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维生素 Ｄ 与儿童青少年心理健康相关性的研究进展
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【摘要】 　 维生素 Ｄ(Ｖｉｔ Ｄ)作为一种重要的营养素ꎬ在儿童青少年生长发育过程中的重要作用已被广泛认可ꎬ但其与心理

健康之间的关联仍处于探索阶段ꎮ 通过回顾与总结国内外 Ｖｉｔ Ｄ 对儿童青少年常见心理健康问题影响的相关研究ꎬ包括

抑郁症状、焦虑症状、自杀相关心理行为ꎬ以及 Ｖｉｔ Ｄ 影响心理健康的生物学机制等ꎬ旨在为改善中国儿童青少年心理健康

和开展未来研究提供科学依据与思路ꎮ
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　 　 维生素 Ｄ(ｖｉｔａｍｉｎ Ｄꎬ Ｖｉｔ Ｄ)是人体必需维生素之
一ꎬ除了可以从日常饮食和 Ｖｉｔ Ｄ 补充剂中摄取外ꎬ还
可以经紫外线 Ｂ 照射皮肤后合成ꎬ个体的 Ｖｉｔ Ｄ 状态
具有良好的可改变性ꎮ 近年来ꎬ Ｖｉｔ Ｄ 缺乏在儿童青
少年心理健康中的影响逐渐受到关注ꎮ 多项研究指
出ꎬＶｉｔ Ｄ 水平与儿童青少年的抑郁、焦虑、自杀等心理
卫生问题相关[１－３] ꎮ Ｖｉｔ Ｄ 能够影响神经递质合成和
分泌ꎬ并且具有抗神经炎症作用ꎬ可能是其能够改善
抑郁症等心理健康问题的生物学机制[４] ꎮ 本文旨在
对 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童青少年常见心理健康问题的关联及其
影响的潜在机制进行综述ꎬ为改善我国儿童青少年心
理健康和开展未来研究提供科学依据与思路ꎮ

１　 儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的来源、定义及流行率

人体内大部分 Ｖｉｔ Ｄ 是由阳光中的紫外线 Ｂ 照射
在皮肤上合成的ꎮ 首先ꎬ紫外线 Ｂ 将 ７－脱氢胆固醇转
化为胆钙化醇前体ꎬ再转化为胆钙化醇( Ｖｉｔ Ｄ３ )进入
血液循环并在肝脏代谢ꎬ 形成 ２５ － 羟基维生素 Ｄ
[２５(ＯＨ)Ｄ]ꎬ之后在肾脏中进一步代谢为其活性形式

１ꎬ２５ 二羟基维生素 Ｄ [ １ꎬ ２５ ( ＯＨ ) ２Ｄ ] [５] ꎮ 血清

２５(ＯＨ)Ｄ是 Ｖｉｔ Ｄ 储存的良好指标ꎬ半衰期为 ２ ~ ３
周ꎬ而 １ꎬ２５( ＯＨ) ２Ｄ 的半衰期仅为 ４ ｈ[６] ꎬ２５( ＯＨ) Ｄ
比 １ꎬ２５(ＯＨ) ２Ｄ 更为稳定ꎬ被认为是评估人体 Ｖｉｔ Ｄ
营养状态的最佳指标[７] ꎮ

目前ꎬ全球对于儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的定义尚

缺乏共识ꎮ 欧洲儿科胃肠病学、肝病学和营养学会[８]

