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摘  要 

目的：对青少年肥胖与焦虑关系的相关研究进行范围综述，梳理总结研究现状、影响因素、潜在机制等，

为未来相关研究及干预策略制定提供参考。方法：依据范围综述方法学指导，系统检索PubMed、Web 
of Science、Embase、PsycINFO、CINAHL、中国知网，检索时限为2016年至2026年3月，由2名研究者

独立对检索结果进行筛选、汇总和资料提取。结果：最终纳入25篇文献。多数研究发现两者呈正相关，

即肥胖青少年焦虑水平普遍高于正常体重同龄人。相关影响因素包括性别、肥胖程度、身体形象/自尊水

平、社会/心理支持等。现有研究提示，肥胖与焦虑之间的潜在机制可能涉及生理学机制、社会人口学机

制、心理认知机制以及社会环境机制。然而，目前研究多采用横断面设计，相关机制证据及因果关系仍

需进一步验证。结论：现有证据支持肥胖与焦虑之间存在一定关联，其关系受生理、心理及社会环境等

多种因素共同影响。但需更多高质量纵向研究来验证因果和机制，并为早期干预提供依据。 
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Abstract 
Objective: To conduct a scoping review of studies on the association between obesity and anxiety 
among adolescents, summarize the current state of research, influencing factors, and potential un-
derlying mechanisms, and provide a reference for future in-depth research. Methods: This scoping 
review was conducted in accordance with the methodological framework for scoping reviews. A 
systematic literature search was performed in PubMed, Web of Science, Embase, PsycINFO, CINAHL, 
and China National Knowledge Infrastructure (CNKI) for studies published between 2016 and March 
2026. Two reviewers independently screened the retrieved studies, extracted data, and synthesized 
the findings. Results: A total of 25 studies were included. Most studies reported a positive associa-
tion between obesity and anxiety, indicating that adolescents with obesity generally experienced 
higher levels of anxiety than their normal-weight peers. Factors associated with this relationship 
included sex, degree of obesity, body image and self-esteem, as well as social and psychological sup-
port. Current evidence suggests that the potential mechanisms underlying the association between 
obesity and anxiety may involve biological mechanisms, sociodemographic mechanisms, psycho-
logical cognitive mechanisms, and social environmental mechanisms. However, most existing stud-
ies employed cross-sectional designs, and further evidence is required to clarify causal relation-
ships and underlying mechanisms. Conclusion: Current evidence supports an association between 
obesity and anxiety among adolescents, with this relationship influenced by multiple interacting 
biological, psychological, and social environmental factors. Further high-quality longitudinal stud-
ies are needed to establish causal pathways and elucidate mechanisms, thereby informing early 
identification and targeted interventions for anxiety among adolescents with obesity.  
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1. 引言 

肥胖(Obesity)是指体内脂肪异常或过度积聚，达到影响健康的程度，它是一种慢性、复杂且多因素导

致的疾病，显著增加多种慢性病的风险。青少年时期正处于生理与心理快速发展期，对未来健康影响深

远。近年来全球青少年肥胖流行率总体仍在上升，而且这一趋势已持续数十年[1]。肥胖不仅关联代谢综

合征、2 型糖尿病等躯体疾病，也被发现与心理健康问题密切相关[2]。焦虑是青少年时期常见的心理障

碍，影响其学习和生活质量。一部分研究指出：肥胖青少年可能因身体形象受损、同伴歧视等因素而自

尊降低，增加焦虑风险；反之，焦虑也可能通过改变饮食行为和活动水平而促进体重增加[3]。然而，这

些研究多为分散的观察性报告，部分单中心或小样本横断面研究结果显示肥胖与焦虑不存在相关性或尚

不明确。研究结论尚不一致，且缺乏对现有文献的系统归纳，难以全面了解该研究领域[4]。因此，本研

究采用范围综述(Scoping Review)的方法[5]，对青少年肥胖与焦虑的关联进行系统梳理，总结关联模式、

影响因素和机制，为后续研究及临床干预提供参考。 
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2. 资料与方法 

2.1. 研究问题 

通过文献回顾与研究小组讨论，明确本研究的核心问题：① 肥胖与焦虑相关研究现状如何？② 肥
胖与焦虑相关的影响因素有哪些？③ 现有研究认为肥胖与焦虑相关的潜在机制有哪些？ 

