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摘要:目的 　 了解孕期、哺乳期妇女每日饮水量及其影响因素。 方法 　 于 2020
年 5—8 月,采用方便抽样的方式在北京、天津、山东和江苏等省(市)妇幼保健院产

科和儿保科,对 1320 名接受产前保健和产后随访的孕产妇进行一般情况、身体活动

度和饮水相关问卷调查。 数据从“问卷星”系统导出后,采用 Wilcoxon
 

秩和检验和多

元线性回归对孕产妇每日不同类型液体摄入量进行单因素和多因素分析。 结果 　 孕

妇和乳 母 每 日 饮 水 量 中 位 数 分 别 为 1321 mL 和 1271 mL, 白 水 饮 用 最 多 ( 均 为

1000 mL),其次是液态奶及酸奶( 179 mL 和 86 mL)和其他饮料( 29 mL 和 86 mL)。
单因素分析显示,孕妇每日饮水量随孕期、文化程度、家庭可支配收入增加而增加,
不同孕期、文化程度、身体活动强度和家庭可支配收入组差异均具有统计学意义

(P<0. 05) 。 此外,不同年龄、文化程度、身体活动强度和家庭可支配收入的乳母

每日饮水量、白水、液态奶及酸奶摄入量差异具有统计学意义( P< 0. 05) 。 多元线

性回归分析显示,孕期是孕妇每日饮水量、白水和液态奶及酸奶摄入量的最主要影

响因素,而家庭可支配收入是其他饮料的最主要影响因素。 对于乳母,家庭可支配

收入是每日饮水量、液态奶及酸奶和其他饮料摄入量的最主要影响因素,文化程度

是每日白水摄入量的最主要影响因素。 结论 　 孕妇、乳母饮水量不足,对孕产妇进

行饮水宣教时需考虑不同孕期状况、家庭收入、文化程 度 等 因 素,改 善 饮 水 行 为

方式。
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ABSTRACT: OBJECTIVE 　 To
 

investigate
 

the
 

water
 

intake
 

and
 

its
 

influence
 

factors
 

of
 

pregnant
 

and
 

lactating
 

women. METHODS 　 From
 

May
 

to
 

August
 

2020,
 

a
 

convenience
 

sampling
 

method
  

was
 

used
 

to
 

investigate
 

questionnaires
 

in
 

the
 

obstetrics
 

and
 

pediatric
 

care
 

departments
 

of
 

maternal
 

and
 

Child
 

Health
 

Hospitals
 

in
 

Beijing,
 

Tianjin,
 

Shandong
 

and
 

Jiangsu
 

Provinces
 

( Cities )
 

among
 

pregnant
 

and
 

lactating
 

women
 

who
 

received
 

prenatal
 

health
 

care
 

and
 

postpartum
 

follow-up.
 

The
 

questionnaire
 

included
 

general
 

conditions,
 

physical
 

activity
 

and
 

water-related
 

surveys.
 

The
 

data
 

was
 

exported
 

from
 

the
 

Questionnaire
 

Star
 

System
 

and
 

analyzed
 

by
 

Wilcoxon
 

rank
 

sum
 

test
 

and
 

multiple
 

linear
 

regression
 

for
 

different
 

types
 

of
 

daily
 

fluid
 

intake. RESULTS 　 The
 

median
 

daily
 

water
 

intake
 

of
 

pregnant
 

and
 

lactating
 

women
 

was
 

1321 mL
 

and
 

1271 mL,
 

respectively,
 

meanwhile,
 

plain
 

water
 

was
 

the
 

most
 

highest
 

( both
 

1000 mL) ,
 

followed
 

by
 

milk
 

and
 

milk
 

products
 

(179 mL
 

and
 

86 mL ) ,
 

other
 

beverages
 

( 29 mL
 

and
 

86 mL ) .
 

The
 

one-way
 

analysis
 

showed
 

that
 

daily
 

water
 

intake
 

of
 

pregnant
 

women
 

was
 

increased
 

with
 

increasing
 

gestation,
 

literacy,
 

and
 

household
 

disposable
 

income,
 

and
 

the
 

difference
 

were
 

statistically
 

significant
 

(P<0. 05)
 

across
 

gestation,
 

literacy,
 

physical
 

activity
 

intensity,
 

and
 

household
 

disposable
 

income
 

groups,
 

as
 

well
 

as
 

significant
 

differences
 

in
 

lactating
 

women
 

( P <
0. 05) .

