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【摘要】 　 近年来ꎬ慢性疾病年轻化给世界儿童健康蒙上阴影ꎬ为改善这种局面ꎬ文章对«５ 岁以下儿童体力活动、久坐行为

和睡眠指南»进行分析ꎬ从理论基础、行为准则及政策实施等方面进行探究ꎮ 洞悉指南经验及内在机理ꎬ建议从指标体系、
宣传模式和评价体系等方面入手ꎬ尽早出台 ５ 岁以下儿童健康促进指南ꎬ为“健康中国”建设提供助力ꎮ
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　 　 为了提高全球人群健康素质ꎬ预防非传染性疾病

的发生ꎬ世界卫生组织(ＷＨＯ)在 ２０１０ 年提出了 ５ 岁

以上群体增进健康的方案ꎬ 旨在改善全球健康现

状[１] ꎮ 方案发布后的一段时间里ꎬ成年人体力活动未

达标率有所下降ꎬ但儿童青少年未达标率却迅速上

升[２] ꎬ因运动不足而使儿童致死的各种疾病也快速蔓

延[３] ꎮ ２０１７ 年调查显示ꎬ仅因体力活动不足而引起的

呼吸道疾病死亡儿童就高达 ５７ 万人[４] ꎮ 为了填补全

球体力活动指南的空缺、扼守儿童健康关口ꎬ２０１９ 年 ４
月 ２４ 日ꎬＷＨＯ 颁布了«５ 岁以下儿童体力活动、久坐

行为和睡眠指南» (以下简称«指南») [５] ꎬ旨在通过科

学的体力活动、较少的久坐行为和充足的睡眠时间ꎬ
促进儿童健康素质的发展ꎮ 我国历来高度重视儿童

健康工作ꎬ«“健康中国 ２０３０”规划纲要»也明确提出

儿童健康水平关乎全民素质提高的重要论断[６] ꎮ 本

文通过解读 ＷＨＯ«指南»内在机理ꎬ探究有益于我国 ５
岁以下儿童健康促进的先进经验ꎮ

１　 «指南»解读

１.１　 «指南»理论基础解读 　 科学的体力活动、久坐

和睡眠能够有效预防儿童肥胖的发生ꎬ降低晚年相关

非传染性疾病患病的风险ꎬ是儿童身体健康的保障和

福祉[７] ꎬ«指南»三类行为准则[８]的制定均建立在不同

的理论基础之上ꎮ 体力活动是能量消耗理论和运动

负荷有效价值阈理论的体现ꎬ从运动负荷有效价值阈

理论推导出 ５ 岁以下儿童有效体力活动最小阈值ꎮ 澳

大利亚最先指出ꎬ婴儿应当每天进行 ３０ ｍｉｎ 以上的俯

卧位伸展练习ꎬ既促进运动发育ꎬ又减少变性斜视病

发的可能[９] ꎬ并首次提出了“１８０ ｍｉｎ 标准”的价值阈

有益于儿童健康的论点ꎮ 久坐行为准则建立在认知

动机理论和驱力理论的基础之上ꎮ 认知动机理论认

为ꎬ人是一个积极的有机体ꎬ成长和认知发展是与生

俱来的潜能ꎬ内在动机促使不断地探索ꎬ任何新鲜事

物都会引起他们的兴趣ꎬ因此ꎬ幼儿出生后ꎬ经常性地

会使自己陷入久坐行为ꎬ尤其是屏幕时间ꎬ新鲜联动

的画面更让他们无法自拔[１０] ꎮ 但同时ꎬ驱力理论认

为ꎬ刺激与反应是与生俱存的ꎬ反应减弱ꎬ驱力就会加

强ꎬ经过多次加强地累积ꎬ习惯本身获得驱力[１１] ꎬ一旦

幼儿对屏幕形成了内在驱力ꎬ就会增加久坐屏幕时

间ꎮ 充足睡眠的健康效益在于维持体内能量平衡ꎬ为
身体健康生长发育提供条件ꎬ而睡眠不足会引起体内

能量失衡ꎬ致使胰岛素、生长激素和皮质醇等激素水

􀅰５４６􀅰中国学校卫生 ２０２３ 年 ５ 月第 ４４ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＭａｙ　 ２０２３ꎬＶｏｌ.４４ꎬＮｏ.５



