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  [摘 要] 目的 以宁夏某高校大学生为研究对象,分析瘦体组织(LBM)成分与指长比[食指(2D)︰环指

(4D)]的相关性。方法 随机选取838名在校大学生(男412名,女426名)为研究对象,采用生物电阻抗分析

法测定所有受试者体重、身高、身体总水分(TBW)、细胞内液(ICW)、细胞外液(ECW)、蛋白质含量、骨矿物质

含量(BMC)、骨骼肌含量(SMM)、体重指数(BMI)及基础代谢率(BMR)的分布。同时,拍摄受试者双手掌面照

片,利用电脑图像软件测量并计算左、右手各2D︰4D。应用Pearson相关分析法及线性回归法分析各项LBM
与2D︰4D的相关性。结果 宁夏某高校大学生LBM、BMI和BMR的分布均表现为男性显著高于女性,差

异有统计学意义(P<0.05);宁夏某高校大学生左手及右手2D︰4D均表现为女性显著高于男性,差异有统计

学意义(P<0.05)。所有体成分指标在不同性别间均与2D︰4D无相关性(P>0.05)。结论 宁夏某高校大

学生LBM与2D︰4D均分别存在显著性别差异,提示性激素代谢水平可能影响二者的分布,然而两者之间并

无相关性,可能并不存在共同的发育基础。
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[Abstract] Objective To

 

investigate
 

the
 

correlation
 

between
 

lean
 

body
 

mass(LBM)
 

and
 

digit
 

ratio
(2D︰4D)

 

of
 

college
 

students
 

in
 

Ningxia.Methods A
 

total
 

of
 

838
 

college
 

students(412
 

males
 

and
 

426
 

fe-
males)

 

were
 

randomly
 

selected
 

as
 

the
 

research
 

objects.Bioelectrical
 

impedance
 

analysis(BIA)
 

was
 

used
 

to
 

de-
termine

 

the
 

distribution
 

of
 

body
 

weight,height,total
 

body
 

water(TBW),intracellular
 

water(ICW),extracellu-
lar

 

water(ECW),protein
 

content,bone
 

mineral
 

content(BMC),skeletal
 

muscle
 

mass(SMM),body
 

mass
 

index
(BMI)

 

and
 

basal
 

metabolic
 

rate(BMR).At
 

the
 

same
 

time,the
 

photos
 

of
 

the
 

two
 

palms
 

were
 

taken,and
 

the
 

2D︰4D
 

of
 

the
 

left
 

and
 

right
 

hand
 

was
 

measured
 

and
 

calculated
 

by
 

computer
 

image
 

software.Pearson
 

correla-
tion

 

analysis
 

and
 

unary
 

linear
 

regression
 

analysis
 

were
 

used
 

to
 

analyze
 

the
 

correlation
 

between
 

each
 

LBM
 

and
 

2D︰4D.Results All
 

the
 

detection
 

indicators
 

of
 

LBM,BMI
 

and
 

BMR
 

among
 

Ningxia
 

universty
 

students
 

were
 

significantly
 

higher
 

in
 

males
 

than
 

in
 

females,with
 

statistical
 

significance(P<0.05).The
 

2D︰4D
 

of
 

left
 

hand
 

and
 

right
 

hand
 

were
 

significantly
 

higher
 

in
 

female
 

than
 

in
 

male,the
 

difference
 

was
 

statistically
 

signifficant
(P<0.05).There

 

was
 

no
 

correlation
 

between
 

2D︰4D
 

for
 

all
 

body
 

composition
 

indexes(P>0.05).Conclu-
sion There

 

are
 

significant
 

gender
 

differences
 

in
 

both
 

LBM
 

and
 

2D︰4D
 

in
 

Ningxia
 

college
 

student,sugges-
ting

 

that
 

the
 

level
 

of
 

sex
 

hormone
 

metabolism
 

may
 

affect
 

the
 

distribution
 

of
 

both,but
 

there
 

is
 

no
 

correlation
 

between
 

them,suggesting
 

that
 

there
 

may
 

not
 

be
 

a
 

common
 

developmental
 

basis.
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  指长比主要是指食指(2D)与环指(4D)的相对比

