
doi 10.3969/j.issn.1673-4254.2016.11.11 J South Med Univ, 2016, 36(11): 1514-1520

近年来，随着围生期保健意识的深入，越来越多的

研究证实，孕妇在孕期进行安全的运动有益于其自身及

胎儿的健康，可显著降低孕期各种并发症的发生［1,2］，如

降低妊娠期糖尿病的发生，降低剖宫产率，缓解孕妇的

抑郁和焦虑情绪等［3-4］。尽管如此，全球范围内孕期坚持

运动的妇女仍然不多［5］，仅有五分之一的孕妇按照美国

妇产科学会（American Association of Obstetrics and

Gynecology, ACOG）提出的指南进行运动［6-7］。更有研

究表明，一些孕前有运动习惯的妇女在孕期减少甚至放

弃了运动行为［8-10］。关于孕期运动行为影响因素的研究

显示，85%的美国孕妇认为阻碍她们进行运动的原因是
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摘要：目的 在调查研究的基础上深入分析孕妇运动行为的影响因素。方法 采用问卷调查的形式分别对妊娠早、中、晚期各

650、650、750名孕妇展开运动行为调查研究，采用结构方程模型（structural equation modeling, SEM）进行影响因素分析，模型中

主要设置了四个潜变量，包括孕妇对运动行为的态度、运动行为的主观规范、运动行为意向以及运动行为，并分别针对4个潜变

量设置了相应的观测变量。结果 孕妇年龄集中在18~35岁；孕妇及其丈夫的文化程度均较高；孕妇的母亲和婆婆的文化程度

均偏低；孕期的主要照顾者是其母亲，其次是丈夫。在出行方式上，妊娠早、中、晚期妇女分别以步行、坐公交车、专人接送为主；

妊娠各期的主要运动方式均为散步；妊娠各期妇女均倾向于从事静息型体力活动，运动强度越大，运动时间越少。结构方程模

型分析结果显示，妊娠期妇女的运动行为受行为意向的影响（标准化回归系数为0.372）；行为态度和主观规范通过影响行为意

向而最终影响运动行为（标准化回归系数分别为0.140及0.669）。结论 妊娠各期孕妇的运动行为均不合理，运动形式单一，运

动时间和强度不足。主观行为规范通过对行为态度及行为意向的影响而间接影响孕妇的运动行为，提示应加强对孕妇主要照

顾者的健康教育。

关键词：孕妇；运动；结构方程模型

Abstract：Objective To analyze the factors affecting maternal physical activities at different stages among pregnant women.
Methods Self-designed questionnaires were used to investigate the physical activities of women in different stages, including
650 in the first, 650 in the second, and 750 in the third trimester of pregnancy. The factors affecting maternal physical activities
were analyzed using the structural equation model that comprised 4 latent variables (attitude, norm, behavioral attention and
behavior) with observed variables that matched the latent variables. Results The participants ranged from 18 to 35 years of
age. The women and their husbands, but not their mothers or mothers-in-law, were all well educated. The caregiver during
pregnancy was mostly the mother followed by the husband. For traveling, the women in the first, second and third trimesters
preferred walking, bus, and personal escort, respectively; the main physical activity was walking in all trimesters, and the
women in different trimester were mostly sedentary, a greater intensity of exercise was associated with less exercise time.
Structural equation modeling (SEM) analysis showed that the physical activities of pregnant women was affected by
behavioral intention (with standardized regression coefficient of 0.372); attitude and subjective norms affected physical activity
by indirectly influencing the behavior intention (standardized regression coefficients of 0.140 and 0.669). Conclusions The
pregnant women in different stages have inappropriate physical activities with insufficient exercise time and intensity. The
subjective norms affects the physical activities of the pregnant women by influencing their attitudes and behavior intention
indirectly, suggesting the need of health education of the caregivers during pregnancy.
Key words: pregnant women; physical behavior; structural equation modeling
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自身内心的障碍，其次还包括周围朋友的影响、政策因