均认为ꎬ血清 ２５( ＯＨ) Ｄ 水平低于 ２５ ~ ３０ ｎｍｏｌ / Ｌ 是

Ｖｉｔ Ｄ 严重缺乏的标志ꎮ 而欧洲儿科肾病学会[９] 提

出ꎬ血清 ２５(ＯＨ) Ｄ 水平低于 １２.５ ｎｍｏｌ / Ｌ 代表 Ｖｉｔ Ｄ
严重缺乏ꎮ 美国内分泌学会 Ｖｉｔ Ｄ 工作组建议将个体

血清 ２５( ＯＨ) Ｄ 水平低于 ５０ ｎｍｏｌ / Ｌ 定义为 Ｖｉｔ Ｄ 缺

乏症[１０] ꎮ « 人群维生素 Ｄ 缺乏筛查方法» ( ＷＳ / Ｔ
６７７—２０２０)中建议将个体血清(或血浆)２５(ＯＨ) Ｄ 含

量低于 １２ ｎｇ / ｍＬ 或低于 ３０ ｎｍｏｌ / Ｌ 判定为 Ｖｉｔ Ｄ 缺

乏[１１] ꎮ
儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的流行率在世界范围内存

在显著波动ꎬ介于 ４％ ~ ９１％[１２] ꎮ 一项 Ｍｅｔａ 分析显示ꎬ
亚洲儿童的 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏率( <５０ ｎｍｏｌ / Ｌ)为５２.４４％[１３] ꎮ
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另一篇系统综述显示ꎬ我国 １８ 岁以下儿童青少年
Ｖｉｔ Ｄ缺乏( <３０ ｎｍｏｌ / Ｌ)的流行率为 ２３.０％(９５％ＣＩ ＝
８.９％ ~ ４４.３％) [１４] ꎮ 一篇 Ｍｅｔａ 分析结果显示ꎬ中国６ ~
１８ 岁儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏率 ( < １２. ５ ｎｍｏｌ / Ｌ) 为
２７.９％[１５] ꎮ 差异可能源于不同研究采用的诊断标准、
样本选择和研究方法不同ꎬ但儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏
的高流行率应引起广泛关注ꎮ

２　 儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 水平的影响因素

Ｖｉｔ Ｄ 缺乏在世界范围内儿童青少年中均较普遍ꎬ
其流行率与肤色、地区、季节、年龄、性别、社会经济情
况、肥胖和户外活动等有关ꎮ
２.１　 肤色、地区和季节　 人体内 Ｖｉｔ Ｄ 主要由紫外线
Ｂ 照射皮肤合成ꎬ该过程受到个体肤色、地区和纬度的
影响ꎮ 肤色较深的人群ꎬ如非洲人、非洲－加勒比人或
南亚人ꎬ是 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的高风险群体[１６] ꎬ主要是由于
皮肤色素沉着增加ꎬ特别是黑色素增多时ꎬ会抑制皮
肤合成胆骨化醇ꎬ进而阻碍 Ｖｉｔ Ｄ 的合成[１７] ꎮ 相较于
日照充足的南方地区和夏季ꎬ北方地区、春季和冬季
我国儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏相对更为普遍[１８－１９] ꎮ
２.２　 年龄、性别和家庭经济状况　 年龄、性别、家庭经
济状况均是 Ｖｉｔ Ｄ 水平的影响因素ꎮ ２０１０—２０１２ 年和
２０１６—２０１７ 年中国国民营养与健康调查中ꎬ均发现年
龄大于 １２ 岁、女生 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的风险更高[１８－１９] ꎮ 最近
一项针对我国 ２０ 个城市 ２ ~ ７ 岁儿童的调查发现ꎬ
３ ~ <５和 ５ ~ <７ 岁组儿童 Ｖｉｔ Ｄ 不足率均高于 ２ ~ <３ 岁
组儿童ꎻ家庭年收入<６ 万元的儿童中 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏率高
于家庭年收入≥６ 万元的儿童[２０] ꎮ 推测原因为家庭
经济条件好的儿童在户外进行体育活动的机会可能
会更多ꎬ紫外线暴露增加ꎬＶｉｔ Ｄ 水平也随之升高ꎮ
２.３ 　 其他因素 　 肥胖可能与 ２５ ( ＯＨ) Ｄ 缺乏有
关[２１－２２] ꎬ肥胖会影响皮肤中产生的循环 Ｖｉｔ Ｄ 的量ꎬ皮
下脂肪会将合成的 Ｖｉｔ Ｄ 隔离在脂肪组织的细胞中ꎬ
降低脂溶性 Ｖｉｔ Ｄ 的生物利用度ꎮ 肥胖个体也可能由
于缺少户外活动ꎬ在室内待的时间长ꎬ从而减少皮肤
合成 Ｖｉｔ Ｄꎮ 有研究证明ꎬ户外活动时间减少也可能增
加儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏的风险ꎬ一项对 ９ ５９５ 名蒙古
族 ６ ~ １３ 岁儿童的研究发现ꎬ更短的户外活动时间与
Ｖｉｔ Ｄ 缺乏风险增加有关[２３] ꎮ

３　 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童青少年常见心理健康问题之间的关联

３.１　 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童青少年抑郁症状的关联　 多项横断
面研究表明ꎬＶｉｔ Ｄ 缺乏与儿童青少年的抑郁症状之间
存在关联[２４－２７] ꎮ 也有研究指出ꎬＶｉｔ Ｄ 与青春期发育
青少年抑郁症状之间缺乏横断面关联[２８] ꎮ 结果不一
致可能源于不同研究在 Ｖｉｔ Ｄ 水平测定方法、判定标
准以及抑郁测量工具上存在差异ꎮ 有研究在青春发
育早期青少年队列中发现ꎬ血清 ２５( ＯＨ) Ｄ 水平与抑
郁症状之间的负相关性仅在男性中出现[２９] ꎬ可能与性

