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新疆哈萨克族、维吾尔族和汉族农村居民
超重、肥胖流行病学调查

何佳 郭恒 丁玉松刘佳铭张眉 马儒林张景玉

李述刚孙凤徐上知郭淑霞

【摘要】 目的分析新疆哈萨克(哈)族、维吾尔(维)族和汉族农村居民超重、肥胖及腹型肥

胖流行现状和分布特点，为该地区不同民族肥胖的防治提供理论依据。方法采用分层整群随

机抽样方法，抽取调查现场年龄≥1 8岁哈族、维族及汉族常住居民1l 377人进行问卷调查和体格

检查，分析并比较3个民族人群超重、肥胖及腹型肥胖患病率。结果哈族、维族和汉族人群超重

率分别为27．8％、24．5％和40．3％，肥胖率分别为17．9％、11．5％和13．7％，腹型肥胖患病率分别为

58．0％、53．9％和59．9％，汉族人群超重和腹型肥胖患病率最高，哈族肥胖率最高(尹值均<O．01)；3

个民族人群超重和汉族腹型肥胖患病率均为男性高于女性(P值均<0．05)，3个民族人群肥胖和

维族腹型肥胖患病率均为女性高于男性(P值均<0．01)；3个民族超重、肥胖和腹型肥胖患病率均

随年龄增加呈现递增趋势，且男女性各年龄段人群腹型肥胖患病率均高于同年龄段超重及肥胖患

病率。结论新疆农村地区哈族和维族是肥胖和腹型肥胖高发人群，汉族是超重高发人群，且3

种患病率存在民族、年龄及性别差异，腹型肥胖患病率均高于全国水平。

【关键词】肥胖；农村居民；哈萨克族；维吾尔族；汉族
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【Abstract】0bjective To investigate the prevalence and distribution of overweight，obesity
and abdominal obesity among rural adult residents in Kazakh，Uygur and Han populations from

Xinjiang and to provide the theory gist for prevention and cure on obesity in different ethnic groups．
Methods Questionnaire—based survey and physical examination on 11 377 samples were conducted

according to stratified cluster random samplings in Kazakh，Uygur and Han residents aged 1 8 years in

Xinjiang．Prevalence rates on overweight．obesity and abdominal obesity between the three ethnic

populations were analyzed and compared．Results The rates of overweight were 27．8％．24．5％and
40．3％in kazakh．Uygur and Han populations，with the prevalence rates of obesity as 1 7．9％，11．5％

and 13．7％．However，the rates ofabdominal obesity were 58．0％，53．9％and 59．9％，respectively．The
rates of overweight and abdominal obesity were the highest in Han population but the prevalence of

obesity was the highest in Kazakh(P<O．01)．All the prevalence ofoverweight among the three ethnic

populations and the rate of abdominal obesity in Han population were higher in males(P<0．05)

while the prevalence of obesity in the three ethnic populations and the rate of abdominal obesity in

Uygur were diametrically opposite(P<O．01)。nle prevalence rates of overweight，obesity and

abdominal obesity all had an increasing trend in the three ethnic populations and the prevalence of

abdominal obesity of all age groups was higher than the rates of overweight and obesity in the same

age group．Conclusion The prevalence rates of obesity and abdominal obesity in Kazakh and Uygur
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populations among rural adult residents were much higher in Xinjiang，SO as the rate of overweight in

the Halls．All the prevalence rates were different in ethnicities，age groups and sex．The prevalence rate