平发生改变ꎬ严重影响生长发育和认知水平的发展ꎬ
最终影响儿童身体健康[１２] ꎮ 此外ꎬ体内能量失衡还易

引发代谢紊乱ꎬ导致体内瘦素含量下降ꎬ胃饥饿素含

量上升ꎬ进而引起大脑交感神经兴奋ꎬ刺激进食ꎬ这也

是造成儿童肥胖的重要因素[１３] ꎬ所以ꎬ«指南»严格规

定了儿童的睡眠时间ꎬ确保儿童在充足睡眠的前提下

健康成长ꎮ
１.２　 «指南»行为准则解读　 «指南»详细解析了 ５ 岁

以下儿童不同行为的建议准则ꎬ同时ꎬ还对«指南»的

传播和适应、执行与评价进行要求ꎬ重点突出了«指

南»准则的落实和推广ꎮ 体力活动准则中ꎬ１ 岁以下幼

儿以培养兴趣活动为主ꎬ不能自主活动的幼儿要在看

护者的帮助下活动ꎬ１ ~ ４ 岁儿童每天至少应有１８０ ｍｉｎ
不同强度的体力活动ꎬ但 ３ ~ ４ 岁要求至少 ６０ ｍｉｎ 中等

至剧烈强度的体力活动ꎮ
久坐行为是脂肪积累的主要成因ꎬ久坐时间增

多ꎬ体内能量摄入与消耗不平衡ꎬ引发体内脂肪积累、
血样黏稠等症状ꎬ是心血管疾病、肥胖症以及糖尿病

等慢性疾病患发的元凶[１３] ꎮ 因此ꎬ久坐行为准则对不

同年龄幼儿均做了具体要求ꎬ久坐屏幕时间越少越

好ꎮ 睡眠是维持体内新陈代谢稳定的必要条件ꎬ世界

卫生组织对不同年龄儿童每天睡眠时间出台了严格

的要求ꎬ由刚出生的 １４ ~ １７ ｈ 到 ３ ~ ４ 岁的 １０ ~ １３ ｈꎬ
随着年龄的增长而逐渐减少ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 «５ 岁以下儿童体力活动、久坐行为和睡眠指南»主要内容

Ｔａｂｌｅ １　 Ｍａｉｎ ｃｏｎｔｅｎｔｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｇｕｉｄｅｌｉｎｅｓ ｏｎ Ｐｈｙｓｉｃａｌ Ａｃｔｉｖｉｔｙꎬ Ｓｅｄｅｎｔａｒｙ Ｂｅｈａｖｉｏｒ ａｎｄ Ｓｌｅｅｐ ｆｏｒ Ｃｈｉｌｄｒｅｎ ｕｎｄｅｒ ５ Ｙｅａｒｓ ｏｆ Ａｇｅ
年龄 / 岁 体力活动 久坐行为 睡眠时间
<１ 每天多次、以多种方式进行体力活动ꎬ多则更好ꎮ 不能自主行动的

　 婴儿每天应进行至少 ３０ ｍｉｎ 的俯卧位伸展练习
受限时间每次不超过 １ ｈꎬ不建议屏幕时间 保持 １４~ １７ ｈ(０~ ３ 个月)或 １２~ １６ ｈ(４~ １１