例。众多研究发现,在不同人种和不同群体中,2D︰

4D均表现为女性显著高于男性,而这种性别差异与

胚胎早期宫内性激素水平有关,这也使得2D︰4D成

为判断个体胚胎期宫内激素环境的宏观生物学指

标[1-2]。机体宫内性激素靶点众多,对个体生长发育
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影响广泛,因此胚胎期性激素环境在影响2D︰4D发

育的同时可能也会影响机体体成分的分布。瘦体组

织(LBM)是指有恒定水的去脂组织,包含体液、蛋白

质、无机盐、骨骼肌含量(SMM)等,其变化特征往往

与机体生理及病理反应密切相关[3-4]。基础代谢率

(BMR)是指人体在自然条件下处于非活动状态时,为
了维持生命所消耗的最低能量[5]。有研究显示,LBM
可以显著促进机体BMR水平,是影响BMR的唯一

预测指标[6]。LBM 是决定体重指数(BMI)的关键因

素,有研究显示机体脂肪分布特征及BMI与2D︰

4D存在显著相关性,BMI较高可能与较低的产前雄

激素或较高的产前雌激素水平相关[7],这似乎与

2D︰4D形成的生物学基础存在一定交集。然而

LBM、BMR是否与2D︰4D存在相关性的研究目前

鲜有报道且结论不明。为此,本研究拟以宁夏地区某

高校大学生为研究对象,分别分析6种LBM、BMI及

BMR与2D︰4D之间的关系,探讨三者与2D︰4D
形成间可能存在的共有生物学基础,为以2D︰4D为

基础指导大学生运动、饮食等生活习惯提供理论

依据。
1 资料与方法

1.1 研究对象 选取838名在校大学生为研究对

象,其中男412名,平均年龄(19.14±1.06)岁;女426
 

名,平均年龄(19.24±1.06)岁。所有参与者彼此间

无血缘关系,经入校体检排除糖尿病、高血压、内分泌

性疾病等病史,无手术外伤史及抗结核药或激素等药

物服用史。排除手部有残疾或手部精细结构缺失者。
所有参与者均知情同意,研究方案已通过宁夏医科大

学伦理委员会批准(宁医大伦理第2022-G185号)。

1.2 方法

1.2.1 指标的测量 通过InBody
 

BSM370成分仪,
采用生物电阻抗分析法(BIA)测定LBM 各项指标。
BIA主要利用人体LBM 为良导体(含水量高)、脂肪

为绝缘体(含水量低或无)的特性,通过不同体成分对

微电流产生不同阻抗来进行测定[6]。本研究测量指

标包括年龄、体重、身高、身体总水分(TBW)、细胞内

液(ICW)、细胞外液(ECW)、蛋白质含量、骨矿物质含

量(BMC)、SMM、BMI及BMR。
1.2.2 2D︰4D的测量 要求参与者头部摆正,肩
摆平,脊柱挺直,双手手掌朝上,保持手指并拢且用力

伸直。在手掌上方放置标准直尺(30
 

cm),在垂直于

手部正上方50
 

cm处采用数码相机拍摄双手掌面照

片。随后,利用图像处理软件Image-Pro
 

Plus(Ver-
sion6.0,Media

 

Cybernetics,Inc.)进行指长的校正及

测量。所有测量值均经3人重复测量3次后完成,最
终取测量平均值计算双手2D︰4D。
1.3 统计学处理 采用SPSS26.0软件建立数据库

并进行数据分析。采用独立样本t检验(检验水准为

α=0.05)分析各项指标与2D︰4D在不同性别之间

的差异;各项指标与2D︰4D的相关性采用Pearson
相关分析法及线性回归分析法。P<0.05

 

