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大学生体质持续恶化，超重、肥胖、

血压偏高……长此以往，可能显著增加

糖尿病、冠心病等慢性病风险。

而这一庞大群体的健康问题却长

期被忽视。

近日，北京大学儿童青少年卫生研

究所所长宋逸团队历时 20余年研究发

现，我国大学生体质“大不如前”，男生

群体尤为明显，其中心肺耐力和肌肉力

量显著恶化。相关研究成果发表于《柳

叶刀 -区域健康（西太平洋）》。

那么，这一研究成果的背后有哪

些现实问题？相关部门该如何解决这

一问题？为此，《医学科学报》采访了

宋逸团队。

“高压低动”的生活方式

大学生作为国家未来发展的核心

人才储备，其健康状况直接关系到社会

生产力和创新能力。数据显示，高等教

育毛入学率已从 2012 年的 30%升至

2023年的 60.2%。

“与中小学生定期体检不同，大学

生缺乏全国统一的健康监测体系，许多

高校仅依赖简单的入学体检，日常体育

活动也多依赖学生的自觉，公众更因大

学生年轻、症状隐匿而误认为他们‘天

然健康’。”宋逸表示。

然而，现实的情况却很“扎心”。

该研究基于 2000 年至 2019 年全

国学生体质与健康调研的五次横断面

调查数据，对覆盖全国 30 个省份的

241710 名 19 至 22 岁中国大学生进行

了系统性分析。

研究结果显示，过去 20年间，中国

大学生的体质水平呈现出持续恶化的

趋势，具体表现为心肺耐力、肌肉力量

和爆发力等核心指标显著下降，而超重

肥胖和血压偏高等健康问题的患病率

却快速攀升。

“虽然短期内可能不会造成明显后

果，但长期将显著增加糖尿病、冠心病

等慢性病风险，且这种影响具有不可

逆性。”宋逸表示，这种体质变迁的背

后，折射出深刻的社会经济转型与公

共卫生挑战问题。

当前，随着我国经济高速发展和城

镇化进程加速，大学生生活方式发生了

根本性转变。高热量快餐的普及、刷屏

时间的延长以及久坐行为的增多，共同

构成了“致肥胖环境”；同时，竞争性学

术压力的加剧导致睡眠节律紊乱、运动

时间被压缩，而校园自由化管理模式又

使得不健康行为缺乏有效约束。

宋逸表示，从公共卫生视角看，这

种变化反映了两个矛盾趋势：一方面是

物质条件的改善使营养过剩取代营养

不良成为主要问题；另一方面是体育教

育的边缘化与运动机会的系统性缺失。

特别值得注意的是，社会经济因素

虽然扮演了复杂的角色，但是全国范围

内大学生普遍面临学业内卷与就业压

力的双重挤压，这种“高压低动”的生

活方式直接导致体质退化。

从应试导向转为终身运动培养

反观当前的高校体育课程设置，也

难以满足大学生的多样化需求。

教育部虽然规定大学一、二年级必

须开设体育课，但对三年级以上学生仅

提供选修课程。显然，这种制度设计会

导致高年级学生体育活动参与率下降。

并且，多数高校的课程内容设置以传统

体育项目为主，缺乏系统的耐力与有氧

训练内容，而这恰恰是改善心肺功能的

关键要素。

“应该考虑将体育课程延伸至大学

全年级，确保学生运动习惯的持续性培

养。可以开设网球、攀岩、击剑等新颖

项目，为学生提供更多发现运动兴趣的

机会。”宋逸建议，高校应转变体育教

育理念，从应试导向转为终身运动培

养，通过建立运动社团、引入智能穿戴

设备等方式，让体育锻炼真正融入校园

文化，从根本上改变学生被动参与体育

活动的现状。

当然，课程结构的优化也至

关重要。研究指出，提升有氧训

练比例可能会是好的方向，也可

以引入科学的间歇训练方法。

此外，北京大学“五四长

跑”、复旦大学“阳光体育”等

品牌活动的成功经验也可以

借鉴。建立课内外联动机制能

有效提升学生参与度。

但任何训练都必须建立在科学的

安全措施基础上。

宋逸表示，首先应通过入学体检等

强化心血管风险筛查，识别高风险学生

并实施分层管理；其次在训练过程中高

校需配备急救措施，确保突发情况能得

到及时处理。

纳入慢性病防控战略核心

论文第一作者、北京大学儿童青少

年卫生研究所博士研究生蔡珊介绍了

研究过程中一些值得关注的性别和区

域差异现象。

在性别差异方面，男生群体有更高

心血管风险负担。“这可能与男生更易

忽视健康管理、更倾向于高风险生活方

式有关，提示我们需要有针对性地加强

男大学生的健康管理。”蔡珊说。

从区域差异来看，东北地区大学生

的体质水平相对差一些，心血管风险因

素负担更高，但是从关联上看，西南地

区的省份，比如四川、云南、贵州省大

学生的体质水平与超重肥胖和血压偏

高的关联更强。

研究人员猜测，这可能是地域环境

差异的影响，东北地区冬季寒冷漫长，

户外活动条件相对受限，同时当地高

盐、高脂的传统饮食习惯可能进一步加

剧心血管代谢风险。

相比之下，西南地区气候较为温和，

有利于户外活动，为通过提升体质水平

促进心血管健康提供了有利条件。

需要注意的是，区域差异的形成往

往是多因素共同作用的结果。除气候和

饮食，经济发展水平、医疗资源分布、高

校体育设施条件以及地方健康政策等因

素也可能在不同程度上影响大学生的体

质健康与心血管风险关联模式。

“这些是我们研究未涉及的，未来

可以深入研究。”宋逸说，考虑到肌肉

力量与成年后期疾病的发生息息相关，

下一步研究团队将聚焦肌肉力量，构建

衡量肌肉力量的综合指数，着重开展肌

肉力量指数与心血管健康关联的深入

研究，探究其背后机制。

同时，研究人员计划全面分析锻炼

时长、强度、种类与肌肉力量指数的量

化关系，确定是增加无氧活动还是倡导

长跑训练更能有效提升大学生的肌肉

力量和体质水平，为优化大学体育锻炼

项目提供科学依据。

“大学阶段作为行为习惯定型的关

键期，正是干预的黄金窗口。这项研究

不仅指出了大学生健康问题的严峻性

与特殊性，更呼吁从国家政策到公众认

知的全面转变，将这一群体纳入慢性病

防控战略核心，避免未来医疗与社会负

担的恶性膨胀，真正实现‘早防早治’

的健康中国目标。”宋逸说。

相关论文信息：
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大学生体质持续恶化，该如何“拯救”？
因本报记者 张思玮 见习记者 蒲雅杰
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日前，教育部印发《关于深化本科

教育教学改革全面提高人才培养质量

的意见》，明确提出要加强体育课程考

核，并将《国家学生体质健康标准》纳

入毕业要求。根据规定，未达到该标准

合格线的学生将无法顺利毕业。这一

举措不仅再次引发社会对大学生体质

健康状况的广泛关注，也释放出提升

学生体质、强化体育教育的强烈信号。

据北京大学研究团队数据显示，

2000年至 2019年间，大学生的体质综

合指数（PFI）从 -0.16 下降至 -1.99，

呈现出显著下滑趋势。除了体质明显

下降，大学生群体的心血管健康状况

也不断恶化。调查数据表明，大学生

群体的超重与肥胖比例从 3.7%上升

至 14.0%，血压偏高的比例也从 2.2%

增至 5.2%。这意味着，越来越多的大

学生不仅体重超标，还面临高血压等

慢性健康风险。
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