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甘肃省庆阳市 ２０２０ 年学生常见病发病状况分析
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摘要：　 目的　 研究甘肃省庆阳市学生常见病发病状况，为控制学生常见病提供科学依据。 　 方法　 ２０２０ 年依据《２０２０
年全国学生常见病和健康影响因素监测与干预工作方案》对甘肃省庆阳市 １７ 所学校 ５ ４５６ 名学生开展学生肥胖、营养不

良、龋患及脊柱弯曲等常见病监测分析。 　 结果　 监测结果显示，２０２０ 年庆阳市学生总体肥胖率为 ６􀆰 ３０％，营养不良率

１􀆰 ０３％，龋患率为 ３１􀆰 ４７％，脊柱弯曲异常率为 ０􀆰 ２１％。 不同年级龋患率比较，小学最高（４６􀆰 １３％），差异有统计学意义

（χ２ ＝ ５５９􀆰 ５７，Ｐ＜０􀆰 ００１）；女生龋患率（３３􀆰 ８５％）高于男生（２９􀆰 ４２％），差异有统计学意义（χ２ ＝ １２􀆰 ３６，Ｐ＜０􀆰 ００１）。 肥胖率男

生（７􀆰 ３８％）高于女生（５􀆰 ０６％），差异有统计学意义（χ２ ＝ １２􀆰 ３４，Ｐ＜０􀆰 ００１）；肥胖率总体上随年龄增长呈下降趋势，差异有

统计学意义（χ２ ＝ ５８􀆰 ３３，Ｐ＜０􀆰 ００１）；营养不良率女生（１􀆰 ５０％）高于男生（０􀆰 ６１％），差异有统计学意义（ χ２ ＝ １０􀆰 ５２，Ｐ＜
０􀆰 ０５）。 儿童青少年脊柱弯曲异常率随年龄呈升高趋势，各学段的脊柱弯曲异常率，差异有统计学意义（ χ２ ＝ ８􀆰 ８３，Ｐ＜
０􀆰 ０５）。 　 结论　 甘肃省庆阳市学生常见病现状不容乐观，应引起政府相关部门的高度重视。
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　 　 近年来，伴随人们生活水平的提高和生活方式的

改变，我国儿童青少年学生常见病发病呈现上升趋势。
我国儿童肥胖检出率在 ９０ 年代开始迅速增加，尤其近

年来城市儿童青少年超重、肥胖检出率成倍增长，接近

发达国家的中等水平［１］；我国学校口腔保健工作基础

薄弱，防龋任务十分艰巨，伴随生活水平提高，儿童食

物的精细化和含糖食物 ／饮料的增加，学生龋患率还将

继续上升［１］。 为进一步了解庆阳市学生常见病的发

病情况，探索科学有效的防控干预措施，现对庆阳市

１７ 所学校 ５ ４５６ 名学生进行了学生常见病的监测

调查。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 监测对象 　 依据《２０２０ 年全国学生常见病和健

康影响因素监测与干预工作方案》 ［２］，采用分层整群

抽样方法，抽取甘肃省庆阳市 １７ 所学校的 ５ ４５６ 名学

生，进行了学生肥胖、营养不良、龋患及脊柱弯曲等学

生常见病的监测。 郊区选取 ７ 所学校：２ 所幼儿园、２
所小学、２ 所中学、１ 所高中；城区选取 １０ 所学校：２ 所

幼儿园、２ 所小学、２ 所初中、２ 所高中、１ 所职中、１ 所

综合性大学。 监测对象为幼儿园大班，小学、初中和高

中所有年级，大学一至三年级学生。 每所幼儿园至少

抽取 ８０ 名 ５ 岁半至 ６ 岁半儿童，小学、初中和高中每

个年级至少 ８０ 名学生，即每所小学至少抽取 ４８０ 名学

生，每所初中、高中和大学至少抽取 ２４０ 名学生。 不足
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部分由附近同等类型幼儿园和学校补充。
１􀆰 ２　 方法　 肥胖参照《学龄儿童青少年超重与肥胖

