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孕期个体化营养指导对胎儿发育及孕妇健康的影响 

王 琼，冯郑娟，黄明华 (达州市中心医院妇产科，四川达州635000) 

[摘 要] 目的 探讨孕期定时个体化营养指导对胎儿生长发育及孕妇健康的影响。方法 将2005年 1月至2006年 l2月 

在我院孕妇学校就学的400例初孕妇随机分为营养指导组和对照组各200例，前者根据妊娠的不同时期对孕妇进行具体的膳食营 

养指导，后者则根据孕妇的饮食习惯与喜好进食。两者在同等孕期监测胎儿生长发育、孕妇体重、宫高以及血红蛋白的变化，B超 

动态检测量胎儿双顶经、头围、股骨长度，测定胎儿出生时体重并进行统计学分析。结果 指导组妊娠中后期双顶经、头围、股骨长 

度指标明显优于对照组，指导组妊娠中后期孕妇血红蛋白显著高于对照组(P<0．O1)。结论 对孕妇进行定期个体化营养指导有 

利于优生优育，降低妊娠合并症有利于孕妇健康，值得推广。 
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The effect on fetal development and gravida health by instructing individually maternal diet dur- 

lng pregnancy 

WANG Qiong，FENG Zheng-juan，HUANG Ming·hua(Department of Gynaecology and Obstetrics，Dazhou Central Hospital， 

Dazhou Sichuan 635000，China) 

Abstract：Objective To investigate the effect on fetal development and gravida health by instructing individually maternal diet during 

pregnancy．Methods Totally 40O primigravidas，from the school for pregnant women from Jan．2005 to Dec．2006，were randomly divided 

into two groups(each 2oo)，one of which was carried out instruction on the diet(instructing group)，another as control group ate according to 

their habit．Fatal development，body weight of pregnant women，height of uterus and hemoglobin were monitored for all gravidas of two 

groups during pregnancy．The data of body length and weight of newborn infants were statistically analyzed between the two groups．Results 

The weight of newborn infants ofinstructing group was weightier than that of control group(P<O．05)．The rate of pregnant complication 

of instructing group Writ8 lower than that of control group(P<O．05)．Conclusion The instruction on the diet of pregnant women is the ad- 

vantage of aristogenesis and reduce the rate of pregnant complication． 

Keywords：gravida；duration of pregnancy；diet；fetus 

受孕是新生命的开始，受精卵一胚胎 一胎儿一新 

生儿一成年是一条重要的生命质量链。许多证据表明 

胎儿在子宫内的发育与其成年期的健康密切相关。胎 

儿的健康除受遗传、父母健康状况以及生活环境的影 

响外，孕期营养也是不可忽视的重要因素。妊娠期是 

生命过程中对营养状况最为敏感的时期，胎儿生长发 

育的营养来自孕妇，孕妇妊娠期的营养状况直接或间 

接影响自身和胎儿的健康  ̈。孕妇营养平衡可以减 

少妊娠合并症，防止新生儿体重过低，降低围产期胎儿 

死亡及新生儿死亡率。孕妇缺乏营养，会造成胎儿营 

养素缺乏，使胎儿在体内器官发育不良或发育迟缓，胎 

儿某些生理功能低下，进而造成流产、死胎或畸形 。 

本文就 2005年 1月至 2006年 12月在我院孕妇学校 

接受孕期营养指导的产妇分娩资料进行分析，探讨定 
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期个体化营养指导对妊娠期母婴健康的影响。 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 