2.2. 文献纳入和排除标准 

依据研究对象–研究概念–研究情境(Participants, Concept, Context, PCC)原则[6]制定文献纳入与排

除标准。纳入标准：1) 研究对象(Participants)：年龄 10~19 岁的青少年，不限性别、国家和地区；2) 研
究概念(Concept)：青少年肥胖与焦虑之间的关联，包括二者的相关性、影响因素、潜在生理及心理机制

研究；3) 研究情境(Context)：学校、社区、医院、家庭等开展青少年肥胖与焦虑研究的相关场景，不受

国家或地区限制。排除标准：1) 无法获取全文的文献、重复发表的文献、非中英文文献，以及综述、会

议摘要、研究方案等非原始研究；2) 非目标人群(如成人、儿童)研究。 

2.3. 检索策略 

按照 JBI 范围综述方法学[6]和 PRISMA-ScR 流程[5]设计研究。检索数据库包括 PubMed、Web of 
Science、Embase、PsycINFO、CINAHL 和 CNKI，检索日期为 2016 年至 2026 年 3 月。检索词使用关键

词组合：英文检索词为“Adolescent OR Teen OR Youth”AND“Obesity OR Overweight”AND“Anxiety”。

中文检索词为“青少年/青年/中学生”“肥胖/超重/体重指数/BMI”“焦虑/焦虑症/焦虑情绪/心理健康”。

以 PubMed 为例，检索式为：((“Obesity” [Mesh] OR “Overweight” [Mesh]) AND (“Anxiety” [Mesh] OR “Anx-
iety Disorders” [Mesh]) AND (“Adolescent” [Mesh])) OR ((adolescent* [Title]) AND (obes* [Title] OR over-
weight [Title]) AND (anxi* [Title] OR “anxiety disorder” [Title]))。结果通过文献管理软件去重。 

2.4. 文献筛选和提取 

将已检索文献导入 Rayyan 进行去重与筛选。由 2 名有循证研究经历的人员依据纳入和排除标准独立

阅读标题和摘要完成初筛，随后阅读全文复筛，简要记录纳入及排除原因，如遇分歧，则与第 3 名研究

者讨论，决定是否纳入文献。研究者采用标准化表格独立提取纳入文献的基本信息，提取内容包括作者、

发表时间、国家、研究设计、样本量、是否相关、主要发现、影响因素。 

3. 结果 

3.1. 文献检索结果 

检索结果经去重和筛选后纳入研究过程，遵循 PRISMA-ScR 四阶段流程。共检索获得 1873 条文献，

去重后 1563 条；标题和摘要筛选后排除 1509 条，剩余 54 篇进行全文评估，其中 29 篇被排除(人群不符

19 篇、非中英文文献 4 篇，无法获取全文 6 篇)，排除 29 篇后最终纳入 25 篇研究。PRISMA 流程如图 1
所示。 

3.2. 纳入文献的基本特征 

纳入的 25 篇研究[7]-[29]主要来自北美、欧洲、亚洲及中东等多个国家，多数为横断面设计，也包括

一部分病例对照和队列研究，横断面设计能够发现肥胖与焦虑的共现关系，但无法确定时间顺序，因此

不能判断肥胖是否导致焦虑，也不能排除焦虑反过来影响体重的可能。研究样本量范围从几十到数十万
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不等，纳入研究样本量差异较大，小样本研究可能存在统计效能不足和效应估计不稳定的问题，而超大

样本研究虽然具有较高统计效能，但主要仍为观察性研究，其大样本优势并不能弥补横断面设计在时间

顺序及因果推断方面的局限。尽管大部分研究具有较强的统计学显著性，但统计学显著性并不等同于较

高等级的证据。由于多数研究采用横断面或病例对照设计，且部分心理变量依赖自评工具，现有研究对

于因果关系和机制路径的支持仍然有限。纳入文献的详细信息见表 1。 
 

 
Figure 1. Literature screening flow diagram 
图 1. 文献筛选流程图 
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Table 1. Details of included studies (n = 25) 
表 1. 纳入文献的详细信息(n = 25) 