ofabdominal obesity was higher than the average data gathered from the nation．

【Key words】Obesity；Rural residents；Kazakh；Uighur；Hart

超重和肥胖已成为早死、致残、影响生命质量和

经济负担的全球性公共卫生问题之一。目前国内外

肥胖患病率均处于较高水平并呈现上升趋势，但不

同区域和民族患病率存在明显差异，城乡人群患病

情况及分布特点也有不同[1-3]o我国新疆地区少数

民族特殊的居住地理环境和宗教、文化、生活及饮食

特点均与汉族不同，为此本研究分析新疆地区哈萨

克(哈)族、维吾尔(维)族和汉族农村居民肥胖患病

现状及分布特点，为开展少数民族肥胖的预防与控

制提供依据。

对象与方法

1．研究对象：2009--2010年采用地区一县一乡一

村四阶段分层整群随机抽样方法进行调查。先根据

人口地理分布抽取具有代表性的3个地区(伊犁、喀

什、塔城)，再从所选的3个地区中各随机抽取1个县

(新源、伽师、沙湾)，然后从每个县中随机抽取1个

乡／镇(那拉提镇、江巴孜乡、西戈壁镇)，最后在各乡／

镇中按照人口规模和片区分布分层抽取相应村(那

拉提镇6个村、江巴孜乡12个村、西戈壁镇9个村)，

经知情同意调查≥18岁常住居民(居住时间>6个

月)，排除长期外出、流动人口。按2000年全国人口

普查的年龄构成比计算各年龄组抽样人数，抽样时

进行男、女分层以保证样本性别人数均衡。预计每

个抽样点抽样人数为4000人，共调查12 000人。实

际调查11 377人，其中哈族3926人，维族3788人，汉

族3663人，应答率为94．8％。

2．研究方法：由统一培训的调查员进行问卷调

查和体格检查。测量前对调查人员进行集中统一培

训和考核，调查过程中接受统一质量控制。所有调

查问卷均由专人每日审核并保管，发现问题及时处

理。数据录入采用双录入并进行逻辑检错。问卷包

括人口学特征及吸烟、饮酒、膳食情况等。体格测量
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由统一的仪器和检查者完成，包括身高、体重、腰围、

臀围。身高、体重、腰围和臀围测量按常规标准。身

高测量读数准确至0．1 cm，称量体重读数准确至

0．01 kg，腰围测量读数准确至l mlil，臀围测量为臀

部最大周径H]。依照《中国成人超重和肥胖症预防

控制指南》标准H]，24 kg／m2≤BMI<28 kg／m2为超

重，BMI≥28 kg／m2为肥胖；腰围男性≥85 cm、女

性≥80 cm为腹型肥胖。

3．统计学分析：采用EpiData 3．02软件建立数据

库，SPSS 1 7．0统计软件进行分析，计量资料符合正

态分布的采用；±s描述，t检验或方差分析推断，不

符合正态分布的采用秩和检验分析比较；计数资料

采用百分率表示，组间率的比较采用z2检验，患病率

使用2000年全国人口普查年龄及性别构成进行标

化。以P<O．05为差异有统计学意义。

结 果

1．一般情况：共调查11 377人。其中哈族3926

人，男性1945人(49．5％)，女性1981人(50．5％)，平

均年龄(45．15±14．73)岁；维族3788人，男性1824人

(48．2％)，女性1964人(51．8％)，平均年龄(42．99±

15．78)岁；汉族3663人，男性1760人(48．o％)，女性

1903人(52．0％)，平均年龄(48．04±13．54)岁。三民

族人群性别构成差异无统计学意义(Z2=-2．144，P=

0．342)，年龄差异有统计学意义(X2=239．8913，尸<

0．001)，BMI、腰围水平差异均有统计学意义(分别

为)c2=283。918，)c2=28．746，P值均<0．001)，其中以

哈族人群腰围水平最高，汉族人群BMI水平最高

(表1)。

2．超重和肥胖患病率：

(1)不同民族比较：分别计算哈族、维族和汉族

农村居民超重和肥胖患病率，并对各率进行年龄标

化。结果显示，三民族人群超重率分别为27．8％、

表1新疆哈族、维族和汉族人群年龄、BMI、腰围水平民族毒凳‰1矿鼍‰ 呈竺堑圭!：竺璺竺!
男性 女性 合计

腰围6±j，cm)