　 个月)的优质睡眠ꎬ包括打盹
１~ ２ 至少 １８０ ｍｉｎ 不同强度的体力活动ꎬ全天分布ꎬ多则更好 每次久坐不应超过 １ ｈꎮ １ 岁儿童不建议久坐屏幕时间ꎻ

　 ２ 岁以上儿童久坐屏幕时间不应超过１ ｈꎬ少则更好
保持 １１~ １４ ｈ 的优质睡眠ꎬ包括打盹

３~ ４ 至少 １８０ ｍｉｎ 不同强度的体力活动ꎬ其中至少包括 ６０ ｍｉｎ 的中等
　 至剧烈强度体力活动ꎬ全天分布ꎬ多则更好

每次受限时间不应超过 １ ｈꎮ 全天久坐屏幕时间不应超
　 过 １ ｈꎬ少则更好

保持 １０~ １３ ｈ 的优质睡眠ꎬ包括打盹

２　 «指南»特征

２.１ 　 理论体系联动闭环ꎬ实证支撑权威充实 　 «指

南»是以儿童健康促进为最终目的ꎬ体力活动、久坐行

为与睡眠理论基础体系耦合联动ꎬ共同塑造儿童的健

康体魄ꎮ 通过抑制儿童久坐行为的内驱力ꎬ最大效应

地发挥儿童认知理论ꎬ促使儿童动起来ꎬ又以运动有

效价值阈理论保驾护航ꎬ确保儿童科学的运动剂量ꎬ
最终促进儿童健康成长ꎬ如图 １ 所示ꎮ
　 　 «指南»准则是理论基础大量循证的结果ꎬ每种准

则都经历了筛选→寻因→实证→结论的过程ꎮ 表 ２ 显

示了来自全球三十多个国家几十万儿童的试验数

据[８] ꎬ通过实证研究ꎬ挖掘儿童健康促进的科学剂量ꎬ
结果支持了«指南»准则标准ꎮ

图 １　 «指南»理论耦合联动

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｇｕｉｄａｎｃｅ ｔｈｅｏｒｙ ｃｏｕｐｌｉｎｇ ｌｉｎｋａｇｅ ｄｉａｇｒａｍ

表 ２　 世界 ５ 岁以下儿童不同行为的实证研究

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｅｍｐｉｒｉｃａｌ ｓｔｕｄｙ ｏｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｂｅｈａｖｉｏｒｓ ｏｆ ｃｈｉｌｄｒｅｎ
ｕｎｄｅｒ ５ ｙｅａｒｓ ｏｌｄ ｉｎ ｔｈｅ ｗｏｒｌｄ

儿童行为 评估文章 / 篇 来自国家 评估项目 参与人数
体力活动 ９０８ ２３ １０３ ７３ ９１９
久坐行为 ３３４ ３６ １００ １９７ ６５０
睡眠时间 １３３ ３３ ７４ １５７ ９０４

２.２　 指标体系日臻完善ꎬ儿童行为“动” “静”兼顾 　
为了囊括儿童行为内容ꎬ«指南»制定小组(ＧＤＧ)将动

态体力活动分为轻微、中等和剧烈 ３ 种强度ꎮ 轻微体

力活动是指相当于儿童 １.５ ~ ４ ＭＥＴꎬ中等体力活动相

当于儿童的> ４ ~ ７ ＭＥＴꎬ剧烈体力活动则相当于> ７
ＭＥＴ[５] ꎻ静态行为分为久坐和睡眠ꎬ在受限时间内ꎬ
«指南»鼓励进行非屏幕久坐行为ꎬ如静坐玩耍、静坐

拼图等ꎬ限制久坐屏幕时间ꎬ但无论屏幕时间或非屏

幕时间ꎬ每次久坐行为均不应超过 １ ｈꎬ屏幕时间越少

越好ꎻ睡眠是儿童体力活动和久坐行为之外的唯一状

态ꎬ是体能、精力恢复最主要的方法ꎬ充足的睡眠不但

为儿童唤醒状态下提供充足的能量供应ꎬ还有益于儿

童认知水平的发展ꎬ因此ꎬＧＤＧ 评估了睡眠方式ꎬ纳入

了累计睡眠时间ꎬ包括打盹及一些其他短时间方式的

睡眠ꎮ
２.３　 实践环节扎根实际ꎬ政策实施尊重本土差异 　
«指南»实施注重本土差异性ꎬ并鼓励各国立足国内ꎬ
制定适应本国儿童健康促进的指导细则ꎮ 在 ＷＨＯ 思

想的引导下ꎬ各国先后出台了儿童健康促进相关指

南ꎬ新西兰面面俱到ꎬ 但较为笼统ꎬ 偏重于睡眠指

导[１４] ꎻ加拿大的指南则较为详实ꎬ从婴儿期、学步期和
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学龄前期 ３ 个阶段阐述指导准则ꎬ并倡导增加儿童户