为差异有

统计学意义。
2 结  果

2.1 宁夏某高校大学生年龄、体重、身高、BMI、BMR
及LBM的分布特征 宁夏某高校大学生不同性别间

除年龄外,男性体重、身高、TBW、ICW、ECW、蛋白质

含量、BMC、SMM、BMI及BMR均显著高于女性,差
异有统计学意义(P<0.05)。见表1。

表1  宁夏某高校大学生LBM、BMI及BMR分布特征(x±s)

指标 总体 男性 女性 t P

年龄(岁) 19.19±1.06 19.14±1.06 19.23±1.06 -1.19 0.23

身高(cm) 165.00±8.50 171.35±6.11 158.86±5.41 31.29 <0.01

体重(kg) 60.12±10.30 65.79±9.79 54.64±7.41 18.55 <0.01

LBM

 ICW(kg) 20.31±4.18 23.89±2.65 16.84±1.76 45.27 <0.01

 ECW(kg) 12.40±2.39 14.39±1.59 10.47±1.08 41.59 <0.01

 TBW(kg) 32.70±6.55 38.28±4.22 27.31±2.82 44.09 <0.01

 蛋白质含量(kg) 8.78±1.81 10.33±1.14 7.27±0.76 45.43 <0.01

 BMC(kg) 3.18±0.60 3.64±0.48 2.73±0.29 33.45 <0.01

 SMM(kg) 24.48±5.45 29.16±3.45 19.96±2.29 45.31 <0.01

BMI(kg/m2) 22.03±3.03 22.40±3.11 21.67±2.90 3.55 <0.01

BMR[kJ/(m2·d)] 1
 

334.61±193.09 1
 

498.62±125.56 1
 

175.99±83.01 43.73 <0.01

2.2 宁夏某高校大学生2D︰4D的分布特征 宁夏

大学生人群左手(L)及右手(R)2D︰4D均存在显著

性别差异,表现为女性高于男性,差异有统计学意义

(P<0.05);然而双手2D︰4D的差值(Dr-l,右手减

左手)在不同性别间差异无统计学意义(P>0.05)。
见表2。
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表2  宁夏某高校大学生2D︰4D分布特征(x±s)