 

Multiple
 

linear
 

regression
 

analysis
 

showed
 

that
 

pregnancy
 

was
 

the
 

most
 

influential
 

factor
 

for
 

daily
 

water
 

intake,
 

plain
 

water
 

and
 

liquid
 

milk
 

and
 

yogurt
 

intake
 

among
 

pregnant
 

women,
 

while
 

household
 

disposable
 

income
 

was
 

the
 

most
 

influential
 

factor
 

for
 

other
 

beverages.
 

For
 

lactating
 

women,
 

household
 

disposable
 

income
 

was
 

the
 

most
 

influential
 

factor
 

for
 

daily
 

water
 

intake,
 

liquid
 

milk
 

and
 

yogurt
 

and
 

other
 

beverages,
 

and
 

literacy
 

was
 

the
 

most
 

influential
 

factor
 

for
 

daily
 

intake
 

of
 

plain
 

water. CONCLUSION 　 Pregnant
 

and
 

lactating
 

women
 

had
 

insufficient
 

water
 

intake,
 

so
 

it
 

is
 

necessary
 

to
 

consider
 

different
 

pregnancy
 

status,
 

family
 

income
 

and
 

literacy
 

for
 

drinking
 

water
 

health
 

education
 

and
 

improve
 

drinking
 

behavior.
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women

　 　 水作为人类必不可少的营养素,具有重要的

生理功能,对维持身体活动有着重要意义。 水分

摄入不足或丢失过多会导致机体脱水,孕妇、乳母

往往是脱水的高危人群,特殊的生理变化、孕期羊

水、胎儿水分的吸收和乳汁分泌的增加,导致水分

需要量增多 [ 1-2] 。 研究表明,孕妇脱水可能会对

母婴健康产生负面影响,可能导致便秘、羊水过

少、先兆子痫,甚至会增加流产、早产的发生风

险 [ 3-5] 。 饮水是获得水分的主要途径,正确饮水

方式和足量饮水量可以预防疾病、促进身体健康。
其中,孕周、产后时间、年龄、文化程度、家庭收入、
身体活动强度、体质指数( body

 

mass
 

index,BMI)
等均可能影响饮水量。 我国的饮水调查主要集中

在一般人群,缺乏孕妇、乳母水摄入量数据。 本研

究旨在了解孕产妇每日饮水量及其影响因素,为
开展饮水宣教以及修订我国孕产妇适宜饮水量提

供依据。

1　 对象和方法

1. 1　 研究对象
 

　 　 采用方便抽样法,于 2020 年 5 月至 2020 年 8
月在北京、天津、山东、江苏等省(市) 妇幼保健院

产科和儿保科,按照知情同意的原则,对接受产前

保健和产后随访的孕期、哺乳期妇女进行调查。
项目经南京医科大学伦理委员会批准( No. 2020-
574) 。
1. 2　 方法

1. 2. 1　 调查工具 　 参考相关文献 [ 6] ,由课题组

设计,经营养学专家审定,反复修改,最终形成

《育龄妇女饮用水认知与行为选择调查》 。 问卷

内容包括一般情况、身体活动度、饮水量、饮水知

识、态度和行为调查。 本文就一般情况、饮水量和

身体活动度调查进行分析,其中饮水量调查、身体

活动度调查具体内容如下:
饮水量调查采用调查问卷和标准量相结合的

办法收集资料,在问卷中附有不同类型不同容积

的参照杯(菱形、椭圆形、圆形的杯子) ,由调查对
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象根据参照杯自行估计日常饮水杯的容量,再根