男性 女性 合计

45．92±14．83 44．40±14．60 45．15±14．73 24．58±4．17 24．05±4．40 24．32±4．29 88．03±12．33 83．37±11．95 85．68±12．36

43．37±16．22 42．64±15．35 42．99±15．78 2329±3，35 23．35±4．22 23．32±3．82 85．19±9．58 82．82±10．85 83．96±10．33

49．24±13．24 46．93±13．73 48．04±13．54 24．65±3刀24．34±3．4l 24．49±3．35 87．07±9．36 81．85±9．87 84．364-9．97

合计5529 5848 11 377 46．134-15．02 44．63+14．68 45．364-14．87 24．18--+3．69 23．91±4．06 24．04_+3．89 86．79+10．63
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24．5％和40．3％，肥胖率分别为17．9％、11．5％和

13．7％；标化后分别为27．1％、24．1％和39．1％及

16．4％、10．9％和13．1％；三民族患病率比较，汉族人

群超重率最高，哈族人群肥胖率最高，差异均有统计

学意义(分别为)c2=243．629，)c2=66．504，P值均<

0．001)(表2)。

(2)不同性别比较：哈族、维族和汉族农村居民

男女性超重率分别为29．2％、26．4％，26．2％、23．o％和

43．1％、37．8％，标化后分别为28．8％、25。4％，25。5％、

22．7％和41．1％、37．O％，男性均高于女性，差异有统

计学意义(三民族分别为3c2=3．841，)c2=5．373，]c2=

10．404，P值均<O．05)(表2)；三民族男女性肥胖患

病率分别为18．5％、17．3％，9．6％、13．2％和14．O％、

13．5％，标化后分别为16．9％、15．7％，9．5％、12．3％和

13．5％、12．9％，维族患病率女性高于男性(z2=

12．035，P----0．001)，而哈族和汉族男女性患病率差

异无统计学意义(分别为)c2=0．873，)C2=0．172，P值

均>0．05)(表2)。

(3)年龄组比较：三民族超重、肥胖患病率均随

年龄增加呈现递增趋势。哈族和维族人群超重率

均在45～54岁达到高峰，而汉族55～64岁患病率

最高；维族35～44岁肥胖率最高，而哈族和汉族均

在≥65岁达到高峰(表2)。

3．腹型肥胖患病率：哈族、维族和汉族人群腹型

肥胖患病率分别为58．0％、53．9％和59．9％，标化后分

别为54．9％、51．9％和56．6％，三民族患病率比较差异

有统计学意义(z2=29．001，P<0．001)，汉族患病率

最高，而维族人群最低(表3)。哈族男女性患病率

差异无统计学意义(X2-----3。293，P=0．070)；维族人群

女性高于男性，而汉族男性高于女性(分别为)C2=

64．689，)[2=10．187，P值均<0．01)。三民族患病率

均随年龄增加呈现递增趋势，哈族和汉族人群患病

率均为≥65岁最高，而维族在45～54岁达到高峰。

对比表2、3三民族男女JI生各年龄段腹型肥胖患病率

均高于同年龄段超重和肥胖患病率。

讨 论

肥胖不仅是～种慢性病，也是多种慢性病的重

要危险因素【5'“。2010年美国成人肥胖患病率男性

为35．5％，女性为35．8％"1，已提前达到对2015年

表2新疆3个民族人群不同年龄组、不同性别超重率和肥胖率比较

注：括号外数据为人数；8与女性比较(P<0．05)；‘与哈族比较(P<0．01)；。与维族比较(P<O．01)
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表3堑垩!全垦堕至旦至鳖望：至旦：堡型叁登堕型里壁璺塑奎堕茎—————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————一 ⋯L
年龄组 堕 堕 丝堕—————一——=i———j兰I娶————F(岁) 男性 女性 合计 里丝 壅竺 鱼兰 里竺 壅丝 鱼兰

——————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————，—————————————————————————

18～ 53(36。l、 90(38。61 143(37．∞ 52(20．4) 109(39．5) 161(30．3) 29(48．3) 58(50．4)87(49．7)