类型 总体 男性 女性 t P

L(2D︰4D) 0.963
 

1±0.033
 

9 0.959
 

2±0.035
 

6 0.966
 

8±0.031
 

8 -3.262 0.001

R(2D︰4D) 0.965
 

4±0.034
 

8 0.961
 

9±0.034
 

3 0.968
 

8±0.035
 

1 -2.895 0.004

Dr-l 0.002
 

3±0.029
 

6 0.002
 

7±0.029
 

3 0.002
 

0±0.029
 

9 0.333 0.740

2.3 LBM各项指标、BMI及BMR与2D︰4D的相

关性分析 Pearson相关分析法结果显示,在控制了

性别因素后,无论是在总人群中,还是在不同性别间,
宁夏某高校大学生的TBW、ICW、ECW、蛋白质含量、
BMC、SMM、BMI及BMR均与双手2D︰4D无相关

关系(P>0.05),提示二者可能并不存在共同的发育

基础,见表3。
此外,本研究还以2D︰4D为因变量,其他LBM

指标分别为自变量,P>0.1为排除标准,P<0.05为

纳入标准,进行了线性回归分析。结果显示,LBM 各

项指标、BMI及BMR在不同性别间均与双手2D︰

4D无相关性(P>0.05)。见表4。

表3  Pearson相关分析法分析LBM各项指标、BMI及BMR与2D︰4D的相关性

指标
女性

相关性 L(2D︰4D)R(2D︰4D) Dr-l

男性

相关性 L(2D︰4D)R(2D︰4D) Dr-l

LBM

 ICW(kg) r -0.076 -0.055 0.016 r -0.018 -0.015 0.004

P 0.117 0.257 0.738 P 0.712 0.758 0.929

 ECW(kg) r -0.076 -0.037 0.037 r -0.006 0.006 0.014

P 0.118 0.443 0.447 P 0.910 0.902 0.779

 TBW(kg) r -0.076 -0.049 0.024 r -0.014 -0.007 0.008

P 0.115 0.318 0.617 P 0.784 0.884 0.871

 蛋白质含量(kg) r -0.079 -0.057 0.017 r -0.017 -0.019 -0.001

P 0.104 0.242 0.724 P 0.725 0.701 0.983

 BMC(kg) r -0.048 -0.008 0.042 r -0.005 0.000 0.006

P 0.324 0.871 0.391 P 0.915 0.997 0.901

 SMM(kg) r -0.075 -0.055 0.016 r -0.019 -0.015 0.005

P 0.120 0.261 0.741 P 0.702 0.756 0.918

BMI(kg/m2) r 0.069 0.015 -0.056 r -0.002 0.037 0.046

P 0.152 0.762 0.245 P 0.974 0.450 0.356

BMR[kJ/(m2·d)] r -0.075 -0.047 0.025 r -0.008 -0.013 0.007

P 0.122 0.333 0.614 P 0.867 0.785 0.892

  注:r为相关系数。

表4  线性回归分析法分析LBM各项指标、BMI及BMR与2D︰4D的相关性

项目 指标
女性

B SE β t P

男性

B SE β t P

L(2D︰4D)LBM

 ICW(kg) -0.001 0.001 -0.070 -1.408 0.160 0.000 0.001 -0.018 -0.370 0.712

 ECW(kg) -0.002 0.001 -0.072 -1.439 0.151 0.000 0.001 -0.006 -0.113 0.910

 TBW(kg) -0.001 0.001 -0.071 -1.428 0.154 0.000 0.000 -0.014 -0.274 0.784

 蛋白质含量(kg) -0.003 0.002 -0.072 -1.443 0.150 -0.001 0.002 -0.017 -0.352 0.725

 BMC(kg) -0.004 0.005 -0.041 -0.825 0.410 0.000 0.004 -0.005 -0.106 0.915

 SMM(kg) -0.001 0.001 -0.070 -1.396 0.163 0.000 0.001 -0.019 -0.383 0.702

BMI(kg/m2) 0.001 0.001 0.072 1.445 0.149 -1.854E-5 0.001 -0.002 -0.033 0.974

BMR[kJ/(m2·d)] -2.636E-5 0.000 -0.069 -1.391 0.165 -3.824E-6 0.000 -0.013 -0.273 0.785
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续表4  线性回归分析法分析LBM各项指标、BMI及BMR与2D︰4D的相关性

项目 指标
女性

B SE β t P

男性

B SE β t P

R(2D︰4D)LBM

 ICW(kg) -0.001 0.001 -0.064 -1.288 0.199 0.000 0.001 -0.015 -0.308 0.758

 ECW(kg) -0.001 0.002 -0.042 -0.845 0.399 0.000 0.001 0.006 0.123 0.902

 TBW(kg) -0.001 0.001 -0.056 -1.125 0.261 -5.883E-5 0.000 -0.007 -0.147 0.884

 蛋白质含量(kg) -0.003 0.002 -0.066 -1.328 0.185 -0.001 0.001 -0.019 -0.384 0.701

 BMC(kg) -0.002 0.006 -0.019 -0.388 0.699 -1.472E-5 0.004 0.000 -0.004 0.997

 SMM(kg) -0.001 0.001 -0.064 -1.288 0.198 0.000 0.000 -0.015 -0.310 0.756

BMI(kg/m2) 9.624E-6 0.001 0.001 0.017 0.987 0.000 0.001 0.037 0.755 0.450

BMR[kJ/(m2·d)] -2.226E-5 0.000 -0.055 -1.105 0.270 -2.263E-6 0.000 -0.008 -0.168 0.867