据调查对象的每日 / 周饮用次数和每次饮用量,计
算出每日饮水量。

身体活动度调查采用 《 国际身体活动问卷

(短卷) 》调查 [ 7] ,问卷包括身体活动的种类、频率

和时间以及静坐的时间。 将身体活动水平划分为

低、中、高 3 个水平。
1. 2. 2　 调查方法 　 采用 “ 问卷星” 制作调查问

卷,生成电子问卷二维码。 经过统一培训后的调

查人员对前来就诊的孕产妇,向其介绍调查目的

和饮水量相关调查方法后,指导其使用“微信” 客

户端扫描二维码,填写问卷。
1. 2. 3　 饮水量计算及主要指标定义 　 ( 1) 每日

饮水量:白水、液态奶及酸奶和其他饮料饮用量总

和。 白水:白开水、矿泉水、纯净水等。 液态奶及

酸奶:牛奶、羊奶、酸奶、冲调后的奶粉等。 其他饮

料:蛋白饮料 ( 豆浆、 含乳饮料、 植物蛋白饮料

等) 、非碳酸含糖饮料(果蔬饮料、普通茶饮料、无
糖茶饮料等) 、碳酸饮料(普通可乐、低糖( 无糖)
可乐等) 、热饮(茶和咖啡) 、冷饮。 ( 2) 孕前体质

指数(孕前 BMI) = 孕前体重( kg) / 身高 2( m2 ) ,将
孕前 BMI 按照 < 18. 5、 18. 5 ~ 23. 9、 24. 0 ~ 27. 9、
≥28. 0

 

划分为 4 组,分别对应消瘦、正常、超重和

肥胖。
1. 2. 4　 质量控制 　 调查开始前,对调查员统一培

训,制定工作手册,采用统一的调查问卷。 通过问

卷填写系统控制一个客户端只能提交一次问卷,
确保问卷内容有效、不重复。 问卷中每个题都为

必答题,不涉及姓名等隐私信息,避免敏感性语

言;后台检测每份问卷的答题时间,时间 < 300 秒

的视作无效问卷。
1. 3　 统计学分析

　 　 调查数据以 Excel 格式在问卷星系统中导

出,运用 SPSS
 

26. 0 软件进行数据分析。 调查对

象的年龄、身高、孕前体重、孕前 BMI 呈正态分

布,采用 �x±s 描述。 每日饮水量、白水、液态奶及

酸奶、其他饮料、白水占比、液态奶及酸奶占比、其
他饮料占比呈偏态分布,采用 M( P25,P75)描述。
采用 t 检验比较孕期、哺乳期妇女的基本情况;采
用 Wilcoxon

 

秩和检验比较不同特征孕产妇每日

饮水量、液态奶及酸奶和其他饮料差异;采用多元

线性回归分析分别分析不同因素( 孕期、产后时

间、年龄、文化程度、孕前 BMI 分级、身体活动强

度、家庭可支配收入) 对每日饮水量、白水、液态

奶及酸奶及其他饮料的影响。 双侧检验, P
 

<
 

0. 05 为差异有统计学意义。

2　 结果

2. 1　 基本情况

　 　 共收到 1320 份问卷,经过数据清理,剔除不

合格问卷,获得有效问卷 1247 份,问卷有效率为

94. 5%。 其中,孕期妇女 583 名,占 46. 8%,哺乳

期妇女 664 名,占 53. 2%。 两组调查对象年龄、身
高、孕前体重、孕前 BMI 差异均具有统计学意义

(P<0. 05) 。 详见表 1。

表 1　 2020 年中国四省(直辖市)孕妇基本情况(�x±s)
组别 年龄 / 岁 身高 / cm 孕前体重 / kg 孕前体质指数 / ( kg / m2 )
孕期 30. 2±4. 7 162. 9±5. 4 57. 3±10. 8 21. 6±3. 9
哺乳期 28. 8±5. 0 164. 6±5. 5 62. 6±11. 8 23. 1±4. 4
P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 <0. 001

2. 2　 每日饮水量

　 　 孕妇和乳母每日饮水量中位数分别为 1321
mL 和 1271 mL。 其中,白水饮用最多,其次为液

态奶及酸奶和其他饮料 ( 29 mL 和 86 mL) 。 孕

期、哺乳期妇女每日白水、液态奶及酸奶和其他饮

料摄入量差异具有统计学意义(P<0. 05) ,液态奶

及酸奶、其他饮料饮用量占每日饮水量的比例差

异具有统计学意义(P<0. 05) 。 详见表 2。
表 2　 2020 年中国四省(直辖市)孕妇不同类型液体饮用量及占比

组别
每日饮水量 白水 液态奶及酸奶 其他饮料

M( P25,P75) / mL M( P25,P75) / mL r / % M( P25,P75) / mL r / % M( P25,P75) / mL r / %
孕期 1321(893,1900) 1000(660,1500) 80. 8 179(57,286) 13. 0 29(0,100) 2. 5
哺乳期 1271(807,1841) 1000(500,1500) 80. 8 86(0,200) 7. 9 86(29,214) 8. 6
P 值 0. 075 0. 023 0. 307 <0. 001 <0. 001 <0. 001 <0. 001