外活动的时间[１５] ꎻ澳大利亚的指南最为完善ꎬ除对儿

童分段指导外ꎬ还将儿童行为分为体力活动、久坐行

为和睡眠三类进行审查ꎬ并根据国内气候和国情ꎬ注
重儿童“结构化”活动[９] ꎮ 由此可见ꎬ不同国家的儿童

健康指南各具特色ꎬＷＨＯ«指南»并未等量齐观ꎬ政策

制定尊重本土差异性ꎮ
２.４　 政策宣传呈“立体式”发展ꎬ传播方式“一点多

面” 　 ＷＨＯ 儿童健康促进政策的直接受众目标是国

家ꎬ即对国家的“一点式”传播ꎮ 各国再通过卫生、教
育和社会福利政策制定者、家庭儿童保育规划及非政

府组织的幼儿发展服务等机构进行宣传ꎬ以提供儿童

全天 ２４ ｈ 的生活指导模式ꎮ “多面”是指国际范围内

的发散性传播ꎮ «指南»出台后ꎬＷＨＯ 在国际活动中

正式发布ꎬ并制定宣传册ꎬ通过联合国相关组织、各国

办事处以及国际合作伙伴等机构进行传播ꎮ 此外ꎬ
ＷＨＯ 还将«指南»翻译成 ６ 种通用语言ꎬ通过网络向

世界各国人民进行宣传ꎬ并附经典案例分析、幼儿教

育和护理中的体力活动标准等链接资源ꎬ为会员国和

非政府组织制定儿童健康促进策略提供参考ꎮ
２.５　 评价体系求同存异ꎬ内容评估精准实效 　 ＷＨＯ
评价体系采用同行评价和组内评价两种方式ꎮ 指导

方针草案由«指南»制定小组确定的外部同行评审员

进行审查ꎬ就证据支撑、澄清问题和实施措施等方面

提出建议ꎬ以保证«指南»的公平合理性ꎮ 组内评价是

对«指南»的实施效果进行跟踪调查ꎬ由 ＷＨＯ 区域、国
家办事处以及非政府组织用户和专业协会等选定的

受访者进行组织实施ꎮ 在«指南»发布后的 ２ 和 ４ 年

中ꎬＧＤＧ 将进行 ２ 次在线调查ꎬ第 １ 次调查是验证指

南建议在该国的实施情况ꎬ评估这些政策建议的实用

性以及在国家的适应性ꎬ有必要的要实时做出调整ꎮ
第 ２ 次调查重点是将新的建议纳入到国家的指导方针

中ꎬ实时更新ꎬ以供国家幼儿保育机构、幼儿园所以及

儿童看护者参考ꎬ保证了«指南»的时效性ꎮ

３　 «指南»对我国的启示

３.１　 加强顶层设计ꎬ完善儿童健康促进指标体系 　
ＷＨＯ 从体力活动、久坐行为和睡眠 ３ 个指标提出 ５ 岁

以下儿童健康促进的建议ꎬ以期在大多数国家没有指

南的背景下ꎬ引导各国制定适合自己本土的儿童健康

促进策略ꎮ 我国经济发展日新月异ꎬ但儿童健康现状

不容乐观[１６－１８] ꎬ儿童健康指导准则匮乏ꎬ仅在 ２０１８ 年

出台了«学龄前儿童(３ ~ ６ 岁)运动指南» (专家共识

版) [１９] ꎮ 对比 ＷＨＯ«指南»ꎬ专家共识版的指标体系

相对单一ꎬ仅对儿童体力活动以及久坐行为提出建

议ꎬ睡眠和营养膳食尚未涉及ꎮ 因此ꎬ如何通过营养

膳食和科学体力活动增强儿童免疫力和体质健康是

当前«指南»需要解决的主要问题ꎮ 所以ꎬ加强顶层设

计ꎬ完善指标体系是促进儿童健康的根本任务ꎮ
３.２　 借鉴国外先进经验ꎬ拟定中国 ５ 岁以下儿童健康

促进指南　 我国人口众多ꎬ人均资源匮乏造就了中国

儿童的独特性ꎬ“应试教育”是当前最大的特性ꎬ教育