激素有关ꎬＶｉｔ Ｄ 可以增加睾酮水平ꎬ而睾酮通过作用
于血清素受体改善男性的抑郁症状ꎮ 一项在德国开
展的随机对照试验指出[１] ꎬ为 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏且伴有抑郁
症状的儿童青少年补充 Ｖｉｔ Ｄ 后ꎬ自我报告的抑郁症
状没有变化ꎬ而父母报告的抑郁症状显著减少ꎬ提示
补充 Ｖｉｔ Ｄ 可以作为抑郁症状的一种辅助治疗ꎮ
３.２　 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童青少年焦虑症状的关联　 在伊朗青
少年中开展的一项流行病学研究指出ꎬ相较于 Ｖｉｔ Ｄ
水平正常的儿童和青少年ꎬＶｉｔ Ｄ 不足者报告出现焦虑
症状、睡眠质量下降以及担忧的频率显著增加[３０－３１] ꎮ
此外ꎬ研究发现ꎬ患有染色体 ２２ｑ１１.２ 缺失综合征的儿
童与正常儿童相比ꎬ不仅面临着更高的焦虑症状风
险ꎬ血清 Ｖｉｔ Ｄ 水平也普遍偏低ꎬ进一步证实了 Ｖｉｔ Ｄ
水平与焦虑症状之间的负相关关系[３２] ꎮ 一项来自中
国的临床研究表明ꎬ血清 Ｖｉｔ Ｄ 水平较低的儿童和青
少年表现出更明显的焦虑症状ꎬ结果强调了 Ｖｉｔ Ｄ 在
维持心理健康方面的重要性[３３] ꎮ 动物实验研究结果
显示ꎬＶｉｔ Ｄ 治疗对长期雌激素缺乏的雌性大鼠具有显
著的抗焦虑作用ꎬ为 Ｖｉｔ Ｄ 在焦虑障碍治疗中的潜在
应用提供了有力证据[３４] ꎮ Ｚｈａｎｇ 等[３５] 基于英国生物
样本库的大数据分析发现ꎬ血清 Ｖｉｔ Ｄ 水平与焦虑症
状之间存在显著的负相关ꎻ同时ꎬ通过全基因组关联
分析发现ꎬ与 Ｖｉｔ Ｄ 相关的候选基因 ＧＮＢ５ 基因的
ｒｓ１４９７０６１１ 多态性与焦虑症状的发生具有相关性ꎬ从
而为深入研究 Ｖｉｔ Ｄ 与焦虑症状之间的潜在机制提供
了新的见解ꎮ
３.３　 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童青少年自杀相关心理行为的关联　
在青春发育早期青少年队列中发现ꎬ２５( ＯＨ) Ｄ 缺乏
组的基线自杀风险高于 ２５( ＯＨ) Ｄ 正常组ꎬ且在女性
中尤为显著ꎬ但在男性中未观察到显著差异ꎬ这一发
现可能揭示了性别在 Ｖｉｔ Ｄ 与自杀风险关联间的潜在
差异[２] ꎮ 然而ꎬ采用孟德尔随机研究分析 Ｖｉｔ Ｄ 和自
杀心理行为之间的关系时ꎬ未发现其关联有统计学意
义ꎬ先前观察到的结果可能受到了潜在的混杂因素或
反向因果关系的影响[２] ꎮ 此外ꎬ一项在澳大利亚 １６ ~
２５ 岁女性中进行的研究也未能发现 Ｖｉｔ Ｄ 与自杀意念
之间存在明显的联系[３６] ꎮ 研究结论的不同可能与不
同人群、地域和研究方法之间的差异有关ꎮ 综上ꎬ
Ｖｉｔ Ｄ与自杀相关心理行为之间的关系仍需进一步深
入研究和验证ꎬ特别是在儿童青少年群体中ꎮ

４　 Ｖｉｔ Ｄ 对儿童青少年心理健康影响的可能途径

Ｖｉｔ Ｄ 受体和 Ｖｉｔ Ｄ 代谢酶存在于人体内的大多
数组织和细胞中ꎬ如边缘系统、小脑和皮层ꎬ能够参与
神经免疫调节、调节神经营养因子水平ꎬ进而影响神
经发育和大脑发育[３７] ꎮ 以下将从神经递质、神经炎症
２ 个角度阐述 Ｖｉｔ Ｄ 影响儿童青少年心理健康的可能
作用途径ꎮ
４.１　 神经递质　 Ｖｉｔ Ｄ 受体和 １－α－羟化酶在大脑中
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广泛分布ꎬ使 Ｖｉｔ Ｄ 可以在局部合成并发挥其作用ꎬ进
而调节神经生长因子和胶质细胞衍生的神经营养因
子ꎬ影响神经系统发育[３８] ꎮ 研究表明ꎬＶｉｔ Ｄ 与脑源性
神经营养因子 ( ｂｒａｉｎ ｄｅｒｉｖｅｄ ｎｅｕｒｏｔｒｏｐｈｉｃ ｆａｃｔｏｒꎬ ＢＤ￣
ＮＦ)和胶质细胞源性神经营养因子( ｇｌｉａｌ￣ｃｅｌｌ￣ｌｉｎｅ￣ｄｅ￣
ｒｉｖｅｄ ｎｅｕｒｏｔｒｏｐｈｉｃ ｆａｃｔｏｒꎬＧＤＮＦ)等的合成和分泌密切
相关[３９－４０] ꎬ血清中的 １ꎬ２５(ＯＨ) ２Ｄ 可以穿过血脑屏障