2. 3　 孕期妇女每日不同类型液体饮用量的单因

素分析

　 　 单因素分析结果显示,孕妇每日饮水量随孕

期、文化程度、家庭可支配收入增加而增加,孕中

期妇女、文化程度为硕士及以上、家庭可支配收入

≥10 000 元 / 月每日饮水量中位数最高。
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白水摄入量随孕期、文化程度的增加而显著

增加;液态奶及酸奶摄入量随孕期、年龄、文化程

度、家庭可支配收入的增加而显著增加;而其他饮

料的摄入量随年龄、文化程度、家庭可支配收入的

增加而减少。 不同孕期、文化程度、身体活动强度

和家庭可支配收入的孕妇每日饮水量、白水、液态

奶及酸奶和其他饮料的摄入量差异均具有统计学

意义(P < 0. 05) ;此外,不同年龄组、孕前 BMI 组

孕妇液态奶及酸奶摄入量差异也存在显著性(P<
0. 05) (表 3) 。

表 3　 2020 年中国四省(直辖市)孕妇每日不同类型液体饮用量的单因素分析[M(P25,P75)]
组别 n( r / % ) 饮水量 / mL 白水 / mL 液态奶及酸奶 / mL 其他饮料 / mL
孕期

　 孕早期 166(28. 5) 1000(692,1548) 800(500,1200) 86(0,184) 50(0,137)
　 孕中期 243(41. 7) 1457(1029,2000) 1000(800,1500) 200(71,350) 7(0,79)
　 孕晚期 174(29. 8) 1446(1129,2018) 1200(920,1500) 229(86,357) 29(0,86)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 <0. 001
年龄 / 岁
　 20 ~ 24 72(12. 3) 1289(877,1902) 1000(800,1700) 57(0,179) 61(0,107)
　 25 ~ 34 399(68. 4) 1343(940,1929) 1000(750,1500) 197(64,300) 29(0,107)
　 ≥35 112(19. 2) 1257(859,1811) 1000(600,1500) 217(86,300) 14(0,86)
　 P 值 0. 495 0. 659 <0. 001 0. 022
文化程度

　 高中及以下 51(8. 7) 1086(700,1679) 800(500,1500) 86(7,129) 57(0,160)
　 中专、大专 162(27. 8) 1171(840,1616) 1000(600,1350) 107(5,240) 31(0,102)
　 本科 255(43. 7) 1357(1000,1857) 1000(800,1500) 200(71,300) 29(0,100)
　 硕士及以上 115(19. 7) 1750(1197,2114) 1500(800,1800) 250(129,357) 0(0,71)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 0. 051
孕前体质指数分级

　 消瘦 120(20. 6) 1350(957,2051) 1000(800,1700) 107(10,214) 57(0,123)
　 正常 319(54. 7) 1310(879,1893) 1000(600,1500) 200(57,300) 29(0,86)
　 超重 106(18. 2) 1344(886,1801) 1000(600,1500) 200(86,350) 7(0,86)
　 肥胖 38(6. 5) 1250(738,2119) 1000(500,1500) 171(35,277) 49(0,142)
　 P 值 0. 968 0. 722 0. 002 0. 169
身体活动强度