25～ 183(48．8) 151(44．7) 334(46．8) 117(31．1) 194(47．9) 311(39．8) 107(60．8) 138(48．9) 245(53．5)

35～ 237(57．51 251(57．3)488(57．4) 223(56．6) 310(68．3) 533(62．9) 291(66．4) 253(57．4) 544(61．9)

45～ 227(60．91 303(73．5) 530(67．5) 192(64．2) 228(68．3)420(66．4) 250(58．7) 280(58．9) 530(53．8)

55～ 242(60．31 257(66．8)499(63．5) 163(56．4) 221(69．7) 384(63．4) 263(63．7) 236(61-3)499(62．5)

65～ 158(66．7) 125(71．4) 283(68．7) 112(53．1) 119(66．9) 231(59．4) 161(65．2) 127(62．0) 288(63．7)

合计 1100(56．6) 1177(59．4) 2277(58．0)859(47．1) 1181(60．1) 2040(53．9) 1101(62．6) 1092(57．4) 2193(59．9)

标化率(％) 53．5 56．1 54．9 45．0“ 58，3 51．96 60．48 55．1 56．6‘

f趋势40．710 99．519 130．852 101．696 75．426 169．038 1．455 12．467 13．791

P值 <0．001 <O．001 <0．00l <O．001 <0．00l <0．001 0．228 <O．00l <O．001

注：同表2

30．0％的预测水平哺3。中国2010年监测结果显示【31，

成人超重和肥胖患病率分别为30．6％和12．0％。本

次调查超重率哈族(27．8％)和维族(24。5％)农村居

民均低于全国和新疆报道的水平(37．2％)旧]，汉族

(40．3％)则相反；肥胖率除维族外，哈族(17．94％)和

汉族(13．7％)均高于全国却低于新疆(27．O％)的水

平b]，三民族腹型肥胖患病率(58．0％、53．9％和

59．9％)均高于中国疾病预防控制中心(30．7％)n刚和

新疆(50．1％)监测结果n¨，却与英国人群相同指标

判断腹型肥胖患病率的研究结果(男52．7％、女

69．0％)接近“2|。与农村水平比较，三民族居民超重

率除汉族外均低于全国(29．1％)b1及新疆水平

(34．2％)n 3|，肥胖率均高于全国(11．0％)旧1而低于新

疆(25．0％)水平n 3|，腹型肥胖患病率均高于全国

(28．5％)¨们及新疆(49．4％)水平⋯。提示相对于全

国，新疆哈族、维族是肥胖和腹型肥胖的高发人

群，汉族是超重的高发人群，且新疆农村地区居民

腹型肥胖患病率已处于较高水平，与相关研究结

论一致p，“’13’”1。三个民族不同的生产方式、地理环

境和特有的饮食习惯可能导致了其肥胖程度及患病

率之间的差异，验证了Ryan和Kushner【153肥胖患病

率存在种族差异的研究结论。

同时，超重和肥胖也存在明显的性别差异”6·”1。

本研究发现三民族超重率男性高于女性，肥胖和腹

型肥胖为女性高于男性(汉族腹型肥胖除外)，与王

坤等¨31调查结论一致。其原因可能与不同民族男女

性工作分工和劳动强度的不同及男女性脂肪分布形

式、体内激素、内分泌及代谢水平的差异有关n8。2“。

此外，考虑到成年人在正常和超重情况下，仍存

在腹型肥胖个体乜⋯，本研究结合三民族肥胖患病特

点，同时采用BMI及腰围作为分析指标，发现三民

族超重、肥胖及腹型肥胖患病率均随年龄增加呈现

递增趋势，且各年龄段腹型肥胖患病率均高于其同

年龄段以BMI作为标准判断的超重和肥胖患病率，

说明新疆地区农村居民无论少数民族还是汉族人群

腹型肥胖问题更加严峻，尤其是中老年人群应作为

防治重点。
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