与大脑中的 Ｖｉｔ Ｄ 受体结合ꎬ增加 ＢＤＮＦ 的表达[４１] ꎮ
以上神经营养因子不仅影响神经元的增殖和分化ꎬ还
与 γ－氨基丁酸(ＧＡＢＡ)、５－羟色胺(５－ＨＴ)等关键神
经递质在大脑中的分泌和功能紧密相关[４２－４３] ꎬ对大脑
神经发育和功能具有重要意义ꎮ 动物实验表明ꎬ
１ꎬ２５(ＯＨ) ２Ｄ 能增强大脑中胶质细胞源性神经营养因

子的表达[４４] ꎬ进而促进多巴胺能神经元的存活ꎬＶｉｔ Ｄ
缺乏则可能会干扰这一过程ꎬ使多巴胺能系统发生改
变ꎬ从而对个体行为产生长期影响[２６] ꎮ 除了上述作用
外ꎬＶｉｔ Ｄ 还可以通过调控色氨酸羟化酶 ２ 基因的表
达ꎬ在血清素合成中扮演重要角色ꎬ该基因能够促进
色氨酸转化为血清素[４５] ꎮ 血清素作为一种单胺类神
经递质ꎬ可以调节压力、愤怒、抑郁、攻击性、食欲和行
为ꎬ在抑郁症和情绪障碍的病理生理机制中起着关键
作用[３４ꎬ４６] ꎮ 综上所述ꎬＶｉｔ Ｄ 在大脑中发挥着广泛的
生物学作用ꎬ通过调节神经营养因子、多巴胺能神经
元以及血清素合成等途径ꎬ影响大脑的发育和功能ꎮ
４.２　 神经炎症　 神经炎症与心理健康问题之间存在
密切联系[４６] ꎮ 一项病例对照研究发现ꎬ患有抑郁症的
青少年可能会出现异常的免疫反应[４７] ꎮ 既往研究表
明ꎬＶｉｔ Ｄ 可以在中枢神经系统中发挥其抗氧化作用ꎬ
增强神经生长因子和抗氧化剂基因的表达ꎬ下调细胞
因子和炎症介质水平[４８] ꎻＶｉｔ Ｄ 受体与 １－α 羟化酶作
为参与 ２５(ＯＨ)Ｄ 羟基化为活性形式 １ꎬ２５(ＯＨ) ２Ｄ 的
关键分子ꎬ在大脑的前额叶皮质、黑质、扣带回皮质、
海马以及下丘脑等区域的神经元和神经胶质细胞上
均有表达[４９] ꎮ 此外ꎬＶｉｔ Ｄ 能够通过对糖皮质激素及
其受体敏感性的调节ꎬ影响下丘脑－垂体－肾上腺(ｈｙ￣
ｐｈｏｔｈａｌａｍｉｃ－ｐｉｃｔｕｉｔａｒｙ －ａｄｒｅｎａｌꎬＨＰＡ) 轴的平衡ꎬ进一
步影响免疫系统的功能ꎬ发挥广泛的抗炎效果[５０－５１] ꎮ
氧化应激和神经炎症的改变会导致外周巨噬细胞和
中枢小胶质细胞的活化ꎬ引起 ＨＰＡ 轴功能障碍和高皮
质醇血症ꎬ进一步导致树突生长、突触可塑性和突触
通讯的恶化ꎬ而 Ｖｉｔ Ｄ 通过调节神经递质合成ꎬ如多巴
胺等来抑制突触之间通讯的恶化ꎬ并表现出神经调节
和神经保护作用[５２] ꎮ 一项研究指出ꎬＶｉｔ Ｄ 的缺乏程
度与疲劳、疼痛、虚弱和失眠等症状的变化密切相关ꎬ
这些症状与炎症状态下的不适感相似ꎬ表明炎症可能
是 Ｖｉｔ Ｄ 缺乏和抑郁症状之间的联系之一[５３] ꎮ 随机
对照试验结果表明ꎬＶｉｔ Ｄ 补充可以改善抑郁症状[４８] ꎬ
这些发现进一步强调了 Ｖｉｔ Ｄ 在维持神经免疫稳态和
调节心理健康方面的重要性ꎮ