作者 发表 
时间 国家 研究 

设计 样本量 是否 
相关 

统计 
显著性 主要发现 影响因素 

Efe 等[7] 2020 土耳其 病例对

照研究 300 是 p ≤ 0.01 肥胖组社交焦虑得分 
显著高于健康组 

社交互动障碍、 
同伴排斥、污名化知觉 

Kwok 等[8] 2025 澳大利亚 
多中心

随机对

照试验 
141 是 - 

36.2%肥胖青少年 
需要包含心理支持的 

额外治疗 

缺乏社会心理支持、 
家庭功能不全、 
临床干预缺失 

Topçu 等[9] 2016 土耳其 病例对

照研究 367 是 p < 0.001 肥胖组 STAI-C 焦虑得

分显著高于对照组 
肥胖严重程度、大年龄

组、消极身体形象认知 

Kostev 等[10] 2019 德国 病例对

照研究 13,326 是 - 肥胖与心理健康 
显著相关 

重度肥胖、多重精神 
心理疾病共病状态 

Treister-Goltz-
man 等[12] 2025 以色列 横断面

研究 603,552 是 - 
阿拉伯裔青少年中，随

着体重级别升高，焦虑

的校正 OR 值逐步上升 

民族与地缘文化 
(阿拉伯裔)、 
高体重指数 

Khanna 等[13] 2020 印度 横断面

研究 546 是 p = 0.003 

肥胖组焦虑患病率 
显著高于正常体重组，

女性焦虑症状比例 
显著高于男性 

性别特异性 
(女性风险显著更高)、 

高体重指数 

de Victo 等[14] 2026 多个国家 横断面

研究 146,177 是 - 
肥胖与焦虑显著 

正相关，在经济发达 
地区更为突出 

经济发展水平 
(发达地区更突出)、 

肥胖状态 

Dharmalingam 
等[15] 2025 印度 横断面

研究 518 是 - 
焦虑在超重/肥胖组 
患病率显著高于 
正常体重组 

高体重指数、 
年龄段分布 

(青少年晚期) 

Alswat 等[16] 2018 沙特 
阿拉伯 

横断面

研究 501 是 p = 0.02 焦虑阳性者 BMI 更高、

更可能肥胖 

高 BMI 数值、焦虑症状

严重程度分级 
(双向恶性循环) 

Fox 等[17] 2016 美国 横断面

研究 102 是 p = 0.030 
焦虑患者属于重度 
肥胖的概率是 
对照组的近 5 倍 

极重度肥胖严重程度 
(重度肥胖风险 
高出近 5 倍) 

Alsaleem 
等[18] 2021 沙特 

阿拉伯 
横断面

研究 398 是 - 肥胖男性青少年的焦虑

患病率高于正常体重者 

性别特异性(男性肥胖者

焦虑患病率更突出)、 
肥胖表型 

Roberts 等[19] 2016 美国 
前瞻性

队列研

究 
3134 是 - 

男性基线焦虑障碍显著

增加未来超重风险和 
肥胖趋势，女性无显著

关联 

性别差异(男性基线焦虑

显著增加未来肥胖 
风险)、时间纵向效应 

Öz 等[20] 2023 土耳其 病例对

照研究 98 是 p < 0.05 肥胖组 RCADS 总分 
显著高于对照组 

生理性肥胖状态、情绪

自我调节能力缺陷、 
下丘脑–垂体–肾上腺

轴(HPA)失调 

Caliskan 等[21] 2026 土耳其 横断面

研究 190 是 p = 0.007 
肥胖组 RCADS 总分、

总焦虑分、 
广泛性焦虑均显著更高 

重度肥胖状态、焦虑分

型特异性(如广泛性焦

虑、惊恐障碍风险高) 

https://doi.org/10.12677/acm.2026.1693224


邹易君 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2026.1693224 1822 临床医学进展 
 