　 低 126(21. 6) 1107(693,1713) 1000(500,1500) 86(0,200) 29(0,100)
　 中 285(48. 9) 1500(1064,2000) 1000(800,1500) 220(86,357) 7(0,86)
　 高 172(29. 5) 1289(873,1805) 1000(600,1500) 144(46,250) 57(0,143)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 0. 001
家庭可支配收入 / (元 / 月)
　 <4999 64(11. 0) 1073(701,1812) 1000(500,1500) 101(24,211) 53(2,199)
　 5000 ~ 7999 150(25. 7) 1234(800,1745) 1000(600,1500) 121(0,240) 43(0,135)
　 8000 ~ 9999 126(21. 6) 1221(898,1693) 1000(800,1500) 136(36,250) 29(0,102)
　 ≥10000 243(41. 7) 1529(1079,2057) 1200(800,1600) 250(100,357) 0(0,71)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 <0. 001

2. 4 　 乳母每日不同类型液体饮用量的单因素

分析

　 　 单因素分析显示,乳母每日饮水量随身体活

动强度、家庭可支配收入的增加而增加,每日液态

奶及酸奶和其他饮料的摄入量随家庭可支配收入

的增加而显著增加(P<0. 05) ,家庭可支配收入≥
10 000 元 / 月的乳母饮用量均最多,此外,每日其

他饮料摄入量随孕前 BMI 的增加而降低,不同孕

前 BMI 组摄入量存在显著性差异(P < 0. 05) ( 表

4) 。 不同年龄、文化程度、身体活动强度和家庭

可支配收入的乳母每日饮水量、白水、液态奶及酸

奶摄入量差异具有统计学意义;不同产后月龄的

乳母液态奶及酸奶摄入量也均有统计学意义(P<
0. 05) 。
2. 5　 孕产妇每日不同类型液体饮用量的多因素

分析

　 　 多元线性回归结果显示,孕期是孕妇每日

饮水量、白水和液态奶及酸奶摄入量的最主要

影响 因 素, 标 准 系 数 绝 对 值 均 最 大, 分 别 为

0. 223、0. 199 和 0. 234;家庭可支配收入是其他

饮料的最主要影响因素,标准系数绝对值最大

为 0. 131。
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表 4　 2020 年中国四省(直辖市)乳母每日不同类型液体饮用量的单因素分析[M(P25,P75)]
组别 n( r / % ) 饮水量 / mL 白水 / mL 液态奶及酸奶 / mL 其他饮料 / mL
产后时间 / 月
　 0 ~ 2 124(18. 7) 1246(900,1841) 1000(600,1500) 71(0,200) 75(20,169)
　 3 ~ 5 151(22. 7) 1264(861,1986) 1000(500,1500) 114(21,214) 86(21,214)
　 6 ~ 8 72(10. 8) 1336(1011,1821) 1000(725,1500) 111(45,241) 79(29,214)
　 9 ~ 12 317(47. 7) 1271(714,1784) 1000(500,1500) 71(0,179) 86(43,221)
　 P 值 0. 460 0. 314 0. 001 0. 267
年龄 / 岁
　 20 ~ 24 140(21. 1) 1104(629,1689) 850(341,1388) 43(0,143) 92(38,220)
　 25 ~ 34 439(66. 1) 1343(907,1880) 1000(600,1500) 107(0,200) 86(29,214)
　 ≥35 85(12. 8) 1114(833,1896) 1000(550,1500) 86(0,179) 77(29,214)
　 P 值 0. 003 0. 001 0. 001 0. 490
文化程度

　 高中及以下 97(14. 6) 1064(518,1561) 600(300,1200) 71(4,152) 74(17,229)
　 中专、大专 246(37. 0) 1264(711,1750) 1000(500,1500) 68(0,179) 86(29,214)
　 本科 293(44. 1) 1343(1000,2004) 1000(800,1500) 114(18,214) 86(43,214)
　 硕士及以上 28(4. 2) 1304(643,2285) 1000(500,1925) 79(0,343) 82(4,277)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 0. 003 0. 812
孕前体质指数分级

　 消瘦 95(14. 3) 1157(586,1864) 927(359,1500) 51(0,250) 140(57,286)
　 正常 326(49. 1) 1264(800,1846) 1000(500,1500) 86(0,182) 86(23,214)
　 超重 170(25. 6) 1357(971,1838) 1000(775,1500) 114(11,214) 72(29,188)
　 肥胖 73(11. 0) 1129(689,1689) 1000(500,1500) 86(33,180) 71(21,184)
　 P 值 0. 071 0. 005 0. 158 0. 009
身体活动强度

