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對抗肥胖
讓兒童多睡點

本份刊物由衞生署衞生防護中心 監測及流行病學處出版

 香港灣仔皇后大道東 213 號胡忠大廈 18 樓   http://www.chp.gov.hk  版權所有

要點

睡 眠 對 兒 童 的 最 佳 成 長、較 好 的 情 緒 調 節、較 好 的 學 業 表 現 和 較 佳 的 生 活 質 素 ／

狀況至為重要。但是，睡眠的重要性經常被忽略，而很多兒童都睡眠不足。

睡眠不足是香港兒童的普遍現象。本地研究亦發現睡眠模式與兒童肥胖的風險有關。

家長普遍未必察覺睡眠不足與過重或肥胖的風險上升有關，主要透過改變調節食慾的

荷 爾 蒙 和 促 進 肥 胖 的 行 為 而 增 加 超 重 或 肥 胖 的 風 險。與 睡 眠 時 間 較 長 的 兒 童 相 比，

睡 眠 時 間 較 短 的 兒 童 超 重 或 肥 胖 的 風 險 高 約 一 倍，尤 其 是 身 處 現 今 社 會 容 易 致 肥

的環境。

睡 眠 是 基 本 的 健 康 需 要。父 母 及 照 顧 者 應 知 道 犧 牲 兒 童 的 睡 眠 來 爭 取 更 多 時 間

做功課或進行其他學術活動是有代價的。減少一小時的睡眠時間不但會令兒童的健康

和情緒受到影響，還會影響集中力，令學業成績變差。

父 母 及 照 顧 者 可 透 過 將 兒 童 的 睡 眠 放 在 家 庭 健 康 的 首 位、因 應 其 年 齡 而 訂 立 適 當 的

入睡和起床時間、以及減少觀看屏幕的時間、並設立睡前使用電子屏幕產品的時限等

方法，以協助兒童安睡。



對抗肥胖，讓兒童多睡點 
在每個人的生活當中，包括兒童，睡眠跟飲食

或 安 全 同 樣 重 要。一 項 針 對 學 童 睡 眠 時 間 和

健 康 指 標 關 係 的 系 統 性 回 顧 顯 示，睡 眠 時 間

較長的學童的身體發育、精神健康狀況、情緒

調節、學業成績和生活質素／狀況一般較好 1。

雖 然 每 個 人 所 需 的 睡 眠 時 間 會 按 年 齡、

體 能 活 動 水 平、健 康 狀 況 和 其 他 個 人 因 素 而

            

            

                

      

                  

                  

各 有 不 同，但 兒 童 一 般 比 成 年 人 需 要 更 多

睡眠（圖一）2, 3。然而，睡眠的重要性在現今

社會經常會被忽略，而很多兒童都睡眠不足。

就 觀 察 所 得，學 童 的 睡 眠 時 間 正 在 減 少，

而 這 情 況 在 上 學 日 因 入 睡 時 間 延 遲 而 特 別

顯著 4。

                 

     

                  

                  

                   

 

圖一：建議的睡眠時間  

資料來源：二零一五年美國國家睡眠基金會。  
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睡眠對兒童的最佳成長至為重要，因爲大部分

的 成 長 荷 爾 蒙 是 於 夜 間 睡 眠 時 製 造 的。

除 影 響 成 長 荷 爾 蒙 外，睡 眠 不 足 還 會 影 響

胰 島 素 和某 些調 節 食慾 的 荷 爾蒙 製造 和 功效

（圖 二）5-7。研 究 顯 示，刺 激 食 慾 的 皮 質 醇 和

荷爾蒙 ghrelin 水平於睡眠不足的人士中較高，

而 增 加 飽 腹 感 的 荷 爾 蒙 leptin 水 平 則 較 低，

這 樣 會 令飢 餓感 和 進食 高 碳 水化 合物 及 脂肪

的食慾相應增加 5, 8。此外，當沒有足夠的睡眠，

翌 日 的 嗜 睡 感 與 疲 勞 會 令 人 減 少 體 能 活 動，

以致減少熱量消耗和增加體重 5, 7。有可靠證據

證 明，睡 眠 不 足 是 導 致 兒 童 肥 胖 的 一 個 重 要

和 獨 立 的 風 險 因 素。與 睡 眠 時 間 較 長 的 兒 童

相 比，睡 眠 時 間 較 短 的 兒 童 超 重 或 肥 胖 的

風險高約一倍 9。除了睡眠時間的長度，睡眠

時間模式（例如入睡時間較遲、起床時間較晚

或 睡 眠 時 間 不 時 改 變）亦 會 增 加 兒 童 肥 胖 的

風險 10。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（改編自二零一一年 Hart  等、二零零七年 Knutson  等） 

 

 

