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摘要 目的 了解低出生体质量儿( LBWI) 婴儿期的生长轨
迹，建立 LBWI体格发育指标百分位数的生长模型。方法
选取合肥市区 LBWI共 261 例建立研究队列，应用 LMS方法
建立合肥市城区 LBWI婴儿期男女年龄别体质量、年龄别身
长百分位曲线。结果 采用 LMS法拟合体质量、身长曲线，
建立了 LBWI体格发育指标百分位数曲线，获取了 LBWI 婴
儿期各月龄体质量及身长百分位参考值，生长曲线拟合效果

良好。结论 该研究从体质量、身长、不同性别建立了 LBWI
婴儿期生长标准参考值和生长曲线，为评估 LBWI 婴儿期生
长发育情况及预测婴儿期疾病等临床实践提供参考，有助于

了解合肥市 LBWI体格生长特点和轨迹，为监测 LBWI 生长
发育及评价营养状况提供参考。
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低出生体质量儿( low birth weight infant，LB-
WI) 的保健管理一直是儿童保健工作的重点内容，
如何合理地评估 LBWI出生后的生长发育及营养状
况是促进 LBWI 综合发展的难点。目前，国内外关
于 LBWI宫内发育不同胎龄生长指标的生长曲线及

标准有相应报道［1 － 2］，但尚无 LBWI 出生后生长曲
线和参考标准的报道。对于 LBWI 体格发育的评价
国内多采用 WHO ( 2006 版) 或中国九城市儿调标
准，缺乏基于营养状况良好的 LBWI 纵向时点监测
资料，缺乏可供 LBWI 生长发育监测参考的生长标
准。该研究通过合肥市城区 LBWI 生长发育前瞻性
队列研究，了解 LBWI 婴儿期的生长轨迹，建立 LB-
WI体格发育指标百分位数的生长模型，为科学评价
LBWI婴儿期体格发育提供参考依据。

1 材料与方法

1． 1 研究对象 选取合肥市瑶海区、庐阳区、包河
区、蜀山区和高新区妇幼保健机构管理或辖区社区
卫生服务中心转诊的 LBWI，采用前瞻性队列研究
方法建立队列。
1． 2 监测随访 研究对象收集周期为 1 年( 2012
年 9 月 1 日—2013 年 9 月 1 日) ，由研究人员按确
定的时点采用统一的方法对研究对象婴儿进行纵向

随访 1 年，重点监测体质量、身长及喂养和疾病发生
情况等，共计 13 次: 生后 24 h内、1 ～ 12 月每月满月
± 5 d各 1 次。
1． 3 质量控制 参与项目人员需统一培训并采取
规范化程序; 测量体质量和身长时由经过统一培训

的研究人员操作，每次测量 2 次，取平均值，2 次重
复测量的误差体质量不得超过 0. 05 kg，长度不得超
过 0. 5 cm，体质量精确至 10 g; 身长测量精确至 0. 1
cm。测量所得数据需严格审核并审核无误后录入
数据库。
1． 4 生长曲线的制定方法
1． 4． 1 数据整理 使用 EpiData3. 0 软件建立数据
库，数据双录入逻辑核查。分别拟合体质量、身长和
头围 3 项指标 0 ～ 12 月龄的个体曲线及身长 /体质
量二维散点图，剔除偏离个体生长曲线。初筛后，分
别绘制男女婴总体各月龄三项指标散点图及身长 /
体质量二维散点图，进一步标定离群值进行审核、剔
除。
1． 4． 2 拟合百分位数曲线 应用 LMS 方法建立合
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肥市城区 LBWI 婴儿期男女年龄别体质量、年龄别
身长百分位曲线。LMS 方法是由统计学家 Cole 和
Green共同提出，是目前国际公认的儿童生长曲线
拟合方法［3 － 4］。LMS方法不需要对每条百分位数进
行平滑，只需要对 L( Box-Cox 转化的正态幂 λ 估计
值) 、M( 中位数) 和 S( 变异系数) 3 条曲线平滑后可
建立任意百分位数的光滑曲线，经过模型调整和验

证，可获得符合需要的模型，可根据公式 C100( t) = M
( t) ［1 + L ( t) Zα］

1 /L( t) 计算任意百分位或 Z 分曲线
值。其中 Zα 为尾部面积 α 的正态离差，C100α为 Zα
所对应的百分位数值( 如第 25 百分位数 α = 0. 25，
Zα = － 0. 67) ，t为年龄，C100α ( t) 、M( t) 、L( t) 、S( t)
是年龄为 t 时所对应的每条曲线的相应值［5 － 7］。
LMS法不仅可处理资料分布的偏态问题，估计边际
百分位数也优于简单的“排序和计数”法［5］，而且能
利用 L、M、S计算个体测量值的标准差分值( 即 Z分