５　 小结和展望

儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 水平对心理健康的影响研究需
要更多的循证医学证据ꎬ目前证据尚不能阐明两者之
间的因果关系ꎮ 许多研究既没有考虑明显的 Ｖｉｔ Ｄ 缺
乏ꎬ也没有明确定义疾病状态ꎬ而且没有控制关键影
响因素ꎬ可能会导致结论不可靠ꎮ 尽管 Ｖｉｔ Ｄ 与儿童
青少年心理健康的相关研究存在不同的测量方法、判
定标准和结果ꎬ但观察性研究的结果提示较高的 Ｖｉｔ Ｄ
水平或补充 Ｖｉｔ Ｄ 对儿童青少年的心理健康有益ꎮ 当
前迫切需要随机对照试验来验证观察性研究的结果ꎬ
在精神障碍儿童和青少年群体中进行 Ｖｉｔ Ｄ 补充的高
质量随机对照试验对于阐明 Ｖｉｔ Ｄ 在心理健康中的作
用具有重要意义[５４] ꎮ 鉴于当前儿童青少年中 Ｖｉｔ Ｄ
缺乏率较高ꎬ丞需加强儿童青少年 Ｖｉｔ Ｄ 的营养状况
评估和干预工作的开展ꎬ以提升我国儿童青少年身心
健康水平ꎮ
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[３６] ＣＡＬＬＥＧＡＲＩ Ｅ Ｔꎬ ＲＥＡＶＬＥＹ Ｎꎬ ＧＯＲＥＬＩＫ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｓｅｒｕｍ ２５－ｈｙ￣
ｄｒｏｘｙ ｖｉｔａｍｉｎ Ｄ ａｎｄ ｍｅｎｔａｌ ｈｅａｌｔｈ ｉｎ ｙｏｕｎｇ Ａｕｓｔｒａｌｉａｎ ｗｏｍｅｎ:ｒｅｓｕｌｔｓ
ｆｒｏｍ ｔｈｅ Ｓａｆｅ￣Ｄ ｓｔｕｄｙ[Ｊ] . Ｊ Ａｆｆｅｃｔ Ｄｉｓｏｒｄꎬ ２０１７ꎬ２２４:４８－５５.

[３７] ＥＹＬＥＳ Ｄ Ｗꎬ ＳＭＩＴＨ Ｓꎬ ＫＩＮＯＢＥ Ｒꎬ ｅｔ ａｌ. Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｖｉｔａ￣
ｍｉｎ Ｄ ｒｅｃｅｐｔｏｒ ａｎｄ １ ａｌｐｈａ￣ｈｙｄｒｏｘｙｌａｓｅ ｉｎ ｈｕｍａｎ ｂｒａｉｎ[ Ｊ] . Ｊ Ｃｈｅｍ
Ｎｅｕｒｏａｎａｔꎬ ２００５ꎬ２９(１):２１－３０.

[３８] ＧＲＵＤＥＴ Ｃꎬ ＬＩＮＤＱＶＩＳＴ Ｄꎬ ＭＡＬＭ Ｊꎬ ｅｔ ａｌ. ２５( ＯＨ) Ｄ ｌｅｖｅｌｓ ａｒｅ
ｄｅｃｒｅａｓｅｄ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｄｉｆｆｉｃｕｌｔ￣ｔｏ￣ｔｒｅａｔ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ [ Ｊ ] . Ｃｏｍｐｒ
Ｐｓｙｃｈｏｎｅｕｒｏｅｎｄｏｃｒｉｎｏｌꎬ ２０２２ꎬ１０:１００１２６.

[３９] ＫＨＡＩＲＹ Ｅ Ｙꎬ ＡＴＴＩＡ Ｍ Ｍ. Ｐｒｏｔｅｃｔｉｖｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｖｉｔａｍｉｎ Ｄ ｏｎ ｎｅｕｒｏ￣
ｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃ ａｌｔｅｒａｔｉｏｎｓ ｉｎ ｂｒａｉｎ ａｇｉｎｇ:ｒｏｌｅ ｏｆ ｂｒａｉｎ￣ｄｅｒｉｖｅｄ ｎｅｕｒｏｔｒｏ￣
ｐｈｉｃ ｆａｃｔｏｒ (ＢＤＮＦ)[Ｊ] . Ｎｕｔｒ Ｎｅｕｒｏｓｃｉꎬ ２０２１ꎬ２４(８):６５０－６５９.