圖二：聯繫睡眠不足和肥胖風險增加的可能（生物及行為）途徑   

睡眠不足  

嗜睡／疲勞 

和相關損害  

（例如降低動力） 

↓體能活動  

↑久坐行為  

食慾調節荷爾蒙的改變  

（例如刺激食慾的皮質醇和 ghrelin 

或增加飽腹感的 leptin） 

↑飢餓感  

↓飽腹感  

↑ 肥胖風險  

↑熱量攝入  ↓熱量消耗  

飲食行為的改變 

  （例如進食過多食物、       

選擇不健康的食物）  
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睡 眠 不 足 是 香 港 兒 童 的 普 遍 現 象。一 項 於

二零一一至二零一二年期間進行的本地研究，

調查了 553 名華裔學前兒童（平均年齡為 5.5

歲），發現當中只有 11.0% 學前學童每日睡眠

11 至 12 小 時，而 大 部 分（70.5%）每 日 睡 眠

9 至 10 小時 11。在青少年方面，一項於二零

一 一 年 十 二 月 底 至 二 零 一 二 年 二 月 初 進 行

的研究，調查了超過 3 700 名年齡介乎 12 至

18 歲中學生，發現 64.5% 學生在平日的睡眠

時間少於 8 小時；超過一半（58.4%）的學生

認為自己睡眠不足 12。

本 地 研 究 亦 發 現，睡 眠 模 式 與 兒 童 肥 胖 的

風險有關。一項調查超過 5 100 名小學生（平均

年 齡 為 9.25 歲）的 研 究 指 出，睡 眠時 間較 短

的 兒 童 的 體 重 指 數 較 高 13。另 一 項 以 學 校 為

基礎的研究，調查了 327 名青少年（平均年齡

為 14.5 歲）亦 發 現，平 均 睡 眠 時 間 較 短 和

周 末 時 延 遲 入 睡 時 間 較 多 也 與 較 高 體 重

指數有關連 14。

協助兒童安睡

充 足 睡 眠 和 均 衡 飲 食 及 恆 常 運 動 密 不 可 分，

對 維 持 健 康 的 新 陳 代 謝 和 良 好 的 體 態 至 為

重 要。良 好 的 睡 眠 習 慣 亦 會 有 改 善 情 緒

和 提 升 整 體 生 活 質 素 等 其 他 好 處。雖 然 影 響

兒童及青少年睡眠的因素眾多（如睡眠環境、

食 物 及 飲 品、疾 病 及 藥 物），眾 所 周 知，電 子

屏幕產品（如手提電話）會干擾兒童及青少年

的 睡 眠 模 式，令 睡 眠 時 間 減 少、睡 眠 質 素

變差和在日間嗜睡 15, 16。

以 下 是 可 協 助 兒 童 擁 有 良 好 夜 間 睡 眠 的

建議 —

向兒童解釋睡眠對其生長和發育的重要性。

因 應 兒 童 的 年 齡 為 他 們 訂 立 適 當 的 入 睡

和起床時間，確保他們有充足的睡眠 。

減 少 觀 看 屏 幕 的 時 間，並 設 立 睡 前 使 用

電 子 產 品 的 時 限。將 睡 房 內 的 電 腦 和 電 視

等電子產品移走。

每日定時進食。避免讓兒童在睡前 2 至 3

小時進食大量 食物和 具有提神作用 的食物

及 飲 品，例 如 朱 古 力 和 含 咖 啡 因 的 汽 水。

這些食品及飲品容易致肥，本來應該少進食！

為 兒 童 提 供 有 利 睡 眠 的 環 境。保 持 室 內

溫 度 適 中，以 及 將 燈 光 調 至 最 暗 和 將 噪 音

減至最少，並保持房間空氣流通。

請 謹 記，睡 眠 是 基 本 的 健 康 需 要。父 母 及

照 顧 者 應 知 道 犧 牲 兒 童 的 睡 眠 來 爭 取 更 多

時間做功課或進行其他學術活動是有代價的。

減 少 一 小 時 的 睡 眠 時 間 不 但 會 令 兒 童 的

健 康 和 情 緒 受 到 影 響，還 會 影 響 集 中 力，令

學 業 成 績 變 差。有 縱 向 研 究 指 出，睡 眠 時 間

較短的學生學業成績會較差 17, 18。因此，對兒童

來 說，睡 眠 充 足 對 正 確 的 身 心 發 展 至 為

重要。
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世界睡眠日

二零一七年三月十七日

世界睡眠日是由世界睡眠協會發起。

這項一年一度的活動旨在提高公眾關注睡眠

對整體健康的重要性，及呼籲醫護專業和

個別人士一同透過預防和妥善處理睡眠障礙

以減低這些病症所構成的社會負擔。

二零一七年世界睡眠日將於三月十七日舉行，

口號為「安睡，養生」。

要知道更多有關二零一七年世界睡眠日及相關

活動，請瀏覽 http://www.worldsleepday.org/。

非傳染病直擊旨在加強公眾對非傳染病及相關課題的認識， 

意識到預防和控制非傳染病的重要性。這亦顯示我們積極進行風險資

訊溝通和致力處理非傳染病在我們社區引起的種種健康問題。

編輯委員會歡迎各界人士的意見。

如有任何意見或疑問，請聯絡我們，電郵so_dp3@dh.gov.hk。
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