资源的竞争导致应试教育早期化越发严重ꎬ致使我国

儿童久坐行为增多ꎬ体力活动严重不足ꎬ直接影响儿

童的身心健康ꎮ 基于此ꎬ应充分认识儿童健康的长期

效益ꎬ为家长树立正确的健康发展观ꎬ把儿童从应试

教育早期化中解放出来ꎬ减少久坐行为ꎬ为增加儿童

体力活动时间创造机会ꎮ 在此基础上ꎬ参考 ＷＨＯ«指

南»ꎬ借鉴国外先进经验ꎬ制定中国 ５ 岁以下儿童健康

促进草案ꎬ并跟踪调查、多维评估ꎬ实时更新草案标

准ꎬ尽早为我国儿童健康促进提供有据可依的指导

准则ꎮ
３.３　 开发多维传播机制ꎬ创建儿童健康促进“线上线

下”双重宣传模式　 «指南»宣传采用“一点多面”的传

播方式ꎬ既有政府组织维护ꎬ又有非政府组织的参与ꎬ
可在国内儿童健康政策宣传中加以借鉴ꎮ 网络宣传

是主要途径ꎬ以官网宣传为主导ꎬ充分发挥多媒体、自
媒体和流媒体功能ꎬ同时ꎬ建立交互式网站ꎬ接纳受众

者反馈和建议ꎬ以便及时调整宣传内容ꎻ线下宣传以

国家政府部门为主导ꎬ由中央到地方ꎬ再到社区、家

庭ꎬ逐步推广ꎬ形成由上自下的宣传轴ꎮ 同时ꎬ注重企

事业单位的参与ꎬ如儿童医院、幼儿护理以及幼儿体

适能机构等ꎬ定期组织专业人员进行课程培训ꎬ确保

能为 ５ 岁以下儿童健康促进提供科学指导ꎬ让儿童健

康促进知识走进每一个家庭、每一位儿童看护者ꎮ
３.４　 采用积极跟踪评价体系ꎬ实时更新«指南»内容

«指南»评价体系有着很强的借鉴意义ꎬ«指南» 制定

后ꎬ可分为 ３ 个步骤进行评价ꎮ 第一ꎬ实施前评价ꎮ 开

展同行外部评价ꎬ由«指南»制定小组推介外部同行相

关专家进行审查并提出建议ꎬ最终通过«指南»制定小

组组内评价、讨论并最终确定是否采纳相关建议ꎮ 第

二ꎬ实施中评价ꎮ 对«指南»实施过程采用跟踪调查、
实时监控ꎬ并对所得数据积极评价ꎬ以监测«指南»实

施的科学性ꎮ 第三ꎬ实施后评价ꎮ 借鉴 ＷＨＯ 的经验ꎬ
可将«指南»实施跟踪调查分为发布后第 ２ 年和第 ４
年进行在线调查ꎬ第 １ 次调查重在评估«指南»的科学

性和适应性ꎬ并提出调整建议ꎮ 第 ２ 次调查要将建议

标准纳入«指南»ꎬ以供 ５ 岁以下儿童健康促进相关机

构参考和借鉴ꎮ

４　 讨论

儿童健康促进指南是规范儿童健康行为准则的

依据ꎬ是家、校、社共同育儿的基准ꎬ是确保儿童健康

成长的关键ꎮ 纵观我国儿童运动指南ꎬ主要从体力活
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动准则规范儿童行为ꎬ但在久坐行为、睡眠和营养膳

食等方面涉及较少ꎬ鉴于 ５ 岁以下儿童群体的特殊性

和健康促进指标体系的复杂性ꎬ单一的运动指南很难

根本解决儿童健康问题ꎮ 所以ꎬ我国 ５ 岁以下儿童运

动指南制定应从单一指南向健康促进指南转变ꎬ在细

化运动指南的基础上完善其他指标体系ꎬ在多种健康

指标联动研究的基础上ꎬ尽早出台我国 ５ 岁以下儿童

健康促进指南ꎮ
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