值) ，公式如下: Z =［Measurement /M( t) ］L( t) － 1
S( t) L( t) ，其

中 Measurement是儿童体格测量值( 体质量、身高 /
身长等) ，L( t) 、M( t) 和 S( t) 是年龄为 t时平滑曲线
对应值。
1． 5 统计学处理 数据整理及拟合优度 χ2 检验通
过 SPSS 18. 0 软件分析，计量资料描述采用 珋x ± s，组
间比较使用 t检验，计数资料描述采用频数，组间比
较使用 χ2 检验，体质量、身长和头围标准曲线拟合
过程通过 LMS Chart Maker Light 软件实现。以 P ＜
0. 05 为差异有统计学意义。

2 结果

2． 1 一般情况 本研究收录 LBWI 共 261 人建立
出生队列，男婴 126 人 ( 48. 3% ) ，女婴 135 人
( 51. 7% ) ，男女性别比 1 ∶ 1. 07。
2． 2 随访情况 共随访 1 974 人次，随访率为
63. 03% ; 其中男婴随访 109 人，女婴随访 119 人，男
女性别比为 1 ∶ 1. 09，男女随访的比例差异无统计
学意义( χ2 = 0. 159，P = 0. 690) ; 随访组与失访组婴
儿父母年龄、文化程度、职业以及婴儿性别、出生时
胎龄、体质量、身长差异均无统计学意义。见表 1。
2． 3 体格发育指标生长曲线拟合及参考值 采用
LMS方法拟合体质量、身长曲线，选择 L、M、S 的
EDF 值为 3、5 和 3，年龄选择重设年龄模式( res-
caled，Ｒ) 。经多次调整和验证，建立各指标百分位
数曲线( 图 1、2) ，为进一步制定标准参考值提供了
参考。LMS曲线含所有与指标相关的信息，获得男

表 1 随访组和失访组婴儿出生时情况比较 ( 珋x ± s)

变量
LBWI

随访 失访
t /χ2值 P值

父亲年龄( 岁) 30． 61 ± 4． 94 30． 61 ± 5． 33 － 0． 152 0． 879
母亲年龄( 岁) 24． 43 ± 10． 75 28． 75 ± 5． 03 － 1． 218 0． 223
出生身长( cm) 45． 50 ± 3． 04 45． 88 ± 2． 84 － 0． 672 0． 502
出生体质量( kg) 2 140． 21 ± 303． 7 2 179． 80 ± 300． 3 － 1． 166 0． 243
父亲文化程度( n) 0． 066 0． 968
≤初中 19 3
高中 52 8
≥大专 157 22
母亲文化程度( n) 2． 128 0． 345
≤初中 31 5
高中 45 10
≥大专 150 18
父亲职业( n) 0． 341 0． 843
体力劳动 122 19
体力兼脑力劳动 73 9
脑力劳动 31 5
母亲职业( n) 0． 55 0． 759
体力劳动 86 11
体力兼脑力劳动 59 8
脑力劳动 81 14
性别( n) 0． 064 0． 800
男 109 15
女 119 18
胎龄( n) 0． 117 0． 732
早产 131 20
足月 97 13

女婴不同月龄的 L、M、S及 P3、P10、P25、P50、P75、P90、
P97各百分位数参考值。各发育指标 P3、P50、P97百

分位数的实际观测值与拟合值误差基本在 0. 5 cm
以内，尤其是在 P50百分位上，实测值与拟合值之间

最大差值: 体质量为 0. 27 kg，身长为 0. 1 cm，说明各
曲线的修匀拟合效果良好。见表 2、3。
为检验拟合后的理论分布与实际分布是否一

致，进行拟合优度检验。检验结果显示，男女婴体质
量、身长百分位数曲线拟合优度检验均无统计学意
义，即拟合后的理论分布与实际分布一致。见表 4。

3 讨论

儿童体格生长是一个连续的、复杂的动态过程。
生长发育评价需正确选择和使用生长标准或生长参

考值［8］。目前，儿童生长发育评价通常采用 WHO
( 2006 版) 生长标准或中国九城市生长标准; 对于
LBWI体格发育评价通常按照校正年龄参照正常婴
幼儿的生长标准进行［9］，而缺乏基于健康、营养状
况良好的 LBWI 生长标准。LBWI 生长发育与正常
出生体质量儿存在差异，国内外研究显示LBWI在
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表 2 男女婴体质量第 3、50、97 百分位的实测值与拟合值比较( kg)