Dr-l LBM

 ICW(kg) 3.534E-5 0.001 0.002 0.045 0.964 4.887E-5 0.001 0.004 0.089 0.929

 ECW(kg) 0.001 0.001 0.031 0.611 0.541 0.000 0.001 0.014 0.281 0.779

 TBW(kg) 0.000 0.000 0.013 0.263 0.793 5.558E-5 0.000 0.008 0.162 0.871

 蛋白质含量(kg) 6.549E-5 0.002 0.002 0.036 0.972 -2.673E-5 0.001 -0.001 -0.021 0.983

 BMC(kg) 0.002 0.005 0.023 0.469 0.639 0.000 0.003 0.006 0.124 0.901

 SMM(kg) 1.869E-5 0.001 0.002 0.031 0.975 4.312E-5 0.000 0.005 0.103 0.918

BMI(kg/m2) -0.001 0.000 -0.081 -1.622 0.106 0.000 0.000 0.046 0.923 0.356

BMR[kJ/(m2·d)] 4.097E-6 0.000 0.012 0.245 0.807 1.561E-6 0.000 0.007 0.135 0.892

  注:B 为回归系数;SE 为标准误;β为标准化回归系数。

3 讨  论

  人类2D︰4D作为一种具有典型性别二态性的

体质特征,在不同人群和地区均表现为女性显著高于

男性[1]。一般认为,2D︰4D形成于妊娠14周左右,
受到胚胎早期产前雄激素与产前雌激素的影响,雄激

素与雌激素的比值与2D︰4D呈负相关,其后保持稳

定,不受个体出生后性激素水平影响[8],因此这使得

2D︰4D成为判断个体胚胎期宫内激素环境的宏观

生物学指标[2]。由于孕期母体宫内环境异常波动在

影响2D︰4D发育的同时,也可能引起机体成年后胚

胎起源成人性疾病,如精神分裂症[9]、男性不育[10]及

肿瘤[11]的发生,因此开展2D︰4D与疾病发生相关

性的研究也成为目前生命科学及医学的研究热点

之一[12]。
孕期宫内性激素对个体发育有着广泛的影响,包

括对个体出生后体成分的影响。因此,产前性激素水

平在影响2D︰4D发育的同时是否也参与了个体体

成分的分布,是否能够通过2D︰4D的测定判断机体

部分体成分的含量值得深入研究。已有研究报道,
BMI作为冠心病等心血管疾病的危险因子,与2D︰

4D可能存在正相关关系[13]。BMI与机体脂代谢水

平密切相关,而脂肪分布特征则受到性激素水平的显

著调控,较高的BMI可能与产前雌激素水平增高有

关,因此使得2D︰4D成为预测个体未来患心血管疾

病的早期宏观生物学标志物[14]。近期,一项针对欧洲

人群的大型在线调查分析了2D︰4D和BMI之间的

关系,发现不同性别人群2D︰4D与BMI之间存在

微弱的正相关关系,在女性中尤为明显[15]。本研究结

果显示,宁夏某高校大学生BMI均值处于正常水平,
且男性身高、体重及BMI显著高于女性,与我国青春

期后青年人体质特征一致[16]。然而,本研究并未发现

BMI与2D︰4D存在相关性,这与 KALICHMAN
等[17]、FISCHER等[18]的研究结果一致。这可能说明

BMI与2D︰4D的关联性较弱,加之受到样本量、检
测方法、统计方法、年龄等因素影响可能出现结果不

一致的现象。此外,本研究对象均为健康大学生,能
够维持正常的日常饮食和户外活动,因此能够较好地

控制脂肪及体重的分布,这可能也是导致二者并无显

著相关性的原因之一。
本研究结果发现,除BMI外,宁夏某高校男性大

学生6项LBM 检测指标同样显著高于女性。LBM
主要是指去脂体重,这其中肌肉及BMC是构成LBM
的主要成分,二者功能相辅且同步增减,共同受到类

固醇激素的影响[3]。有研究结果显示,男性骨骼肌的

合成代谢受到睾酮的显著调节,机体睾酮水平与肌肉

含量呈显著正相关,而与脂肪含量则呈负相关[19]。随

着个体年龄的逐渐增大,伴随睾酮分泌减少,将会导

致肌肉和骨骼的流失与脂肪的增加,增加少肌症及肥

胖的发生风险[20]。女性肾上腺皮质也会合成雄激素,
在青春期达到峰值,而在20岁之后开始逐渐下降,这
将导致肌肉的分解代谢反应逐渐明显,从而降低女性
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骨骼肌的合成[21]。此外,骨骼肌细胞中存在特定的雌

