
依据世界卫生组织（WHO）和中国
国家卫健委标准，肥胖被定义为“体内脂
肪过度蓄积，可能损害健康的慢性代谢
性疾病”，其诊断主要依赖两个核心指
标。

（一）核心诊断指标
体重指数（BMI）：这是国际通用评估

指标，计算公式为“体重（千克）÷身高
（米）的平方”。2024 年中国最新标准将
BMI 分为以下等级：正常体重（18.5≤
BMI＜24）、超 重（24≤BMI＜28）、肥 胖
（BMI≥28）。

腰围（WC）：男性腰围≥90 厘米、女
性腰围≥85 厘米，这类人群即便 BMI 未
达肥胖标准，内脏脂肪堆积带来的健康
风险（如心血管疾病、糖尿病）也会显著
升高，因此更需重视减重。

（二）个性化综合治疗方案
肥胖治疗并非“一刀切”，需根据体

重等级、健康状况、生活习惯制定个性化
方案，主要包括以下六类。

生活方式干预（基础治疗）：适用于
所有超重和肥胖人群，是减重的“基石”。

医学营养治疗：核心是“控制总热
量、均衡营养”，而非盲目节食。常见科

学饮食模式有间歇性禁食、低碳水饮食、
高蛋白饮食等，需根据个人耐受度选
择。上班族因“时间紧、外卖多、久坐不
动”，复杂饮食计划难坚持，更推荐“5+2
间歇性禁食”模式，搭配具体方案融入工
作节奏。

运动干预：建议每周进行至少150分
钟中等强度有氧运动（如快走、游泳、骑
自行车），或75分钟高强度有氧运动（如
跑步、跳绳），同时搭配2次至3次抗阻训
练（如举哑铃、平板支撑），既能减脂，又
能避免肌肉流失。

药物治疗：适用于生活方式干预 3个
月至6个月后效果不佳的患者，需在医生
指导下使用。

手术治疗（减重与代谢手术）：属于
“强效干预手段”，仅针对重度肥胖人群
且生活方式干预和药物治疗均无效的患
者。

中医药治疗：中医认为肥胖根源是
“脏腑功能失调”，需根据体质辨证施治，
可通过中药方剂、针灸穴位埋线等方式
调理，既能辅助减重，又能改善乏力、水
肿、情绪差等伴随症状。

2025年9月26日 星期五

现代家庭的健康指南

99责编：麦博 美编：晓阳

联合主办：省科普作家协会食药同源健康专业委员会、广东科技报社

作者：罗露露

在现代社会，“以瘦为美”的审美观念盛行，肥胖常被简单等同
于“颜值问题”。但实际上，肥胖已非单纯外观困扰，而是我国乃至
全球的重大公共卫生挑战，其潜藏的健康风险远超想象。本文将
从我国肥胖现状、危害、科学定义与治疗方法入手，详解中医对肥
胖的认知及实用调理手段，为不同人群（尤其是上班族）提供科学
减重全攻略。

一 我国肥胖现状与隐性危害

肥胖隐性危害大，科学减重应该这么做

当前，中国超重与肥胖的发病率、增
长速度均居世界首位，已成为全球超重
和肥胖人数最多的国家。肥胖是复杂的
慢性疾病，会像“温水煮青蛙”般悄然损
害全身多个器官系统，大幅增加患病风
险。

代谢综合征“重灾区”：肥胖人群常
伴有高血糖、高血压、高血脂，这三项指
标异常被称为“代谢综合征”，会显著提
高心血管疾病（如冠心病、脑梗死）发病
概率，甚至直接增加死亡风险。数据显
示，肥胖者患高血压风险是正常体重者
的3倍至4倍；肥胖者会发展为糖尿病的
风险是常人的3倍。

关节“负担加重”：多余体重会持续
压迫关节，导致骨关节炎、骨质疏松风险
显著升高。

心理健康“隐形杀手”：肥胖者易陷
入心理困境，抑郁症、焦虑症发病率远高
于正常体重人群，低自尊、社交恐惧等问
题也较常见，严重影响生活质量和社会
功能。

值得庆幸的是，肥胖带来的风险并
非不可逆转。研究表明，只要减重5%至
10%，就能让糖尿病风险降低 50%，心血
管事件风险下降15%。这意味着，及时干
预体重，就能为健康“止损”。

三 肥胖的分型与日常调理方法

中医对肥胖的认知已有两千多年历
史。中医认为，肥胖的核心病机是“本虚
标实”：“本虚”多为脾肾气虚（脾虚导致运
化能力下降，肾虚导致代谢减慢）；“标实”
多为胃热、痰湿、血瘀（多余脂肪即“痰
湿”，长期堆积会引发炎症、血瘀）。因此，
中医减重关键是“辨证施调”，而非盲目节
食或祛湿。以下是四种常见证型的日常
调理方案，可根据自身症状对号入座。