素［11］、照顾者健康意识缺乏等［12］；而我国孕妇不愿参与

运动的主要原因有存在安全顾虑［13］、对运动知识不了

解、个人习惯以及家人不允许等［14］。

Downs等［15］以理性行为理论（theory of reasoned

action, TRA）为框架对孕期运动行为的影响因素进了研

究，结果表明，孕妇是否有运动的意向决定了她是否会主

动进行运动，而运动意向又由主观社会规范所决定。我

国关于孕期运动尚未形成规范化的体系，已有的关于影

响因素的研究多是基于现状的简单分析，且缺乏理论基

础，并未深入剖析多种可能的潜在变量对孕妇运动行为

的影响。故本文在前期调查研究的基础上，以TRA为

指导构建结构方程模型，旨在深入分析我国孕妇孕期运

动行为的影响因素，为进一步开展针对性、个性化的孕

期运动指导和培训提供科学依据。

1 资料和方法

1.1 研究对象

采用便利抽样的方法，选取在成都市某三甲妇产儿

童专科医院产科门诊建卡或进行产前检查的妊娠各期

共2070例孕妇作为调查对象。纳入标准：（1）孕早、中、

晚期孕妇孕周分别为：<14周、24~28周、≥32周。且各

期孕妇均无内外科合并症和并发症；（2）自愿参加本研

究并签署知情同意书。排除标准：（1）有精神障碍性疾

病难以配合研究者。

1.2 研究方法

1.2.1 调查工具 查阅文献资料并以TRA为框架，自行

设计调查问卷，经专家评价及预调查，最后修订为《妊娠

早期妇女运动行为调查表》、《妊娠中期妇女运动行为调

查表》、《妊娠晚期妇女运动行为调查表》，调查表均包括

一般资料、运动行为及体力活动自填表3个部分。（1）一

般资料：包括年龄等9个条目；（2）运动行为：包括出行方

式、常进行的运动等；（3）体力活动自填表：量表引自丹

麦，其将孕妇的体力活动分为A、B、C、D、E、F、G、H、I九

个等级，信度为0.87，效度为0.75［16］。

1.2.2 样本量 根据参考文献［17］，孕期体质量平均增

长13.8 kg，标准差5.2 kg，检验水准α=0.05，uα=u0.05=1.96，

容许误差取3%，即δ= x̄ - μ=3%×μ 13.8 × 3% = 0.414 kg ，

σ=5.2 kg，则样本含量为：

n =(
uασ
δ

)2 =(1.96 × 5.2
0.414

)2 = 606 ≈ 600

1.2.3 资料收集 首先，研究人员向研究对象解释调查

的目的、原则和方法，孕妇同意后签署知情同意书。然

后研究人员一对一在旁指导孕妇自行填写问卷，填写时

间20~30 min，有疑问者当场给予解答，并现场收回问卷。

1.2.4 孕期运动行为影响因素的结构方程模型分析 结

构方程模型，又称潜在变量模型，是当代行为与社会领

域量化研究的重要统计方法，其方程式中包含随机变量

（观察变量、潜在变量及误差变量）和结构参数。它主要

用于分析观察变量间彼此的复杂关系，尤其是发掘潜在

变量间的关系。本研究以TRA为框架设计调查问卷，

在调查研究的结果基础上构建SEM分析孕妇运动行为

的影响因素。因此，初始模型潜变量之间的关系包括行

为态度和主观行为规范对行为意向的影响，以及行为态

度、主观行为规范和行为意向对行为的直接影响。理性

行为理论框架见图1，基于TRA构建的结构方程模型中

涉及的变量见表1。

1.2.5 统计学方法 采用 Epidata 建立数据库，运用

SAS9.1进行统计分析，运用率、构成比、均数等描述研

究对象的社会人口学资料和运动行为；运用χ2检验比较

妊娠前后的运动行为差异。并基于SEM探索各变量之

间的因果关系并深入分析孕妇运动行为的影响因素。

以P<0.05表示差异有统计学意义。

2 结果

2.1 妊娠各期妇女的社会人口学资料

妊娠早、中、晚期各发放问卷660份、660份、750份，

各回收有效问卷624份、619份、738份，有效率分别为

95%、94%、98%。结果显示，妊娠各期孕妇的社会人口

学资料相似。年龄主要在18~35岁；孕前BMI多在正常

范围；除孕中期妇女外，孕早、晚期妇女的家庭人均月收

入均较高；初产妇和经产妇的构成各约50%；孕妇及其

丈夫的文化程度均较高；孕妇的母亲和婆婆的文化程度

均偏低，50%以上为初中及以下；孕妇的主要照顾者是

其母亲，其次是丈夫（表2）。

2.2 各期孕妇的运动行为

2.2.1 各期孕妇的运动方式 在出行方式上，妊娠早、

中、晚期妇女分别以步行、坐公交车、专人接送为主；妊

娠以后各期的运动方式均主要是散步。结果见表3。

2.2.2 各期孕妇的运动强度和时间 研究显示，妊娠各

期妇女从事静息型体力活动时间较多，运动强度越大则

运动时间越少（表4）。

2.3 模型的建立及修订

结构方程模型多采用χ2值、RMR、RMSEA、GFI、