筛查》（ＷＳ ／ Ｔ ５８６—２０１８） ［３］；营养不良参照《学龄儿

童青少年营养不良筛查》 （ＷＳ ／ Ｔ ４５６－２０１４） ［４］；脊柱

弯曲参照《儿童青少年脊柱弯曲异常的筛查》 （ＧＢ ／ Ｔ
１６１３３－２０１４） ［５］，筛查出姿势性脊柱弯曲包括脊柱侧

弯和脊柱后凸；龋齿的判定按象限顺序逐牙检查，对牙

齿的点、隙、窝、沟等龋病的好发部位要用探针重点检

查，必须经过探诊后方可诊断。 龋齿检查用一次性使

用的口腔器械盒。 身高体重测量用机械式身高计，使
用前应校对 ０ 点，并用“标准钢尺”放置在身高计底板

上，检验身高计刻度，测量基准板平面红色刻线的高度

是否为 １０􀆰 ０ ｃｍ，误差不得大于 ０􀆰 １ ｃｍ，同时应检查立

柱是否靠墙、是否垂直，连接处是否紧密，有无晃动，零
件有无松脱等情况，并及时加以纠正；体重测量用电子

体重计或杠杆秤。 脊柱弯曲检测使用诊察床、脊柱侧

弯测量仪。
１􀆰 ３　 相关统计指标和判定标准

１􀆰 ３􀆰 １　 龋患率　

　 龋患（失、补）率（％）＝
患龋（失补）人数

检查人数
×１００％

１􀆰 ３􀆰 ２　 肥胖率、营养不良率　

　 肥胖率（％）＝
肥胖人数

检查人数
×１００％

　 营养不良率（％）＝
营养不良人数

检查人数
×１００％

１􀆰 ３􀆰 ３　 脊柱弯曲异常率　

　 脊柱弯曲检出率（％）＝
脊柱弯曲异常人数

检查人数
×１００％
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　 姿势性脊柱侧弯检出率（％）＝
姿势性脊柱侧弯人数

检查人数
×１００％

　 姿势性脊柱后凸检出率（％）＝
姿势性脊柱后凸人数

检查人数
×１００％

１􀆰 ４　 质量控制　 抽调口腔科、骨科、外科等具有执业

医师资格证书的专家组建质控队。 专家组现场选取监

测样本量 ５％的学生进行现场复核，并使其复核误差

符合监测方案要求。
１􀆰 ５　 统计学分析　 对所有监测结果数据资料在质量

控制的基础上，采用 ＳＰＳＳ ２４􀆰 ０ 统计分析软件对学生

常见病情况进行描述分析，计数资料采用例数（％）表
示，率的比较采用 χ２ 检验，Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异有统计学

意义。

２　 结　 果

２􀆰 １　 基本情况　 共计调查 １７ 所学校 ５ ４５６ 名学生，
其中 男 生 ２ ９２７ 人 （ ５３􀆰 ６５％）， 女 生 ２ ５２９ 人

（４６􀆰 ３５％）。 小学（含幼儿园 ５ 岁半至 ６ 岁半儿童）
２ ７４９人（５０􀆰 ３８％），初中 １ ２１５ 人（２２􀆰 ２７％），普通高

中 ８８２ 人（１６􀆰 １７％），职业中学 ３２９ 人（６􀆰 ０３％），大学

２８１ 人（５􀆰 １５％）。
２􀆰 ２　 龋齿监测结果

２􀆰 ２􀆰 １　 总体龋患率 　 检出龋患 （失、补） 总人数为

１ ７１７人，总体龋患率为 ３１􀆰 ４７％。
２􀆰 ２􀆰 ２　 龋患率比较 　 不同年级龋患率比较，小学最

高，差异有统计学意义（χ２ ＝ ５５９􀆰 ５７，Ｐ＜０􀆰 ００１）；女生龋

患率高于男生（χ２ ＝ １２􀆰 ３６，Ｐ＜０􀆰 ００１），见表 １。
表 １　 ２０２０ 年庆阳市各学段儿童青少年龋患率对比

学段
男

检查人数 患龋人数 龋患率（％）
女

检查人数 患龋人数 龋患率（％）
合计

检查人数 患龋人数 龋患率（％）
小学 １ ４４１ ６４３ ４４􀆰 ６２ １ ３０８ ６２５ ４７􀆰 ７８ ２ ７４９ １ ２６８ ４６􀆰 １３
初中 ６２５ ８０ １２􀆰 ８０ ５９０ ９０ １５􀆰 ２５ １ ２１５ １７０ １３􀆰 ９９
普高中 ４８０ ７７ １６􀆰 ０４ ４０２ ８３ ２０􀆰 ６５ ８８２ １６０ １８􀆰 １４
职业中学 １８２ ２７ １４􀆰 ８４ １４７ ３３ ２２􀆰 ４５ ３２９ ６０ １８􀆰 ２４
大学 １９９ ３４ １７􀆰 ０９ ８２ ２５ ３０􀆰 ４９ ２８１ ５９ ２１􀆰 ００
合计 ２ ９２７ ８６１ ２９􀆰 ４２ ２ ５２９ ８５６ ３３􀆰 ８５ ５ ４５６ １ ７１７ ３１􀆰 ４７