（一）胃热火郁证：易饿、口干、舌苔黄
这类人群典型表现是“吃得多、饿得

快”，常伴有口干口苦、大便干结、舌红苔
黄等症状，多因长期吃辛辣、油炸食物，导
致“胃火过旺”。

食疗推荐：苦瓜炒蛋（苦瓜性寒味苦，
能清热泻火、抑制食欲）、凉拌黄瓜（富含
水分和丙醇二酸，可阻止糖类转化为脂
肪）；饮品可选菊花茶、金银花茶，帮助清
热。

注意事项：避免辛辣、烧烤、甜腻食
物，少喝烈酒，防止胃火加重。

（二）痰湿内盛证：体沉、水肿、舌苔厚
腻

这类人群多为“虚胖”，身体沉重、肢
体困倦，常感觉头晕、口干但不想喝水，大
便黏滞不爽，舌头胖大、舌苔白腻，多因爱
吃甜、久坐不动，导致“湿气堆积”。

食疗推荐：薏米冬瓜汤（薏米健脾利
水，冬瓜利尿消肿，两者搭配能加速湿气
排出）、薏苡仁赤小豆茶（赤小豆消肿解
毒，煮茶喝方便快捷）；日常可多吃茯苓、

山药，帮助健脾祛湿。
注意事项：少吃甜食、冷饮、油炸食

品，避免久坐，每天抽10分钟散步，促进湿
气代谢。

（三）气虚型：乏力、易累、面色苍白
这类人群减肥时最容易“没力气”，常

感觉疲劳、少气懒言，稍微运动就出汗，面
色苍白、舌头淡，多因过度节食、长期熬
夜，导致“脾胃气虚”。

食疗推荐：黄芪淮山粥（黄芪补气升
阳，山药健脾益气，适合早餐食用）、党参
鸡汤（党参补气血，鸡肉补充优质蛋白，避
免减重时肌肉流失）；日常可多吃小米、南
瓜、牛肉，帮助健脾养气。

注意事项：严禁过度节食，保证每日
热量摄入不低于 1200 千卡（女性）、1500
千卡（男性）；运动选择低强度项目（如快
走、八段锦），避免过度劳累。

（四）肝郁型：情绪差、腹胖、胸胁胀痛
这类人群多因工作压力大、情绪焦

虑，出现“情绪性进食”（越难过越想吃），
腹部肥胖明显，常感觉胸胁胀痛、烦躁易
怒，多因“肝气郁结”导致代谢紊乱。

食疗推荐：玫瑰花枸杞茶（玫瑰花行
气解郁，枸杞滋补肝肾，适合办公时冲
泡）；日常可多吃芹菜、橙子、柠檬，帮助疏
肝理气。

注意事项：通过冥想、瑜伽、听音乐等
方式缓解压力，避免“暴饮暴食”；晚餐不
宜过晚，防止夜间情绪性进食。

二 肥胖的定义与多元治疗方案
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四 穴位埋线与日常代谢提升技巧

除了食疗，中医还有很多简单易行
的方法，能辅助提升代谢、促进减重，适
合日常操作。

（一）穴位埋线：针灸的“升级版”
最近流行的“穴位埋线”，是针灸的

延伸技术，医生将可吸收的羊肠线或胶
原蛋白线，植入特定穴位（如关元、曲
池），线体在体内软化、分解的 10 天至 15
天内，会持续刺激穴位，相当于“持续留
针半个月”。

一般来说，穴位埋线每 15天一次，三
次为一个疗程，推荐 2个至 3个疗程。但
需注意，必须在正规医疗机构由专业医
生操作，避免感染或穴位选择不当。

（二）日常代谢提升技巧
中药泡水：陈皮、肉桂是常见的药食

同源食材，陈皮理气健脾，能改善消化不

良；肉桂温肾助阳，可提升肾阳虚人群的
代谢速度。两者各取 3 克，用开水冲泡，
代茶饮用，适合冬季或怕冷的人群。

传统养生功法：八段锦、太极拳、心
身桩等功法，属于低强度有氧运动，动作
缓慢柔和，适合所有人群，尤其是中老年
人或运动能力较弱者。建议每天练习 15
分钟至 20 分钟，结合“腹式呼吸”，既能
促进气血循环，又能调节心神，避免情绪
性进食。

肥胖是可防可治的慢性疾病，减重
不是“短期突击”，而是“长期健康管
理”。无论是现代医学的生活方式干预、
药物治疗，还是中医的辨证食疗、穴位调
理，核心都是“个性化”。根据自身体质、
生活习惯选择合适的方法，才能既减重
成功，又维持健康。