[４０] ＳＨＩＲＡＺＩ Ｈ Ａꎬ ＲＡＳＯＵＬＩ Ｊꎬ ＣＩＲＩＣ Ｂꎬ ｅｔ ａｌ. １ꎬ２５￣ｄｉｈｙｄｒｏｘｙ ｖｉｔａｍｉｎ
Ｄ３ ｅｎｈａｎｃｅｓ ｎｅｕｒａｌ ｓｔｅｍ ｃｅｌｌ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ａｎｄ ｏｌｉｇｏｄｅｎｄｒｏｃｙｔｅ ｄｉｆｆｅｒ￣
ｅｎｔｉａｔｉｏｎ[Ｊ] . Ｅｘｐ Ｍｏｌ Ｐａｔｈｏｌꎬ ２０１５ꎬ９８(２):２４０－２４５.

[４１] ＣＨＥＮ Ｊꎬ ＬＩ Ｃ Ｒꎬ ＹＡＮＧ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. ｐｒｏＢＤＮＦ ａｔｔｅｎｕａｔｅｓ ｈｉｐｐｏｃａｍｐａｌ
ｎｅｕｒｏｇｅｎｅｓｉｓ ａｎｄ ｉｎｄｕｃｅｓ ｌｅａｒｎｉｎｇ ａｎｄ ｍｅｍｏｒｙ ｄｅｆｉｃｉｔｓ ｉｎ ａｇｅｄ ｍｉｃｅ
[Ｊ] . Ｎｅｕｒｏｔｏｘ Ｒｅｓꎬ ２０１６ꎬ２９(１):４７－５３.

[４２] ＰＯＰＯＶＡ Ｎ Ｋꎬ ＩＬＣＨＩＢＡＥＶＡ Ｔ Ｖꎬ ＮＡＵＭＥＮＫＯ Ｖ Ｓ. Ｎｅｕｒｏｔｒｏｐｈｉｃ
ｆａｃｔｏｒｓ (ＢＤＮＦ ａｎｄ ＧＤＮＦ) ａｎｄ ｔｈｅ ｓｅｒｏｔｏｎｅｒｇｉｃ ｓｙｓｔｅｍ ｏｆ ｔｈｅ ｂｒａｉｎ
[Ｊ] . Ｂｉｏｃｈｅｍｉｓｔｒｙ (Ｍｏｓｃ)ꎬ ２０１７ꎬ８２(３):３０８－３１７.
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ｇｏｖ.ｃｎ / ｊｙｂ＿ｘｘｇｋ / ｇｋ＿ｇｂｇｇ / ｍｏｅ＿０ / ｍｏｅ＿８ / ｍｏｅ＿２５ / ｔｎｕｌｌ＿２８５.ｈｔｍｌ.
Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ＰＲＣ. Ｗｏｒｋ ｐｌａｎ ｏｆ ｎａｔｉｏｎａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ
ｐｈｙｓｉｃａｌ ｆｉｔｎｅｓｓ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈ ｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇ ｎｅｔｗｏｒｋ[ＥＢ / ＯＬ].(２００３－１１－
１１) [ ２０２４ － ０５ － ２２]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｍｏｅ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｊｙｂ＿ｘｘｇｋ / ｇｋ ＿ｇｂｇｇ /
ｍｏｅ＿０ / ｍｏｅ＿８ / ｍｏｅ＿２５ / ｔｎｕｌｌ＿２８５.ｈｔｍｌ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[３９] 中华人民共和国国家卫生和计划生育委员会关于印发«国家基

本公共卫生服务规范(第三版)» 的通知[ ＥＢ / ＯＬ]. ( ２０１７ － ０３ －
２８) [ ２０２４－ ０５－ ２２]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｎｈｃ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｃｍｓ￣ｓｅａｒｃｈ / ｘｘｇｋ / ｇｅｔ￣
ＭａｎｕｓｃｒｉｐｔＸｘｇｋ.ｈｔｍ? ｉｄ ＝ ｄ２０ｃ３７ｅ２３ｅ１ｆ４ｃ７ｄｂ７ｂ８ｅ２５ｆ３４４７３ｅ１ｂ.
Ｃｉｒｃｕｌａｒ ｏｆ ｔｈｅ Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｈｅａｌｔｈ ａｎｄ Ｆａｍｉｌｙ Ｐｌａｎｎｉｎｇ Ｃｏｍｍｉｓｓｉｏｎ ｏｆ
ｔｈｅ ＰＲＣ ｏｎ ｔｈｅ ｉｓｓｕａｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｎｏｒｍｓ ｆｏｒ Ｂａｓｉｃ Ｐｕｂｌｉｃ
Ｈｅａｌｔｈ Ｓｅｒｖｉｃｅｓ (Ｔｈｉｒｄ Ｅｄｉｔｉｏｎ) [ ＥＢ / ＯＬ].( ２０１７－ ０３－ ２８) [２０２４－
０５ － ２２ ]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｎｈｃ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｃｍｓ￣ｓｅａｒｃｈ / ｘｘｇｋ / ｇｅｔＭａｎｕｓｃｒｉｐｔ
Ｘｘｇｋ.ｈｔｍ? ｉｄ ＝ ｄ２０ｃ３７ｅ２３ｅ１ｆ４ｃ７ｄｂ７ｂ８ｅ２５ｆ３４４７３ｅ１ｂ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[４０] 中华人民共和国卫生部ꎬ 中华人民共和国教育部. 关于印发«中