　 低 210(31. 6) 1085(664,1586) 975(500,1263) 46(0,153) 85(16,188)
　 中 154(23. 2) 1343(970,1916) 1000(800,1500) 143(43,225) 86(23,171)
　 高 300(45. 2) 1379(904,1968) 1000(600,1500) 107(0,200) 94(43,250)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 0. 010
家庭可支配收入 / (元 / 月)
　 <4999 89(13. 4) 1041(500,1543) 800(300,1200) 43(0,143) 64(14,150)
　 5000 ~ 7999 266(40. 1) 1250(706,1773) 1000(500,1500) 79(0,180) 86(29,214)
　 8000 ~ 9999 155(23. 3) 1229(857,1821) 1000(600,1500) 71(0,200) 86(36,179)
　 ≥10000 154(23. 2) 1532(1027,2107) 1100(800,1600) 143(43,250) 114(34,252)
　 P 值 <0. 001 <0. 001 <0. 001 0. 027

　 　 在乳母中,家庭可支配收入是每日饮水量、液
态奶及酸奶和其他饮料摄入量的最主要影响因

素,标准系数绝对值均最大,分别为 0. 193、0. 207
和 0. 191;文化程度是每日白水摄入量的最主要

影响因素,标准系数绝对值为 0. 148(表 5) 。

3　 讨论

中国营养学会在制定孕产妇水适宜摄入量

时,由于我国缺乏孕产妇饮水量的基础数据,参考

了其他国家的调查数据,推荐孕妇、乳母每日饮水

量分别为 1700 mL 和 2100 mL[ 8] 。 该推荐量是否

适合我国的孕产妇,目前尚未有数据支持,基于

此,本研究针对我国部分省市的孕产妇的饮水量

进行了调查。

本调查显示孕妇和乳母每日饮水量的中位数

分别为 1321 mL 和 1271 mL,均低于推荐量。 其

中,乳母每日饮水量甚至低于孕妇,分析原因可能

是与汤的摄入有关,在本项调查中未考虑孕产妇

每日汤的饮用量,人们普遍认为哺乳期喝汤有助

于乳汁的分泌,有益于母婴健康。 目前,仅有两项

研究报道了我国孕产妇水摄入量,北京地区一项

饮水调查结果显示 [ 9] ,孕妇和乳母每日白水摄入

量的中位数分别为 1000 mL 和 1200 mL,饮料中的

水摄入分别为 178 mL 和 245 mL;另外一项研究

报道了我国 13 个省(市) 孕妇饮水量 [ 10] ,其研究

结果(1165 mL)略低于我们的调查。 尽管调查方

法存在差异,但改善孕产妇饮水行为,提高每日水

摄入量刻不容缓。
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表 5　 中国四省(直辖市)孕产妇每日不同类型液体摄入量影响因素的多元线性回归分析

组别 类型 影响因子及常量 非标准化系数 标准误 标准系数 t 值 P 值

孕期 饮水量 常量 642. 703 159. 346 4. 033 <0. 001
孕期 189. 686 34. 494 0. 223 5. 449 <0. 001
文化程度 122. 305 34. 172 0. 150 3. 286 0. 001

白水 常量 685. 234 143. 862 4. 763 <0. 001
孕期 151. 772 31. 142 0. 199 4. 874 <0. 001
文化程度 78. 740 30. 852 0. 118 2. 552 0. 011
家庭可支配收入 53. 602 26. 246 0. 097 2. 042 0. 042

液态奶及酸奶 常量 -165. 689 36. 922 -4. 487 <0. 001
孕期 48. 293 7. 993 0. 234 6. 042 <0. 001
文化程度 30. 944 7. 918 0. 172 3. 908 <0. 001
孕前体质指数 22. 850 7. 559 0. 116 3. 023 0. 003
家庭可支配收入 17. 613 6. 736 0. 118 2. 615 0. 009

其他饮料 常量 123. 158 34. 797 3. 539 <0. 001
身体活动水平 17. 968 7. 945 0. 093 2. 261 0. 024
家庭可支配收入 -16. 999 6. 348 -0. 131 -2. 678 0. 008