NFI、CFI等指标评价拟合效果。χ2检验，即拟合优度检

验，一般认为χ2、χ2/df越小，则模型拟合程度越好。GFI

表示模型拟合得到的方差和协方差能够解释数据资料

的方差和协方差的程度，通常认为GFI大于0.90时模型

拟合效果良好。NFI和PNFI也是常用指标，它反映假设

模型与一个观测变量间没有任何共变假设的独立模型

的差异程度，通常认为NFI大于0.90，PNFI大于0.50时

模型拟合较好。RMSEA系数不受样本量大小和模型复

杂程度的影响，通常认为RMSEA在0~0.05时表明假设
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模型拟合效果非常好，0.05~0.08 时拟合效果较好，

0.08~0.1时拟合模型尚可接受，如果大于0.10则表明假

设模型拟合效果不佳。CFI是另一个常用的指数，它反映

了假设模型与无任何共变关系的独立模型差异程度的

量数，CFI值越接近1越好，而PCFI大于0.5时模型拟合

较好［18］。本研究中初始模型分析结果提示模型拟合效果

欠佳。参数估计的结果显示：孕妇的文化程度和行为意向

不直接相关（P>0.05）；月收入和运动行为及主观规范不直

接相关（P>0.05）；行为态度和主观规范的相关性虽然有

统计学意义，但是相关系数非常小。模型修正的目的是

对初始模型进行调整，删除或增加某些路径，最终生成

最优的模型。因此，对模型进行修正时，将上述因果关

系进行删除。初始模型和修正模型的参数比较见表5。

2.4 模型参数结果报告

妊娠期妇女的运动行为受行为意向的影响（标准化

回归系数为0.372）。行为态度和主观规范通过影响行

为意向最终影响运动行为（标准化回归系数分别为

0.140及0.669）。月收入与孕妇的文化程度通过影响行

为态度而间接影响运动行为（标准化回归系数分别为

0.120及0.108），母亲的文化程度通过影响主观规范而

间接影响运动行为（标准化回归系数为0.205）。图1为

修正后的参数模型。

图1 理性行为理论
Fig.1 Theory of reasoned action model.

Motive of obey

Subjective

norm

Normative beliefs

Attitude

Evaluation of behavioral

outcomes

Behavioral beliefs

Other difference

variables

Personality

characteristics

Attitude to target

Demographic data

External variables

Behavioral

intention
Behavior

表1 结构方程模型中涉及的变量
Tab.1 Variables involved in structural equation model

Latent Variables (Code)

（Attitude）

（Subjective Norm）

（Intention）

（Behavior）

Observed variables（Code）

Know the benefits of reasonable motion（benefit）

Know the dangers of unreasonable motion（harm）

Maternal compliance with recommendations of husband（norm）

Maternal compliance with recommendations of mother（norm）

Do you want to take physical behavior?（self）

Do you think the physical behavior is beneficial to you?（agree）

Weekly exercise time（time）

Do housework?（housework）
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3 讨论

3.1 妊娠各期孕妇的运动行为现状

由前期的调查研究结果可知，各期孕妇的运动行为

均存在不合理之处，运动形式单一，多倾向于选择静息

型体力活动，如散步，且运动时间和强度不足。本研究

中，散步作为一种既简单又安全的运动行为最受孕妇的

欢迎，这也与一篇meta分析的结果相锲合［19］。但适用于

妊娠期妇女的运动方式多样，还包括孕妇体操、瑜伽［20］、

骑自行车［21］以及水中运动等，这些运动的强度更大，且

安全性均得到了证实。在本研究中，妊娠早期练习孕妇

Variables

Age

18-35 (year)

≥35 (year)