月龄

男婴
P3

差值 标化值

P50

差值 标化值

P97

差值 标化值

女婴
P3

差值 标化值

P50

差值 标化值

P97

差值 标化值

0 0． 25 － 0． 428 0． 08 0． 060 － 0． 20 － 2． 168 － 0． 03 0． 320 0． 04 0． 721 － 0． 22 － 0． 643
1 0． 20 － 0． 763 0． 07 － 0． 038 0． 58 1． 424 0． 02 0． 728 － 0． 03 － 0． 961 0． 24 1． 223
2 0． 04 － 1． 835 － 0． 10 － 1． 703 0． 12 － 0． 694 － 0． 09 － 0． 169 0 － 0． 240 0． 09 0． 615
3 0． 36 0． 309 0． 03 － 0． 429 0． 36 0． 411 － 0． 37 － 2． 452 0． 02 0． 240 0． 04 0． 412
4 0． 55 1． 582 0． 15 0． 746 0． 46 0． 872 － 0． 05 0． 157 0． 01 0． 000 0． 01 0． 290
5 0． 38 0． 443 0． 15 0． 746 0． 14 － 0． 602 0． 16 1． 869 0 － 0． 240 － 0． 40 － 1． 373
6 0． 48 1． 113 0． 19 1． 138 0． 40 0． 595 － 0． 13 － 0． 496 0． 04 0． 721 0． 10 0． 655
7 0． 47 1． 046 － 0． 09 － 1． 605 0． 11 － 0． 741 － 0． 13 － 0． 496 － 0． 06 － 1． 681 － 0． 40 － 1． 373
8 0． 35 0． 242 0． 06 － 0． 136 0． 24 － 0． 142 0． 05 0． 972 0． 07 1． 441 － 0． 36 － 1． 211
9 0． 29 － 0． 160 0． 06 － 0． 136 0． 22 － 0． 234 － 0． 14 － 0． 577 0． 06 1． 201 － 0． 28 － 0． 886
10 0． 40 0． 577 0． 03 － 0． 429 0． 61 1． 562 － 0． 05 0． 157 0． 05 0． 961 0． 29 1． 426
11 0． 13 － 1． 231 0． 27 1． 921 0． 21 － 0． 280 － 0． 06 0． 075 － 0． 05 － 1． 441 0． 18 0． 980
12 0． 18 － 0． 896 0． 06 － 0． 136 0． 27 － 0． 004 － 0． 08 － 0． 088 － 0． 02 － 0． 721 － 0． 09 － 0． 116

表 3 男女婴身长第 3、50、97 百分位的实测值与拟合值比较( cm)

月龄

男婴
P3

差值 标化值

P50

差值 标化值

P97

差值 标化值

女婴
P3

差值 标化值

P50

差值 标化值

P97

差值 标化值

0 － 1． 4 － 2． 419 － 0． 2 － 2． 230 － 0． 7 － 1． 138 － 1． 2 － 1． 645 － 0． 1 － 1． 681 － 0． 5 － 0． 910
1 － 0． 1 0． 136 0． 1 1． 249 0． 4 1． 032 － 0． 7 － 0． 746 0 － 0． 120 0． 7 1． 309
2 － 0． 7 － 1． 043 0 0． 089 － 0． 2 － 0． 152 0． 4 1． 230 0 － 0． 120 － 0． 3 － 0． 541
3 0． 3 0． 922 0 0． 089 0． 3 0． 835 － 0． 8 － 0． 926 0 － 0． 120 0． 4 0． 754
4 － 0． 1 0． 136 0． 1 1． 249 0． 1 0． 440 0． 3 1． 050 0． 1 1． 441 － 0． 6 － 1． 095
5 － 0． 5 － 0． 650 0． 1 1． 249 － 0． 8 － 1． 336 0． 2 0． 871 0． 1 1． 441 － 0． 7 － 1． 280
6 0． 2 0． 726 0 0． 089 － 0． 6 － 0． 941 0． 5 1． 410 0 － 0． 120 0． 7 1． 309
7 0． 2 0． 726 － 0． 1 － 1． 071 0． 6 1． 427 0． 1 0． 691 0 － 0． 120 － 0． 5 － 0． 910
8 0． 2 0． 726 0 0． 089 － 0． 4 － 0． 546 － 0． 6 － 0． 567 0． 1 1． 441 － 0． 6 － 1． 095
9 － 0． 1 0． 136 0 0． 089 － 0． 8 － 1． 336 － 0． 4 － 0． 207 0 － 0． 120 0． 4 0． 754
10 － 0． 2 － 0． 061 － 0． 1 － 1． 071 0． 5 1． 229 0． 0 0． 511 － 0． 1 － 1． 681 0． 5 0． 938
11 － 0． 5 － 0． 650 0 0． 089 0． 2 0． 637 － 0． 7 － 0． 746 0 － 0． 120 0． 4 0． 754
12 0． 5 1． 315 0 0． 089 － 0． 2 － 0． 150 － 0． 8 － 0． 926 0 － 0． 120 0 0． 014