从 2005年 1月至2006年 l2月在我院住院分娩的产妇中 

选取4OO例孕妇作为观察对象，选择条件确定为首次在我院门 

诊确诊为宫内妊娠的初产妇，年龄2l一35岁，平均28岁，身高 

在150 cm以上，骨盆外测量在正常范围内，孕前体重、血压正 

常，无胃肠、心、肺、肝、肾等重要脏器疾病。 

1．2 分组与指导 

按门诊号的单双随机分为营养指导组(观察组)和对照组 

各200例，建立完整的孕期保健手册。观察组根据不同孕期胎 

儿发育对营养需求特点，适当考虑孕妇的经济承受能力进行个 

体化的膳食营养指导。确定怀孕开始进行检查和指导，妊娠确 

定开始到2O周，每4周检查和指导 1次；20—28周，每 3周检 

查和指导1次；28—36周，每2周 1次；36—40周，每周 】次。 

对照组则根据孕妇的饮食习惯与喜好进食，但仍按上述要求进 

行产前体检。两组严格要求禁食有毒有害食品。 
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1．3 观察指标 

两组在相同孕期自然早餐后 1 h测定孕妇体重指数⋯、宫 

高、血红蛋白，B超动态监测胎儿头围、双顶经、股骨长度，测量 

新生儿出生时的体重。 

1．4 统计学处理 

所获有效数据进行学生 检验，用均值 ±标准差表示， 

401 

P<0．05为显著差异，P<0．01为非常显著差异。 

2 结果 

孕妇的各项指标检测结果分别见图 1～图 3。胎儿的各项 

指标检测结果分别见表1、表2。 

表1 B超动态监测胎儿头围、双顶经 、股骨长度( ±s，锄 ) 
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图1 孕妇体重增长指数变化图 

孕周 

图 2 孕妇子宫高度变化图 

图 3 孕妇血红蛋白变化图 

表2 两组新生儿出生时的体重分布表 

3 讨论 

孕妇营养平衡可以减少妊娠合并症，防止新生儿 

体重过低，降低围产期胎儿死亡及新生儿死亡率。因 

此，孕妇充足的均衡营养是保证母婴健康的关键。本 

文本着以“五谷为养，五畜为益，五菜为充，五果为助” 

的原则根据不同孕期进行膳食营养指导。 

3．1 早孕期营养指导 

观察组的所有孕妇在早孕期内均有不同程度的厌 

食、恶心、呕吐等早孕反应，个别孕妇甚至出现体重较 

孕前下降的情况，这将影响到胚胎的早期发育，因此， 

此期指导孕妇合理化膳食、减轻早孕反应带来的不良 

后果显得尤为重要。作者根据孕妇的经济条件、饮食 

习惯，结合中国营养学会推荐的每日膳食营养素供给 

量标准，有针对性的制定个体化膳食方案。由于早孕 

期是一个由受精卵到胚胎分化逐渐形成胎儿雏形的过 

程，对糖和脂肪等能量性营养素的需求比孕前增加不 

多，但由于受精卵细胞的分裂分化活跃，对蛋白、维生 

素、微量元素的需求较多 j。而恶心、呕吐等早孕反应 

导致孕妇营养摄入下降，为了解决这一矛盾，我们要求 

孕妇少食多餐，吐后再餐，多吃富含维生素和微量元素 

的蔬菜水果。对于呕吐反应较重的孕妇可以将五谷杂 

粱、黑桃、芝麻、花生、豆类等研制成粉末，适当加入肉 
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末，菜末等制成半流汁食用，减少在胃内停留时间，有 