续表 

Ersöz Alan 
等[22] 2022 土耳其 横断面

研究 401 是 - 肥胖青少年自尊最低 

自尊水平低下、 
严重身体形象不满、 

自我吸引力认同缺陷、 
健康自评极低 

Drosopoulou 
等[23] 2021 希腊、冰

岛等 

多中心

横断面

研究 
7005 是 - 肥胖与焦虑/抑郁正相关 

跨国跨区域文化差异、

情绪共病(抑郁偏向)、 
肥胖生理状态 

Rostampour 
等[24] 2022 伊朗 横断面

研究 437 是 p < 0.001 焦虑得分：正常体重组 
< 超重组 < 肥胖组 

BMI 指数、年龄增长、

社会压力 

Soares 等[25] 2019 巴西 横断面

研究 1296 是 p < 0.05 社交焦虑与腰围直接正

相关 

体像核心指标(腰围/向心

性肥胖)、社交恐惧与社

交焦虑程度 

Ouni 等[26] 2024 突尼斯 横断面

研究 1399 是 p = 0.006 体重超标组焦虑显著更

高 

体重超标状态、 
社会心理应激、 
情绪性进食行为 

Call 等[27] 2017 美国 横断面

研究 133 是 - 肥胖水平与焦虑显著相

关 
肥胖严重程度、不良生

活方式、缺乏运动 

Moonajilin 
等[28] 2020 孟加拉国 横断面

研究 622 否 p = 0.581 超重/肥胖与焦虑没有显

著关联 - 

Ankkuri 等[29] 2025 芬兰 
前瞻性

队列研

究 
814 否 p = 0.005 

(负相关) 

早期的心理困扰反而表

现为体重增加的相对滞

后或减缓 
- 

3.3. 肥胖与焦虑的总体关联 

在明确报告统计学显著性指标的文献中，绝大多数研究证实了两者之间具有高统计学显著性的正向

关联，Topçu 等[9]和 Rostampour 等[24]的研究均在 p < 0.001 的极显著水平上证实，肥胖组青少年的焦虑

量表(如 STAI-C)得分显著高于正常体重组。Efe 等[7] (p ≤ 0.01)、Caliskan 等[21] (p = 0.007)也均在严格的

统计学阈值下印证了这一结论。部分研究进一步揭示了相关程度的“强效应”。Fox 等[17] (p = 0.030)的
研究显示，重度肥胖青少年罹患高水平焦虑的概率是正常对照组的近 5 倍(OR 接近 5.0)，这表明随着生

理肥胖程度的加剧，关联的显著性更强。 
尽管整体趋势导向正相关，但是有少部分研究[28] [29]发现了不同的结果，这提示了二者之间可能存

在更复杂的因果关系。Roberts 等[19]的前瞻性队列研究提供了独特证据，但同时揭示了明显的性别分化。

该研究发现，男性青少年的基线焦虑障碍能显著增加其未来的超重和肥胖趋势；然而，在女性青少年中，

基线焦虑与未来肥胖趋势之间并无统计学显著关联。这一发现提示，焦虑对肥胖的行为驱动(如情绪性进

食或减少运动)在不同性别间存在区别，女性的体重发育可能受到更复杂的社会文化因素等影响，削弱了

单纯焦虑导致的纵向显著性。 

3.4. 肥胖与焦虑相关的影响因素 

通过对纳入的 25 篇文献进行系统梳理，本研究提炼出了涉及青少年肥胖与焦虑发生、发展及相互作

用的具体影响因素。这些影响因素涵盖了从微观生理学指标、个体心理到宏观社会环境的多个层面。不
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同研究关注的影响因素存在一定差异，但性别、肥胖程度、身体形象、自尊水平与行为及社会环境因素

