组青少年得分显著低于无暴食组青

少年，表明暴食对肥胖青少年的生活质量造成了严

重的损害。本研究的结果获得了 Perez[7]和Ranzen⁃
hofer[15]的研究结果的支持，他们认为有暴食行为的

肥胖青少年经常会有无法控制的过度进食行为，而

过后又伴随焦虑、抑郁、内疚等负面情绪状态，并且，

在大量的负面情绪下又会进一步增加暴食行为，这

种恶性循环严重影响了他们的生活质量。对超重组

的研究显示，情绪状态、社会功能、心理社会功能维

度上暴食组青少年分数显著低于无暴食组青少年，

表明暴食对超重青少年的生活质量亦造成了严重的

损害，与Pasold[3]的研究结果一致。研究结果提示，

超重青少年，处于接近肥胖标准却未达到肥胖的边

缘状态，但心理上却与肥胖者相似，他们可能表现出

更多地关注和担心自己的体型，然而对于有暴食行

为的超重青少年而言无法控制的大量进食行为会进

一步增加其肥胖的可能，因此经常处于自责、内疚、

焦虑等负面情绪中，影响其心理健康和社交活动，在

生活中也容易采取消极的态度和退缩的应对方式，

从而对其生活质量构成损害。

BMI与健康相关生活质量各维度呈显著负相

关，表明随着体重的增加儿童青少年的生活质量有

愈低的趋势。暴食行为与健康相关生活质量呈显著

负相关，表明随着暴食行为越严重，其生活质量愈

低。伴随我国日益突出的超重和肥胖问题，超重和

肥胖及其暴食行为已经对儿童青少年的生活质量构

成了严重影响。因此在未来的工作中，家庭和学校

应重视并积极应对青少年的超重肥胖和暴食问题，

除传统的学校体育活动和饮食干预外，要加强对他

们的心理疏导。
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