哺乳期 饮水量 常量 629. 317 177. 700 3. 541 <0. 001
身体活动强度 131. 944 33. 007 0. 149 3. 997 <0. 001
家庭可支配收入 149. 280 31. 426 0. 193 4. 750 <0. 001

白水 常量 311. 337 138. 631 2. 246 0. 025
年龄 84. 407 39. 245 0. 082 2. 151 0. 032
文化程度 111. 923 30. 890 0. 148 3. 623 <0. 001
身体活动水平 75. 994 25. 750 0. 112 2. 951 0. 003

液态奶及酸奶 常量 91. 161 43. 305 2. 105 0. 036
产后时间 -19. 955 5. 831 -0. 129 -3. 422 0. 001
身体活动水平 23. 767 8. 044 0. 111 2. 955 0. 003
家庭可支配收入 38. 775 7. 658 0. 207 5. 063 <0. 001

其他饮料 常量 226. 819 68. 611 3. 306 0. 001
文化程度 -33. 979 15. 288 -0. 091 -2. 223 0. 027
孕前体质指数 -45. 881 13. 038 -0. 134 -3. 519 <0. 001
身体活动水平 32. 183 12. 744 0. 096 2. 525 0. 012
家庭可支配收入 56. 134 12. 134 0. 191 4. 626 <0. 001

　 　 液态奶及酸奶是孕产妇饮用水的主要来源之

一,是钙的最好的食物来源,《中国妇幼人群膳食

指南(2016) 》 [ 11] 中建议孕产妇每日奶类摄入量

为 300 ~ 500 g。 本研究中,孕妇和产妇每日液态

奶及酸奶摄入量均不足,与 13 省市 [ 10] 调查结果

相近(147 mL / d) ,相关部门需加强孕产妇的营养

宣教,在医院开设孕期营养门诊。 近年来,含糖饮

料消费量迅速上升,有研究显示,含糖饮料摄入过

多对人体健康产生影响,可能会增加 2 型糖尿病、
脑卒中、 冠心病的发病风险 [ 12-14] 。 本调查结果

中,孕产妇其他饮料( 蛋白饮料、含糖饮料、碳酸

饮料、热饮、冷饮) 摄入均较少,可能原因是孕产

妇及亲属更关注母婴健康,会限制这类饮品的

摄入。
影响饮水量的因素有很多,单因素分析结果

发现,孕妇每日饮水量随孕期、文化程度、家庭可

支配收入增高而增高,与之前报道的成年人相关

饮水量调查结果类似 [ 15-16] 。 这可能与饮水认知

有关,文化程度高的调查对象获取知识的能力和

效率更好,
 

正确的饮水认知可能会改变饮水行为

习惯。 本研究发现文化程度与家庭可支配收入存

在正相关,相关系数为 0. 468。 可见,随着文化程

度的增加,家庭可支配收入也增加,家庭可支配收

入高的调查对象生活质量会更好。 此外,本研究

发现孕期也是影响饮水量的重要因素,可能与孕

期血容量、羊水等生理变化相关。 在乳母中,每日

饮水量随身体活动强度的增高而增高,可能由于

不同身体活动度调查对象,每天排汗量不同,为保

持体内水分的平衡需要摄入更多的水分。 然而,
本研究中不同孕前 BMI 分组孕产妇饮水量差异

无统计学意义,结果与河北某高校大学生调查结

果一致 [ 17-18] 。
多元线性回归结果发现,孕期是孕妇每日饮

水量、白水和液态奶及酸奶摄入量的重要影响因
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素,在乳母中,家庭可支配收入是每日饮水量、液
态奶及酸奶和其他饮料的重要影响因素,文化程

度则影响白水摄入量,相关部门应该有针对性开

展更多的饮水知识宣教,指导孕产妇养成良好饮

水习惯,足量补充水分,在修订水适宜摄入量时需

要综合考虑各种因素。
综上所述,我国部分地区的孕产妇饮水量不

足,均低于推荐量,需考虑不同孕期状况、家庭收

入、文化程度等因素来加强饮水健康宣教鼓励和

促进孕产妇饮水。 本研究采用的调查方法虽然存

在一定回忆偏倚,但本调查数据可为我国孕产妇

水适宜摄入量的修订提供一定依据。
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