是目前报道较多的相关因素。1) 性别因素：性别是纳入研究中较常被探讨的人口学因素之一。部分研究

发现，女性青少年肥胖患者更容易出现较高水平的焦虑症状。Khanna 等研究[13]显示，女性肥胖青少年

焦虑发生风险高于男性，可能与青春期女性对体型变化更加敏感，以及社会对女性外貌评价压力较高有

关。然而，性别因素在不同研究中的表现并不完全一致，部分研究如 Alsaleem 等[18]发现男性肥胖青少

年的焦虑风险更突出，提示性别对肥胖与焦虑关系的影响可能受到文化背景、年龄阶段及社会环境等因

素共同作用。2) 肥胖程度及体重相关因素：肥胖程度是目前研究报道较多的影响因素之一。多项研究显

示，BMI 水平升高与焦虑症状增加相关。Topçu 等[9]研究发现，超重和肥胖儿童青少年焦虑评分高于正

常体重同龄人，并指出肥胖程度与焦虑表现存在一定关联。Fox 等[17]研究进一步发现，重度肥胖青少年

更容易出现焦虑症状，提示肥胖严重程度可能影响心理健康水平。此外，部分研究关注了不同肥胖指标

与焦虑之间的关系。Rostampour 等[24]发现，较高 BMI 水平与身体形象问题及焦虑症状相关，提示体重

增加不仅可能直接影响心理状态，也可能通过个体对自身身体的评价影响焦虑表现。3) 自尊水平与行为

因素：身体形象与行为因素是纳入研究中较为一致的心理相关因素。肥胖青少年由于体型差异，可能更

容易产生体像不满和负性身体评价，从而增加焦虑风险。Ersöz Alan 等[22]研究发现，肥胖青少年存在较

明显的身体形象不满、低自尊以及焦虑症状，且身体评价与心理健康状态密切相关。Efe 等[7]发现，肥胖

青少年存在较高水平的情绪性进食和社交焦虑表现，提示负性情绪可能影响饮食行为，并进一步影响体

重管理。Caliskan 等[21]同样指出，肥胖儿童青少年的羞耻感、内疚感以及负性情绪体验可能与异常饮食

模式与缺乏锻炼共同存在。4) 社会支持与体重相关社会经历：社会环境因素也是影响肥胖青少年焦虑的

重要因素。研究显示，体重相关污名、同伴关系问题以及家庭支持不足可能增加焦虑风险。Efe 等[7]发
现，肥胖青少年在社会交往过程中更容易经历负性评价和社交困难，而这些经历与焦虑症状增加相关。

Kwok 等[8]研究指出，接受减重治疗的肥胖青少年不仅存在体重问题，同时伴随心理支持需求，提示家

庭和社会支持可能影响其心理健康结局。Treister-Goltzman 等[12]研究进一步发现，社会文化背景可能影

响肥胖与焦虑之间的关系，不同文化环境下青少年对体重的认知和社会压力存在差异。 

4. 讨论 

4.1. 肥胖与焦虑相关的潜在机制 

本研究基于纳入的 25 篇文献发现，青少年肥胖与焦虑之间的关联并非由单一因素导致，而是受到生

理状态、心理认知、社会人口学特征及社会环境等多方面因素共同影响。现有研究虽然主要采用横断面

设计，尚不能明确因果关系，但不同研究结果提示，肥胖可能通过影响个体情绪调节、身体评价以及社

会适应过程增加焦虑风险，同时焦虑相关行为改变也可能进一步影响体重发展。 
首先，生理状态及情绪调节异常可能参与肥胖与焦虑之间的关联。Öz 等[20]研究发现，肥胖青少年

焦虑症状、自我调节困难水平高于对照组，并指出情绪调节能力不足可能是肥胖与心理问题共同存在的

重要因素。Caliskan 等[21]进一步发现，肥胖青少年存在羞耻感、内疚感以及异常饮食模式，这提示肥胖

状态可能伴随更明显的负性情绪体验，而情绪调节困难可能进一步增加焦虑表现。同时，Alswat 等[16]发
现，焦虑症状水平与 BMI 升高相关，提示肥胖程度与心理症状之间可能存在相互影响。此外，一些研究

[30] [31]还指出：肥胖可引起慢性低度炎症，例如白细胞介素-6 (IL-6)、肿瘤坏死因子 α (TNF-α)、C 反应

蛋白(CPR)，这些炎症因子会影响神经递质和情绪调节系统，从而增加焦虑风险。 
其次，心理认知机制可能是肥胖影响焦虑的重要路径。纳入研究中，身体形象和自尊水平是出现频

率较高的相关因素。Ersöz Alan 等[22]发现，肥胖青少年存在较明显的身体形象不满意、低自尊以及心理
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健康水平下降；Rostampour 等[24]同样指出，BMI 升高与身体形象问题及焦虑症状相关。这表明，肥胖