小学生健康体检管理办法» 的通知[ ＥＢ / ＯＬ]. ( ２００８ － ０６ － ２７)
[２０２４－０５－２２].ｈｔｔｐｓ: / / ｗｗｗ.ｇｏｖ.ｃｎ / ｇｏｎｇｂａｏ / ｃｏｎｔｅｎｔ / ２００８ / ｃｏｎｔｅｎｔ
＿１１７５８３０.ｈｔｍ.
Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ ｏｆ ｔｈｅ ＰＲＣꎬ Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ＰＲＣ. Ｎｏ￣
ｔｉｃｅ ｏｎ ｔｈｅ ｉｓｓｕａｎｃｅ ｏｆ Ｍｅａｓｕｒｅｓ ｆｏｒ ｔｈｅ Ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ Ｈｅａｌｔｈ
Ｃｈｅｃｋ￣ｕｐｓ ｆｏｒ Ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ Ｓｅｃｏｎｄａｒｙ Ｓｃｈｏｏｌ Ｓｔｕｄｅｎｔｓ [ ＥＢ / ＯＬ ].
(２００８－０６－２７) [２０２４－ ０５－ ２２].ｈｔｔｐｓ: / / ｗｗｗ.ｇｏｖ.ｃｎ / ｇｏｎｇｂａｏ / ｃｏｎ￣
ｔｅｎｔ / ２００８ / ｃｏｎｔｅｎｔ＿１１７５８３０.ｈｔｍ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[４１] 中华人民共和国国家卫生健康委员会. 关于印发 ２０１９ 年全国学

生常见病和健康影响因素监测与干预工作方案的通知[ ＥＢ / ＯＬ].
( ２０１９ － ０３ － ２９ ) [ ２０２４ － ０４ － ０１ ]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｎｈｃ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｊｋｊ /
ｓ５８９８ｂｍ / ２０１９０３ / １ｂｃｂａｃ２１ｅ１８６４３７７ａｄ２４９８４ｆａｃ０１４ｃ７ｄ.ｓｈｔｍｌ.
Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｈｅａｌｔｈ Ｃｏｍｍｉｓｓｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ＰＲＣ. Ｎｏｔｉｃｅ ｏｎ ｔｈｅ ｉｓｓｕａｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ
ｗｏｒｋ ｐｒｏｇｒａｍ ｏｎ ｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇ ａｎｄ ｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ ｏｆ ｃｏｍｍｏｎ ｄｉｓｅａｓｅｓ ａｎｄ
ｈｅａｌｔｈ ｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇ ｆａｃｔｏｒｓ ｏｆ ｎａｔｉｏｎａｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ２０１９ [ ＥＢ / ＯＬ ].
( ２０１９ － ０３ － ２９ ) [ ２０２４ － ０４ － ０１ ]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｎｈｃ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｊｋｊ /
ｓ５８９８ｂｍ / ２０１９０３ / １ｂｃｂａｃ２１ｅ１８６４３７７ａｄ２ ４９８４ｆａｃ０１４ｃ７ｄ. ｓｈｔｍｌ. ( ｉｎ
Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[４２] 中华人民共和国国家卫生健康委员会ꎬ 中华人民共和国教育部.

中小学生健康体检管理办法[ＥＢ / ＯＬ].( ２０２１－ ０９－ ３０) [ ２０２４－ ０５
－２２]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｍｏｅ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｓ７８ / Ａ１７ / ｔｗｙｓ＿ ｌｅｆｔ / ｍｏｅ＿９４３ / ｍｏｅ＿
７９３ / ｔｎｕｌｌ＿５２３６６.ｈｔｍｌ.
Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｈｅａｌｔｈ Ｃｏｍｍｉｓｓｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ＰＲＣꎬ Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ
ＰＲＣ. Ｍｅａｓｕｒｅｓ ｆｏｒ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｏｆ ｐｒｉｍａｒｙ ａｎｄ ｓｅｃｏｎｄａｒｙ
ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ[ＥＢ / ＯＬ].( ２０２１ － ０９ － ３０) [２０２４ － ０５ － ２２]. ｈｔｔｐ: / /
ｗｗｗ. ｍｏｅ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｓ７８ / Ａ１７ / ｔｗｙｓ ＿ ｌｅｆｔ / ｍｏｅ ＿ ９４３ / ｍｏｅ ＿ ７９３ / ｔｎｕｌｌ ＿
５２３６６.ｈｔｍｌ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[４３] 中华人民共和国教育部等五部门关于全面加强和改进新时代学