图 1 LBWI婴儿 0 ～ 12 月体质量百分位数曲线
A: 男婴; B: 女婴
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图 2 LBWI婴儿 0 ～ 12 月身长百分位数曲线
A: 男婴; B: 女婴

表 4 各百分位数曲线拟合优度 χ2 检验结果

测量指标
P3

χ2值 P值
P10

χ2值 P值
P25

χ2值 P值
P50

χ2值 P值
P75

χ2值 P值
P90

χ2值 P值
P97

χ2值 P值
男婴

体质量 5． 46 0． 941 20． 42 0． 054 18． 20 0． 110 12． 71 0． 390 12． 02 0． 444 19． 39 0． 080 19． 26 0． 082
身长 11． 36 0． 498 4． 09 0． 982 11． 25 0． 507 9． 22 0． 684 15． 62 0． 209 4． 70 0． 967 4． 64 0． 969
女婴

体质量 6． 10 0． 911 6． 68 0． 878 8． 69 0． 729 12． 10 0． 438 20． 83 0． 051 16． 67 0． 162 15． 18 0． 232
身长 15． 21 0． 230 12． 15 0． 433 20． 44 0． 059 10． 51 0． 571 11． 39 0． 496 6． 60 0． 883 5． 95 0． 918

1 周岁甚至 5 周岁时的体质量、身长等均低于正常
出生体质量儿［10 － 11］。因此，如何正确地对 LBWI 进
行生长评价并作出合理指导仍是国内外学者研究的

课题。
目前国际上关于生长标准及生长曲线的制定最

常见的方法是 LMS法，该方法利用原始数据可以产
生任意百分位和标准差单位数值，并且能够计算个

体测量值的 Z 分值。LMS 法是拟合和修匀百分位
曲线最常用的方法，国内外众多研究均使用 LMS
法修匀曲线，被广泛应用于构建多个国家和地区儿

童青少年人群的体质量、身高、体质量指数、腰围等
参考值［12 － 13］。佳木斯市也采用此方法建立了 0 ～
18 岁青少年儿童身高、体质量及体质量指数等百分
位曲线［14］。
本次研究建立了以社区人群为基础的队列研

究，利用合肥市妇幼卫生信息系统监测 LBWI，并通
过妇幼卫生信息系统收录没有疾病影响的新生儿作

为调查对象，研究对象样本代表性较好。研究持续
随访婴儿到 1 岁，总体随访率达 64. 23%，且随访组
和失访组基线情况一致。
采用国际公认的 LMS方法，制定了合肥市城区

LBWI婴儿期生长标准，生长曲线拟合效果良好。
通过构建自由度为 1 的 χ2 检验比较落在相应百分
位区间的实际比例与期望比例来进行拟合优度检验

的结果可以看出，拟合后的男女婴体质量、身长各百
分位理论分布与实际分布一致，修匀效果满意。本
研究从体质量、身长、不同性别建立了 LBWI 婴儿期
生长标准参考值和生长曲线，为评估 LBWI 婴儿期
生长发育情况及预测婴儿期疾病等临床实践提供参

考，有助于了解合肥市 LBWI体格生长特点和轨迹，
对监测 LBWI生长偏离及评价营养状况具有重要的
意义。同时本研究所应用的方法对于研究今后儿童
生长发育情况同样适用。但研究也存在一定局限，
纳入的极低出生体质量儿数量不多，仅占 6. 0%，且
没有按胎龄分类从而了解不同类型的 LBWI 婴儿期
的生长发育轨迹。
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Formulation of reference value of physical development
index for infants with low birth weight in Hefei

Li Ming1，Sun Yu2，Li Peipei2，et al
( 1Dept of Maternal，Child and Adolescent Health，School of Public Health，Anhui Medical University，

Hefei 230032; 2Hefei Maternal and Child Health Care and Family Planning Service Centre，Hefei 230001)

Abstract Objective To investigate the growth trajectory of low birth weight infants ( LBWI) in infancy，and to
establish a growth model of physical development index percentile for LBWI． Methods A total of 261 cases of LB-
WI were selected in the urban area of Hefei to establish a research cohort． The LMS method was used to establish
the percentile curves of age-specific body weight，age-specific length for LBWI infants in Hefei City． Ｒesults LMS
method was used to fit the body mass and body length curves，and the physical development index percentile curve
of LBWI was established． The reference values of body mass and body length percentile of LBWI at different months
of infancy were obtained． The fitting effect of growth curve was good． Conclusion This study from the body quali-
ty，long established different genders LBWI infantile growth standard reference value and growth curve，to assess
LBWI infant growth situation and predict infant disease such as clinical practice to provide the reference and help to
understand the Hefei LBWI physique growth characteristics and trajectory，for monitoring LBWI growth and provide
reference for evaluation of nutritional status．
Key words low birth weight infant; physical development; LMS method; growth curve; reference values
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