　 　 不同年龄组龋患率存在差异 （ χ２ ＝ ７２０􀆰 ６５，Ｐ ＜
０􀆰 ００１），６ 岁组和 ８ 岁组龋患率最高，见表 ２。
２􀆰 ３　 肥胖及营养不良监测结果

２􀆰 ３􀆰 １　 总体情况　 总体肥胖率为 ６ 􀆰 ３０％，营养不良率

１􀆰 ０３％。
２􀆰 ３􀆰 ２　 生长发育指标比较　 肥胖率男生高于女生，差
异有统计学意义（χ２ ＝ １２􀆰 ３４，Ｐ＜０􀆰 ００１）；肥胖率总体上

随年龄增长呈下降趋势，差异有统计学意义 （ χ２ ＝
５８􀆰 ３３，Ｐ＜０􀆰 ００１），低年龄组肥胖率略高于高年龄组，以
６ 岁组和 １１ 岁组肥胖率最高，见表 ３。 营养不良率女

生高于男生，差异有统计学意义（χ２ ＝ １０􀆰 ５２，Ｐ＜０􀆰 ０５）；
不同年龄组的营养不良率存在波动，差异有统计学意

义（χ２ ＝ ３８􀆰 ４７，Ｐ＜０􀆰 ００１），６ 岁组和 １０ 岁组营养不良率

最高，见表 ４。

表 ２　 ２０２０ 年庆阳市不同年龄儿童青少年龋患率对比

年龄（岁） 检查人数 患龋人数 龋患率（％）
６～ ３２４ １７９ ５５􀆰 ２４
７～ ４５６ ２４６ ５３􀆰 ９５
８～ ４４５ ２５０ ５６􀆰 １８
９～ ４３５ ２２８ ５２􀆰 ４１
１０～ ４８８ １８８ ３８􀆰 ５２
１１～ ５１９ １５８ ３０􀆰 ４４
１２～ ３９３ ７０ １７􀆰 ８１
１３～ ４１６ ５９ １４􀆰 １８
１４～ ３６３ ４５ １２􀆰 ４０
１５～ ４３３ ６１ １４􀆰 ０９
１６～ ４６９ ８１ １７􀆰 ２７
１７～ ３１５ ６６ ２０􀆰 ９５
１８～ １３６ ３５ ２５􀆰 ７４
１９～ ６３ ２０ ３１􀆰 ７５
２０～ ６３ １３ ２０􀆰 ６３
２１～ ６３ ６ ９􀆰 ５２
２２～ ４０ ８ ２０􀆰 ００
２３～ １８ ３ １６􀆰 ６７
２４～ １０ １ １０􀆰 ００
２５～ ６ ０ ０􀆰 ００
２６～ １ ０ ０􀆰 ００
合计 ５ ４５６ １ ７１７ ３１􀆰 ４７