并不一定直接导致焦虑，而可能通过个体对自身外貌、社会评价以及自我价值的负性认知增加心理压力。

此外，Efe 等[7]发现肥胖青少年更容易出现情绪性进食和社交焦虑，提示心理压力可能通过行为改变进

一步影响体重管理。 
再次，社会人口学因素可能调节肥胖与焦虑之间的关联。不同研究显示，性别、年龄阶段及文化背

景可能影响二者关系的表现形式。Khanna 等[13]发现女性肥胖青少年焦虑症状比例高于男性，提示青春

期女性可能因身体形象关注和社会外貌压力而具有更高心理风险。然而，Alsaleem 等[18]研究发现男性肥

胖青少年的焦虑患病率更突出，说明性别作用可能受到文化背景、社会环境以及研究人群特征影响，并

非具有完全一致的方向。 
最后，社会环境因素也是肥胖与焦虑关联的重要影响因素。Efe 等[7]指出，肥胖青少年可能经历同伴

排斥、社会交往困难以及体重相关负面评价，这些社会经历可能增加焦虑水平。Kwok 等[8]发现，接受肥

胖治疗的青少年仍存在较高心理支持需求，提示家庭和社会心理支持不足可能影响其心理健康结局。此

外，Treister-Goltzman 等[12]发现不同民族和文化背景下肥胖与焦虑的关联程度存在差异，进一步说明社

会文化环境可能调节肥胖青少年的心理适应过程。 
综上，现有 25 篇纳入研究提示，青少年肥胖与焦虑之间可能存在多因素交互机制，其中身体形象、

自尊、情绪调节、社会支持及体重相关社会经历可能是连接肥胖和焦虑的重要环节。但由于现有研究多

为观察性研究，相关机制仍需通过纵向研究进一步验证。 

4.2. 探讨四类机制的关系 

本研究结果显示，青少年肥胖与焦虑之间并非简单的线性关系，而是由生理状态、心理认知、社会

人口学因素和社会环境因素共同作用形成的复杂关系网络。 
首先，生理状态可能为肥胖与焦虑关联提供基础。肥胖青少年可能由于体重增加、身体功能受限以

及伴随的负性情绪体验，增加心理压力。同时，焦虑状态可能通过情绪性进食、饮食控制困难以及活动

水平下降等方式影响体重发展。Efe 等[7]和 Alswat 等[16]的研究均提示，肥胖状态与焦虑症状之间可能

存在双向影响趋势。 
其次，心理认知因素可能在其中发挥关键中介作用。肥胖青少年容易产生身体形象不满意、自尊降

低和负性自我评价，而这些心理变化可能进一步增强焦虑体验[22] [24]。与此同时，焦虑相关的情绪调节

困难可能促进情绪性进食行为，从而形成“负性情绪–饮食行为改变–体重增加–进一步心理压力”的

循环过程[7] [21]。 
再次，社会人口学因素可能影响个体对肥胖和焦虑的易感程度。性别差异研究结果并不完全一致，

提示性别可能并非独立决定因素，而是与文化环境、年龄阶段以及社会评价体系共同作用[13] [18]。此外，

Treister-Goltzman 等[12]发现文化背景可能改变肥胖与心理问题之间的关联强度，说明社会人口因素可能

通过影响压力暴露和应对资源调节该关系。 
最后，社会环境因素可能进一步强化或缓冲肥胖与焦虑之间的联系。体重污名、同伴排斥和社会评

价压力可能加重肥胖青少年的心理负担，而积极的家庭支持和心理干预可能降低焦虑风险[7] [8]。因此，

肥胖青少年的心理健康问题不能仅从个体因素解释，而需要综合考虑家庭、学校及社会环境。 
总体而言，本研究纳入的 25 篇文献支持肥胖与焦虑之间存在复杂交互关系，其核心路径可能表现为：

肥胖状态影响身体评价和社会体验，进而增加焦虑风险；同时焦虑相关心理和行为改变又可能进一步影

响体重发展。未来研究应进一步采用纵向设计，明确两者之间的时间顺序，并探索不同亚群体中影响机

制的差异。肥胖–焦虑共病机制框架图见图 2。 
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Figure 2. A mechanistic framework for obesity-anxiety comorbidity 
图 2. 肥胖–焦虑共病机制框架图 

4.3. 研究的局限性 

本研究为范围综述，未对文献质量做出系统评估。此外，研究多为横断面调查，少部分研究样本量

较小。值得注意的是，纳入研究中心理社会机制则更多依赖自评量表，均限制了结论的深度。 

5. 小结 

本研究通过范围综述的方法，系统梳理了国内外肥胖–焦虑关联的研究现状。现有证据总体支持两

者呈正相关，且受生理、心理及社会环境等多机制共同影响，涉及炎症–神经内分泌调节、身体形象认

知及家庭–同伴环境等影响因素。然而，现有研究以横断面设计为主，心理社会机制多依赖自评量表，

因果时序关系尚不明确。未来需开展大样本纵向研究，结合客观生物学指标与多维度评估，深入验证机

制路径；实践层面应构建涵盖体重管理、心理支持、家庭教育及反污名措施的多层面协同干预体系，以

促进肥胖青少年身心健康的全面发展。 
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