校卫生与健康教育工作的意见[ ＥＢ / ＯＬ].(２０２１－ ０８－ １０) [ ２０２４－
０５－ ２２]. ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ. ｍｏｅ. ｇｏｖ. ｃｎ / ｓｒｃｓｉｔｅ / Ａ１７ / ｍｏｅ＿９４３ / ｍｏｅ＿９４６ /
２０２１０８ / ｔ２０２１０８２４＿５５３９１７.ｈｔｍｌ.
Ｏｐｉｎｉｏｎｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｍｉｎｉｓｔｒｙ ｏｆ Ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ａｎｄ ｏｔｈｅｒ ｆｏｕｒ ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔｓ ｏｆ
ｔｈｅ ＰＲＣ ｏｎ ｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅｌｙ ｓｔｒｅｎｇｔｈｅｎｉｎｇ ａｎｄ ｉｍｐｒｏｖｉｎｇ ｓｃｈｏｏｌ
ｈｅａｌｔｈ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈ ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｅ ｎｅｗ ｅｒａ[ＥＢ / ＯＬ].(２０２１－０８－１０)
[２０２４－０５－２２].ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ.ｍｏｅ.ｇｏｖ.ｃｎ / ｓｒｃｓｉｔｅ / Ａ１７ / ｍｏｅ＿９４３ / ｍｏｅ
＿９４６ / ２０２１０８ / ｔ２０２１０８２４＿５５３９１７.ｈｔｍｌ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[４４] 中华医学会骨科学分会脊柱外科学组. 中国青少年脊柱侧凸筛

查临床实践指南及路径指引[Ｊ] . 中华骨科杂志ꎬ ２０２０ꎬ４０(２３):
１５７４－１５８２.
Ｓｐｉｎａｌ Ｓｕｒｇｅｒｙ Ｂｒａｎｃｈ ｏｆ ｔｈｅ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｏｒｔｈｏｐａｅｄｉｃ Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ. Ａｄｏ￣
ｌｅｓｃｅｎｔ ｓｃｏｌｉｏｓｉｓ ｓｃｒｅｅｎｉｎｇ ｉｎ Ｃｈｉｎａ: ｃｌｉｎｉｃａｌ ｐｒａｃｔｉｃｅ ｇｕｉｄｅｌｉｎｅ ａｎｄ
ｐａｔｈｗａｙ[Ｊ] . Ｃｈｉｎ Ｊ Ｏｒｔｈｏｐｅｄꎬ ２０２０ꎬ４０(２３):１５７４－１５８２.( ｉｎ Ｃｈｉ￣
ｎｅｓｅ)

[４５] 中华预防医学会脊柱疾病预防与控制专业委员会. 儿童青少年

特发性脊柱侧弯非手术治疗专家共识[ ＥＢ / ＯＬ].( ２０２２－ ０７－ ２７)
[２０２４－０４－０１].ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ.ｇｕｉｄｅｌｉｎｅｓ￣ｒｅｇｉｓｔｒｙ.ｃｎ / ｇｕｉｄ / １７９６? ｌａｎｇ
＝ ｚｈ＿ＣＮ.
Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｖｅ Ｍｅｄｉｃａｌ Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ Ｓｐｉｎａｌ Ｄｉｓｅａｓｅ Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ａｎｄ
Ｃｏｎｔｒｏｌ Ｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌ Ｃｏｍｍｉｔｔｅｅ. Ｅｘｐｅｒｔ ｃｏｎｓｅｎｓｕｓ ｏｎ ｎｏｎｓｕｒｇｉｃａｌ
ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｏｆ ｉｄｉｏｐａｔｈｉｃ ｓｃｏｌｉｏｓｉｓ ｉｎ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｎｄ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ[ＥＢ / ＯＬ].
(２０２２－０７－２７) [２０２４－０４－０１].ｈｔｔｐ: / / ｗｗｗ.ｇｕｉｄｅｌｉｎｅｓ￣ｒｅｇｉｓｔｒｙ.ｃｎ /
ｇｕｉｄ / １７９６? ｌａｎｇ ＝ ｚｈ＿ＣＮ.( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)
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