Pre-pregnancy BMI

<18.5

18.5-24.9

25.0-29.9

≥30.0

Education level

Senior and below

College

Undergraduate and above

Income

<2000

2001-3000

>3000

Maternal history

Primipara

Multipara

Education level of husband

Senior and below

College

Undergraduate and above

Education level of mother

Junior and below

Senior

College and above

Education level of mother in law

Junior and below

Senior

College and above

Main caregiver

Self

Husband

Mother

Mother in law

Nanny or relatives

Early pregnancy（n=624）

Number

548

76

115

464

33

12

101

171

352

37

123

464

298

326

95

146

383

345

191

88

370

182

72

39

211

272

79

23

（%）

87.8

12.2

18.4

74.4

5.3

1.9

16.2

27.4

56.4

6.0

19.7

74.3

47.8

52.2

15.2

23.4

61.4

55.3

30.6

14.1

59.3

29.1

11.6

6.3

33.8

43.6

12.7

3.6

Mid pregnancy（n=619）

Number

512

107

107

458

46

8

133

159

327

424

93

102

264

355

107

150

362

374

188

57

389

171

59

63

169

255

117

15

（%）

82.7

17.3

17.3

74.0

7.4

1.3

21.5

25.7

52.8

68.5

15.1

16.4

42.6

57.4

17.3

24.2

58.5

60.3

30.4

9.3

62.8

27.7

9.5

10.2

27.3

41.2

18.9

2.4

Late pregnancy（n=738）

Number

635

103

139

538

47

14

80

205

453

29

143

566

388

350

75

168

495

382

253

103

390

233

115

64

171

360

110

33

（%）

86.0

14.0

18.8

72.9

6.4

1.9

10.8

27.8

61.4

4.0

19.4

76.6

52.6

47.4

10.2

22.7

67.1

51.8

34.3

13.9

52.9

31.5

15.6

8.7

23.2

48.8

14.9

4.4

表2 各期孕妇的一般资料
Tab.2 Demographic information of the pregnant women in different trimesters
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体操的妇女不到20%，妊娠中晚期均低于10%，妊娠各

期均没有从事重度体力活动（I型）的孕妇。可见妊娠期

运动开展并不理想。妊娠是一个特殊的过程，孕妇在此期

间的体力活动状况可能影响到妊娠状态和妊娠结局［22］，

妊娠期适度的运动不仅能降低孕妇心脑血管疾病、各种

妇科肿瘤、妊娠期糖尿病和子痫的发病风险，还可以降

低各种新生儿出生缺陷的发生［2, 4, 23］，而妊娠期不坚持运

动或运动量严重不足则会导致相对应的不良后果，所以

孕期运动具有特殊的重要意义且形式内容也具有特殊

性。ACOG关于孕期体力活动的指南［24］明确提出，“无

并发症或合并症的孕妇应每天或1周的大多数日子进

行中度体力活动至少30 min”，如爬楼梯、快速步行、孕

妇瑜伽、保健操以及一些水中运动等。这提示在今后的

健康教育中，应丰富孕妇孕期的运动形式，并鼓励孕妇

表3 妊娠各期妇女运动方式
Tab.3 Types of physical activities of pregnant women in different trimesters

Variables

Travel mode
(The top 2)

Regular exercise
mode (The top 2)

Early pregnancy（n=624）

Item

Walk

Bus

Walk

Gymnastics

Number

189

130

494

121

（%）

30.3

20.8

79.2

19.4

Mid pregnancy（n=619）

Item

Bus

Car

Number

151

133

584

38

（%）

24.4

21.5

94.3

6.1

Late pregnancy（n=738）

Item

Car

Walk

Number

199

189

689

41

（%）

27.0

25.6

93.4

5.6

表4 妊娠期各种强度体力活动时间
Tab.4 Time spent in physical activities of different intensities
during pregnancy (Mean±SD)

Intensity

A

B

C

D

E

F

G

H

I

Early pregnancy

9.67±0.95

4.97±1.28

6.86±2.83

2.81±0.89

2.19±1.01

1.77±0.52

1.00±0.63

0.66±0.07

-

Mid pregnancy

9.47±0.76

4.50±1.10

6.90±1.32

3.02±0.92

2.10±0.50

1.75±0.34

0.96±0.14

0.65±0.06

-

Late pregnancy

9.44±0.90

4.76±1.36

6.52±1.40

2.96±0.73

2.09±0.49

1.64±0.85

0.92±0.22

0.65±0.22

-

表5 初始模型和修正模型参数比较
Tab.5 Comparison of parameters between the initial model and modified model

Model

Initial model

Modified model

Judge

MIN/DF

5.18

4.41

<5

GFI

0.849

0.935

>0.90

PGFI

0.512

0.581

>0.50

NFI

0.634

0.826

>0.90

PNFI

0.451

0.616

>0.50

CFI

0.651

0.858

>0.90

PCFI

0.464

0.639

>0.50

RMESEA

0.086

0.072

<0.10

χ2 value; df: Degree of freedom; GFI: Goodness-of-fit index; PGFI: Adjust the GFI by the degree of freedom model

and parameters' number; NFI: Normed fit index; PNFI: Adjust the NFI by the degree of freedom model; RMSEA: Root

mean squared error of approximation.

