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/养生

! ! ! !如今，休息时看电视，已经成
为正常的休闲娱乐。但部分人每
天看电视的时间越来越多，对健
康产生了影响。科学家研究了这
问题。

!"#$年在《美国医学会杂志》
上有个荟萃分析得出结论，认为
每天多看!小时电视，会增加各种
原因的死亡率$%&。但此分析仅凭
%篇队列研究，数字太少，分析得
不够细。从!'$$年以后，又有研究
此题目的(篇队列研究发表。上海
仁济医院的学者重新作了更完整
的荟萃分析，发表在《美国流行病
学杂志》!)$*年第$$期上。

他们从开始到!)$*年%月$日
发表的文选中找到有关文章二千
多篇。但他们要求是前瞻性研究，
有统计全国死亡率的相对危险性
等资料，最后发表于!))+,!)$*年
合格者共$)篇。其中美国-篇，欧
洲%篇，澳洲!篇，亚洲$篇。一共研
究对象(-+-+*人，最少的一篇
-*$!人，最多的一篇!-).$/人。平
均随访 %0% 1$%2+年，其间死亡
($-/-人。最后结果，全因死亡率
从看电视时间最长者和时间最少
者相比，都有增加，平均增加%%3，
但这些研究中结果有差异。

分析看电视时间与全因死亡
率之间是否有“剂量反应关系”，
结果认为两者呈4字形关系，而不

是直线关系。除了%篇各时间长短
等分组数字不详者外，从+篇资料
中得出一曲线，可以看出，每天看
电视%小时以内对全因死亡率无
影响，但每天-小时约增加$!&，以
后曲线明显上升。有的研究材料
中认为每天看*1(小时，全因死亡
率增加%$&，!+小时者增加($&。

为什么有此现象？研究者认
为与久坐有关。各研究中也分析
了此现象与性别、人种、吸烟、运
动、饮食、体质指数（567）、工作、
教育等等关系。其中饮食质量差
者，死亡率增加更多，但是增加运
动量似乎并不能降低久看电视后
的死亡率增加，所以还是要直接
减少每天看电视太久的习惯。

关于久坐的危害，近年研究
很多，因为有些久坐与工作职业
有关，例如依靠电脑的工作，必须

坐位才能做的工作，出租车驾驶
员、公交车驾驶员等。但希望这些
工作时间中能够有短暂的站立与
活动。

久坐后代谢降低，使胰岛素
抵抗增加，血糖水平紊乱。有一实
验曾让年轻健康志愿者卧床#-

天，结果虽然全身没有明显变化，
但血中8反应蛋白及白介素1(

（791(）都升高，说明有促炎症反
应，久坐后会有更明显变化。

这些研究并不是不要我们看
电视，因为即使根据这么多研究，
每天看!1%小时电视还是无影响
的。而且要注意这些研究是对“每
天”，平时看电视不多，春节晚会
来了，偶尔一天看到午夜，也决不
会有问题的。我们要避免的是“久
看”，否则超重、肥胖、糖尿病、血
脂紊乱等等就会接踵而来！

! ! ! !肥胖除了让您颜值下降，
也是 !型糖尿病、心脑血管疾
病、痛风和某些肿瘤的高危因
素，截至 !)#)年，我国 #.岁及
以上居民超重率已达 %!2#3，
肥胖率达 /2/3。说到减重很多
人会想到“节食”“水果餐”“不
吃肉”以及新近的“代餐减肥”
“哥本哈根减肥法”等等。对于
许多“易胖体质”的人来说，可
能您已经试过了形形色色各式
减肥方法，有的效果不理想，而
有的减肥神速但恢复正常饮食
后体重反弹得比以前更重。而
且在自行减肥时，您关注的往
往只是体重的变化，却并不清
楚您减掉的是脂肪还是肌肉，
只有在专门的医疗机构，通过
人体成分测定仪等专业检测仪
器的监测，您才能明晰减重的
过程中究竟在减脂还是在减去
不该减的肌肉和水分。
如果排除了疾病引起的肥

胖，我们称之为单纯性肥胖，也
就是说，单纯性肥胖是指无明
显内分泌紊乱和代谢性疾病，
而由于遗传因素或营养过度等
原因引起的肥胖。它的治疗需
个体化的饮食控制、运动和必
要的药物治疗，近年来减重与
代谢手术的发展也给病态肥胖
患者带去“福音”。
上海第九人民医院营养科

应用医学营养治疗原理在肥胖综合
防治中的作用，致力于提高和巩固
肥胖人士的减重效果。在九院减重
营养门诊，您可以得到专业的营养
（医）师对您进行一个全面的营养评
估，包括体格测量：身高、体重、腰
围、臀围、皮褶厚度以及人体成分测
定。通过身高体重的测量可以算出
您的体质指数（567）作初步的肥胖

评定，测腰臀比作初步体型评
定，测皮褶厚度评价您皮下脂
肪的多少，而人体成分测定则
是采用生物电阻抗的原理快速
分析出您四肢及躯干各部究竟
有多少脂肪多少肌肉，内脏脂
肪是否超标，基础代谢是否过
低，骨量是否达标，水分是否充
足……营养医师会详细询问您
的饮食习惯，并教会您正确记
录膳食摄入量，从而分析您的
膳食模式、能量以及各营养素
摄入是否合理。在排除一些内
分泌代谢疾病后，营养医师会
结合您的年龄、体力劳动强度、
体格测量结果、基础代谢、饮食
习惯，制定个体化的减重食谱，
教您实用的食物交换法以丰富
餐桌，让您愉快减肥的同时免
受饥饿之苦，让减肥的过程更
安全、更健康。

对一些超过正常体重
#))3以上的肥胖称之为病态肥
胖或者同时伴有血糖升高者，
建议进行外科手术治疗。对于
准备进行外科代谢手术以及术
后患者，营养科有特别的体重
管理方案，有的病态肥胖患者
可能觉得自己“存货”丰富，严重
营养过剩，饿饿就行了，实则不
然。病态肥胖患者虽然体重严
重超标，但很多人在术前就存
在许多维生素、矿物质的缺乏，

而这一定程度上更加重了肥胖的发
生。术后由于消化道生理结构的改
变，营养素的消化吸收更会受到不同
程度的影响，这就更需要营养介入
了。事实上，外科代谢手术术前、术
中、术后，都离不开合理的营养支持。
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