表 ３　 ２０２０ 年庆阳市各年龄组儿童青少年肥胖率

年龄

（岁）

男

检查人数 肥胖人数 肥胖率（％）

女

检查人数 肥胖人数 肥胖率（％）

合计

检查人数 肥胖人数 肥胖率（％）
６～ １７０ １９ １１􀆰 １８ １５４ １６ １０􀆰 ３９ ３２４ ３５ １０􀆰 ８０
７～ ２３６ ２３ ９􀆰 ７５ ２２０ １６ ７􀆰 ２７ ４５６ ３９ ８􀆰 ５５
８～ ２２５ ２１ ９􀆰 ３３ ２２０ １４ ６􀆰 ３６ ４４５ ３５ ７􀆰 ８７
９～ ２１７ １９ ８􀆰 ７６ ２１８ １５ ６􀆰 ８８ ４３５ ３４ ７􀆰 ８２
１０～ ２５０ １９ ７􀆰 ６０ ２３８ ２４ １０􀆰 ０８ ４８８ ４３ ８􀆰 ８１
１１～ ２９０ ３１ １０􀆰 ６９ ２２９ １６ ６􀆰 ９９ ５１９ ４７ ９􀆰 ０６
１２～ ２１４ １４ ６􀆰 ５４ １７９ ４ ２􀆰 ２３ ３９３ １８ ４􀆰 ５８
１３～ ２０１ ９ ４􀆰 ４８ ２１５ １０ ４􀆰 ６５ ４１６ １９ ４􀆰 ５７
１４～ １８７ １２ ６􀆰 ４２ １７６ ４ ２􀆰 ２７ ３６３ １６ ４􀆰 ４１
１５～ ２３４ １３ ５􀆰 ５６ １９９ ３ １􀆰 ５１ ４３３ １６ ３􀆰 ７０
１６～ ２６３ １９ ７􀆰 ２２ ２０６ ２ ０􀆰 ９７ ４６９ ２１ ４􀆰 ４８
１７～ １７９ １０ ５􀆰 ５９ １３６ １ ０􀆰 ７４ ３１５ １１ ３􀆰 ４９
１８􀆰 ０～ ２６１ ７ ２􀆰 ６８ １３９ ３ ２􀆰 １６ ４００ １０ ２􀆰 ５０
合计 ２ ９２７ ２１６ ７􀆰 ３８ ２ ５２９ １２８ ５􀆰 ０６ ５ ４５６ ３４４ ６􀆰 ３０
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表 ４　 庆阳市各年龄组儿童青少年营养不良率

年龄

（岁）
男

检查人数 营养不良人数 营养不良率（％）
女

检查人数 营养不良人数 营养不良率（％）
合计

检查人数 营养不良人数 营养不良率（％）
６～ １７０ １ ０􀆰 ５９ １５４ ５ ３􀆰 ２５ ３２４ ６ １􀆰 ８５
７～ ２３６ ２ ０􀆰 ８５ ２２０ ２ ０􀆰 ９１ ４５６ ４ ０􀆰 ８８
８～ ２２５ ２ ０􀆰 ８９ ２２０ ２ ０􀆰 ９１ ４４５ ４ ０􀆰 ９０
９～ ２１７ ０ ０􀆰 ００ ２１８ ３ １􀆰 ３８ ４３５ ３ ０􀆰 ６９
１０～ ２５０ ５ ２􀆰 ００ ２３８ １２ ５􀆰 ０４ ４８８ １７ ３􀆰 ４８
１１～ ２９０ ０ ０􀆰 ００ ２２９ ３ １􀆰 ３１ ５１９ ３ ０􀆰 ５８
１２～ ２１４ ０ ０􀆰 ００ １７９ ３ １􀆰 ６８ ３９３ ３ ０􀆰 ７６
１３～ ２０１ ２ １􀆰 ００ ２１５ ０ ０􀆰 ００ ４１６ ２ ０􀆰 ４８
１４～ １８７ １ ０􀆰 ５３ １７６ ２ １􀆰 １４ ３６３ ３ ０􀆰 ８３
１５～ ２３４ ２ ０􀆰 ８５ １９９ ２ １􀆰 ０１ ４３３ ４ ０􀆰 ９２
１６～ ２６３ １ ０􀆰 ３８ ２０６ ４ １􀆰 ９４ ４６９ ５ １􀆰 ０７
１７～ ４４０ ２ ０􀆰 ４５ ２７５ ０ ０􀆰 ００ ７１５ ２ ０􀆰 ２８
合计 ２ ９２７ １８ ０􀆰 ６１ ２ ５２９ ３８ １􀆰 ５０ ５ ４５６ ５６ １􀆰 ０３

２􀆰 ４　 脊柱弯曲异常检查结果

２􀆰 ４􀆰 １　 总体情况 　 脊柱弯曲检查总样本量为 ５ １７５
人，男生 ２ ７２８ 人，女生 ２ ４４７ 人。 按照《２０２０ 年全国学

生常见病和健康影响因素监测与干预工作方案》要求，
２８１ 名大学生不纳入脊柱弯曲异常检查范围内。 脊柱

弯曲异常共检出 １１ 人，检出率为 ０􀆰 ２１％。
２􀆰 ４􀆰 ２　 脊柱弯曲异常率对比 　 儿童青少年脊柱弯曲

异常率整体随年龄增长呈升高趋势，各学段的脊柱弯

曲异常率，差异有统计学意义（ χ２ ＝ ８􀆰 ８３，Ｐ＜０􀆰 ０５），见
表 ５。

表 ５　 各学段儿童青少年脊柱弯曲异常率对比

学段 调查人数 脊柱弯曲异常人数 异常率（％）
小学 ２ ７４９ １ ０􀆰 ０４
初中 １ ２１５ ５ ０􀆰 ４１
普高中 ８８２ ４ ０􀆰 ４５
职业中学 ３２９ １ ０􀆰 ３０
合计 ５ １７５ １１ ０􀆰 ２１