激素受体(ER),雌激素可以通过 ER的介导,活化

AKT信号通路,进而磷酸化激活mTOR,刺激肌组织

中卫星细胞的增殖活性,增加蛋白质的合成,进而参

与肌肉质量的生长、维持和修复过程[22-23]。而在既往

研究中都显示,无论是成人还是儿童,肌肉及蛋白质

含量等均与BMC呈显著正相关,而与脂肪含量呈负

相关[24-25]。虽然有报道显示,脂肪细胞能够将雄烯二

酮转换为雌酮,借此抑制破骨细胞的活性,减少BMC
的丢失和骨结构的破坏,然而这种现象仅限于绝经后

女性[26]。因此,LBM才是BMC的重要决定因素。
肌肉组织主要以水分和蛋白质为主。本研究结

果显示,宁夏某高校男性大学生TBW、ICW、ECW、蛋
白质含量、BMC及SMM 均显著高于女性,主要原因

在于青春期后男性雄激素水平显著增高,在促进男性

第二性特征发育的同时,加速肌肉和骨骼的生理状

态,抑制脂肪生成。虽然雌激素也有促进骨骼肌合成

的作用,但相较于雄激素而言,其更多促进了脂肪的

蓄积及分布[27]。此外,由于LBM 是决定BMR的唯

一预测指标,增加肌肉含量可以有效提升机体代谢水

平,提高机体BMR水平,因此这也是男性BMR显著

高于女性的主要原因。由于2D︰4D与LBM 均受

到性激素的显著调控,因此多项研究试图分析二者之

间是否存在直接关联。HALIL等[28]在老年群体中发

现,2D︰4D与骨骼肌质量指数和握力呈显著负相

关,提示产前雄激素暴露可能在老年人骨骼肌丧失过

程中 发 挥 作 用。PRUSZKOWSKA-PRZYBYLSKA
等[23]研究发现,儿童期个体2D︰4D与SMM 呈显

著负相关,具有较低水平2D︰4D的女孩,SMM 有

显著增加的趋势。此外,普遍发现运动人群2D︰4D
明显较低,这可能是与运动人员LBM含量较高有关,
因此2D︰4D可能作为挑选运动员的指标之一[29-30]。
然而,本研究并未发现宁夏某高校大学生6项LBM
各项指标及BMI、BMR与2D︰4D存在相关性,主
要原因在于LBM的发育可能更多受到青春期后性激

素水平的调节,而产前宫内性激素水平可能主要影响

了2D︰4D的发育,而对成年个体体成分的分布影响

不大。此外,在个体成长过程中,饮食、生活习惯、受
教育水平、运动水平、母亲孕期体重等均会影响个体

体成分的分布[23]。因此本研究尚不能认定2D︰4D
与LBM间的相关性,今后仍需在更大样本中通过增

加分层分析进一步验证。
综上所述,本研究发现无论是2D ︰4D,还是

LBM,宁夏某高校大学生女性2D︰4D显著高于男

性,而男性LBM则显著高于女性,但是二者间并不存

在相关关系,提示二者可能并未共享相同的发育机

制。本研究尚存在一定缺陷,如限于样本数量,无法

进行年龄分层分析;未进行完善的问卷调查,无法获

知生活习惯、运动水平等对各项体成分和2D︰4D的

影响。在今后的研究中将逐步扩大样本量,补充问卷

调查数据,为补充国内相关研究资料,指导在校大学

生建立合理生活方式提供参考依据。
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