利于肠道消化吸收，使孕妇体内有较好的营养储备，不 

仅能满足胚胎发育的营养需求，而且为中后期妊娠奠 

定必要的营养基础 。 

3．2 妊娠中期营养 

妊娠中期是指怀孕 l3至 27周。此期胎儿各系统 

器官迅速发育，组织细胞快速增殖、胞体增大，胎儿体 

重、身长增长快速，孕妇每周增加(0．563±0．236)kg。 

这就需要大量的蛋白质保证胎儿的肌肉和骨骼的发 

育。20周以后胎儿对蛋白质的需要量迅速增加，42周 

的胎儿蛋白质含量约为母体的3％，足以说明蛋白质是 

胎儿发育所必需的、极为重要的营养素。否则，蛋白质 

供给不足会引起胎儿组织细胞分化停止，而使某些器 

官细胞数目减少，导致器官发育不全 引。充足的蛋白 

质除了保证胎儿发育所须，还要供给母亲子宫、胎盘及 

乳房的生长。因此，我们指导孕妇尽可能多摄人高生 

物学价值的蛋白质如鸡蛋，牛奶(每 日400—500 m1)， 

鱼，瘦肉等，如经济条件许可可以食人虾、蟹等海鲜，同 

时要求每周食人不低于 1 kg的富含植物蛋白的豆制 

品，以求蛋白种类均衡。此外，骨骼和大脑的发育还需 

要大量的钙、磷 、碘、锌等微量元素及各种维生素。此 

时，对照组的有些孕妇热衷于各种滋补品，但我们要求 

指导组孕妇禁用滋补品，多喝海带炖骨头汤，其内不仅 

钙、碘含量丰富，而且因其钙、磷比更有利于吸收，牛奶 

改用高钙奶。肝、肾等动物内脏富含微量元素及维生 

素，且利于消化吸收，每周至少食用 2次。主餐保证 2 

种不同类别的新鲜蔬菜，各种适季水果作为辅餐，不仅 

可以补充维生素，而且因其富含纤维素可以减轻或预 

防因子宫压迫直肠引起的便秘。随着胎儿体重的增 

加，孕妇体力消耗亦增大，此时孕妇的基础代谢可比正 

常人增加 10％ 一20％，每日约需增加836—1 672 Kj热 

能，因此，适量摄取植物性脂肪等高热量食物。适度限 

制甜点和食盐的摄人，以每天 15 g左右为宜，以预防妊 

娠高血压综合症。表2显示指导组没有 1例低体重或 

超体重儿，说明孕妇合理化膳食对胎儿发育的重要性。 

3．3 妊娠晚期营养指导 

妊娠晚期是指孕满28周至 40周。此期胎儿发育 

日趋成熟，体重增加很快，向母体索取的营养素更多， 

并要在体内储存以备出生后消耗。而母体除供给胎儿 
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生长发育所需的营养外，自身也要储备营养，以供给分 

娩时消耗所需。研究表明足月胎儿的蛋白含量为母体 

重的8％ 一9％左 右，约 437 g，是胎儿 自身体重的 

15％，占孕妇整个妊娠期蛋 白质贮存量的45％左右。 

由此可见，蛋 白质仍然是首要供给的营养素，其次是 

钙、磷和维生素 D。这是胎儿牙齿和骨骼生长所必须 

的。如果供给不足，婴儿不仅出牙时间推迟、体质虚弱 

容易得病，而且患佝偻病的可能性增大。胎儿利用铁 

制造自身的血液和肌肉组织，同时还要在肝脏中适量 

地贮备，以供出生后 6个月内消耗，孕妇至少有 300 mg 

铁贮备方能满足胎儿和胎盘的需要。如果母体贮备不 

足，就会影响新生儿储铁量，使婴儿较早出现缺铁性贫 

血，因此为适应红细胞增生、胎儿生长和孕妇各器官生 

理变化的需要，在中晚期必须补充铁剂，防缺铁性贫 

血 ]。显然，在此阶段孕妇对各种营养物质的需求量 

进一步加大。由于子宫增大，对胃肠道形成一定挤压， 

部分孕妇有厌食感，予以特别指导。食物构成仍延续 

中孕期食谱，但要求在早、中、晚餐之间各加一辅餐，后 

者以孕妇专用奶粉、核桃、花生、红枣等干果以及各种 

新鲜水果为主，使每日饮用牛奶600—700 ml。食盐量 

每日不超过 l0 g。本文结果显示指导组的各项观察指 

标均明显优于对照组，说明对孕妇进行个体化营养指 

导是有效可行的。 
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