　 　 不同性别儿童青少年脊柱弯曲异常率差异无统计

学意义（χ２ ＝ ０􀆰 ５３，Ｐ＞０􀆰 ０５），见表 ６。
表 ６　 不同性别儿童青少年脊柱弯曲异常率

性别 调查人数 脊柱弯曲异常人数 异常率（％）
男 ２ ７２８ ７ ０􀆰 ２６
女 ２ ４４７ ４ ０􀆰 １６
合计 ５ １７５ １１ ０􀆰 ２１

３　 讨　 论

庆阳市学生常见病监测结果表明，小学生龋患率

最高，可能原因有：这个年龄段牙齿的发育特点决定

的，儿童牙齿咬合面的窝沟点隙深窄，容易使食物滞

留，加之牙齿的钙化度低，抗酸能力弱，容易受腐蚀；儿
童更加偏爱甜食［６］，经常喝含糖饮料，这些食物比较容

易发酵产酸，加重细菌对牙的侵蚀作用［７］。 儿童动手

能力差，刷牙动作不规范，不能彻底保持口腔清洁。 女

生龋患率高于男生［８］，这主要是因为女学生的生理发

育早于男生，恒牙萌出早；女生体育锻炼少、接受日照

时间短导致维生素 Ｄ 合成少影响机体发育，抗龋能力

下降等有关。 龋齿被 ＷＨＯ 列为世界范围重点防治的

三大口腔疾病之一，也是我国政府规定的六大学生常

见病之一［９］。 龋齿作为慢性感染灶，可引发心内膜炎、
肾炎等全身性疾病，还可损害个人形象，影响心理

健康［１０－１１］。
对于学生性别间的比较发现，营养不良女生高于

男生，肥胖率男生高于女生，这与国内许多研究一

致［１２－１３］。 这是由于女生比男生更爱挑食，且女生较为

爱美，更注重保持身材，从而导致能量摄入的不足，膳
食结构不合理，容易引起营养不良。 营养不良会导致

生长发育迟缓，抗疲劳能力低，容易导致贫血等常见病

的发生［１４］。 而男生吃饭速度较快且饭量较大，加之缺

乏运动就极易导致肥胖。 学生肥胖多半由不健康的生

活方式引起的，不健康饮食行为包括进食快、睡前进

食、边看电视边吃零食、不吃早餐、经常外出就餐、常吃

油炸食品和西式快餐。 这些饮食行为均可导致能量摄

入过多，促使肥胖的发生和发展。 肥胖除了会导致慢

性病低龄化外，还会影响儿童青少年的心理健康［１５］，导
致孩子的自卑、焦虑心理。 肥胖率总体上随年龄增长

呈下降趋势，这可能是随着年龄的增长，学业负担的加

重、零食摄入量减少以及自身审美观的形成有关。
儿童青少年脊柱弯曲异常率随年龄增长呈升高趋

势，这是由于随着年龄的增长，身高增长迅速、骨内有

机成分较多而钙磷含量相对不足，脊柱周围的肌肉韧

带未完全发育成熟以及学业负担的加重，课桌椅符合

度低、坐姿不良等因素。 脊柱弯曲异常是儿童青少年

的常见病之一，发病以功能性弯曲异常为主，但同样会

造成青少年生长障碍和器官功能发育不良等疾病。 中

小学生的脊柱弯曲异常多为姿势性轻度异常，其发生、
发展与学习、生活状况和姿势习惯密切相关。 动员学

校、家庭共同参与，应以预防为主，采取综合预防措施，
包括健康宣教、改善光照、课桌椅符合度等学校环境卫

生的干预、合理营养增强体质及早发现、早矫治［１６］。
本次调查结果表明，庆阳市儿童青少年学生常见

病现况不容乐观，学生时期处于各种常见病高发阶段，
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