增加运动时间和强度。

3.2 基于SEM的运动行为影响因素分析

经SEM分析后发现，孕妇的运动行为取决于行为

意向。行为意向即行为趋向的意图，是做出行为之前的

行为动机和思想倾向［25］，它可以激发个体朝着一定目标

采取积极的行动，通常积极的行为意向会产生积极的运

动行为［26］。本研究中行为意向的观测变量为是否赞同

采取的行为是有益的且内心愿意采取运动行为，其标准

化回归系数分别为0.742、0.772，提示孕妇本人的意愿

和看法会影响其行为意向，应尽早对孕妇进行健康教

育，让她们从内心认可孕期运动对母婴有好处并产生运

动的需要，从而形成积极的运动意向。

研究表明，孕妇对行为的态度和主观行为规范决定

了孕妇的运动行为意向，且主观行为规范的影响远大于

态度产生的影响。主观行为规范的观测变量为孕妇对

母亲和丈夫看法的遵从程度，标准化回归系数分别为
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0.739和0.633，说明孕妇的母亲和丈夫作为其孕期的主

要照顾者会对孕妇的运动行为意向产生重要影响。刘

稚琴等研究显示，游泳作为一种安全性已经得到证实的

孕期运动，却不被孕妇及家人接受［27］。经SEM深入分

析后则可以解释为不合理的主观行为规范对孕妇运动

行为的限制。提示在今后的健康教育中应把孕妇的母

亲和丈夫纳入教育范围，让他们知晓孕期运动的目的和

意义，从而主动帮助孕妇形成良好的行为意向并采取合

理的运动行为。孕妇的主要照顾者对其运动行为的影

响最显著，有研究表明［28］，丈夫有体育锻炼习惯和陪伴

妻子运动会对孕妇的运动产生积极的影响。但本组研

究对象的主要照顾者是其母亲，其次是丈夫，且母亲文

化程度普遍偏低，按照中国的传统思想，她们多认为孕

期宜“静养”，不适合进行体力活动，这在很大程度上限

制了各期孕妇的运动行为。所以对她们的健康教育应

采取生动活泼的形式，如视频播放、情景演练等，让她们

真正懂得孕期运动的重要性，形成规范统一的认知，陪

伴孕妇运动，从而积极地影响孕妇的运动行为。

孕妇自身的态度对行为意向的影响作为一个独立

因素产生作用。态度是个体在社会生活中按照功利原

则进行取舍的结果［29］。当孕妇认同并内化关于运动的

观点后，就会形成稳定的态度，进而达成行为意向并影

响行为。是否知道不合理运动的危害以及合理运动的

好处是孕妇对行为的态度的观测变量，其标准化回归系

数分别为0.837、0.853。王新等［30］调查结果显示，仅有

2.1%的孕妇选择盆底肌锻炼，除了与孕妇的文化程度

低、认知度较差有关外，孕妇不能坚持练习和缺乏兴趣

也是重要的影响因素。经SEM深入分析后则可以解释

为孕妇尚未对孕期合理运动形成积极正确的态度。本

组对象的文化程度较高，但妊娠早期练习体操的孕妇不

到20%，妊娠中晚期均低于10%，且各期都没有从事重

度体力活动者，可见孕妇对孕期运动的知识态度仍有待

提高。提示在今后的健康教育中，应主动告知孕妇在孕

期运动的好处和不合理运动的危害，帮助其形成积极的

运动行为意向，通过多种形式如孕妇学校、新媒体平台、

热线咨询和个性化指导等，使孕妇了解更多的孕期运动

知识，提高孕妇的运动兴趣并在整个孕期坚持运动。从

结构方程模型还可以看出，孕妇的文化程度和家庭收入

对行为的态度有影响，即文化程度越高、家庭收入越高，

行为的态度越好。提示应加强对文化程度低、家庭收入

低人群的关注，采取针对性的健康教育方法以提高她们

运动的积极性。

与以往的研究相比，本研究首次将结构方程模型用

于对孕期运动影响因素的分析，明确归类了几个主要方

面的影响因素。本研究验证了运动意向对运动行为的

直接作用，尤其明确了主观社会规范对运动行为的重大

间接影响，为以后的健康教育工作指明了清晰的方向。

由于目前国内尚缺乏孕期运动的指南和评估标准，故不

能准确判断本组研究对象的运动行为。提示今后应加

强孕期运动的研究和宣教，规范孕期运动，尽早提出我

图2 孕妇运动行为影响因素的修正模型
Fig.2 Final structural equation model of
factors associated with physical activities in
pregnant women.
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国孕期运动的指南，从而规范孕期运动的指导和管理。

在今后研究中可将孕妇选择的运动类型和运动所消耗

的能量纳入结构方程模型，进行综合分析。
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