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摘 要:目的 了解江门地区育龄及孕期妇女增补叶酸预防神经管畸形(NTDs)的知、信、行现况。方法 随机选取我

市育龄及孕期妇女为调查对象,采用自行编制的问卷对其叶酸增补的知、信、行状况进行调查,并对数据进行单因素分

析。结果 获得1003份有效调查问卷,愿意服用叶酸的比率为98.60%,763名妊娠期妇女的叶酸服用率为79.16%。
既往怀孕和生育次数可显著影响妇女对叶酸增补知识的知晓率和增补行为,文化程度高者和年龄高者对叶酸增补知识

的知晓率更高、增补行为更正确科学,但本科学历以上者对于基层医院提供免费叶酸的知晓率最低。结论 实施出生缺

陷“三级干预措施”,加强叶酸增补预防NTDs的宣教,普及优生知识有待进一步提高。
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  Abstract: Objective Toinvestigatetheknowledge,attitudeandpractice(KAP)aboutthefolicacid
supplementtopreventneuraltubedefects(NTDs)inchild-bearingageandpregnantwomenofJiangmencity.
 Methods Thechild-bearingageandpregnantwomenwererandomlyselectedinJiangmen.TheKAPinfor-
mationofthemwereinvestigatedbyself-developedquestionnaires.Aunivariateanalysiswasperformedon
collectedrelevantindexes. Results Therateofwillingnesstofolicacidsupplementwas98.60%in1003
women(fromvalidquestionnaires).Therewere763pregnantwomeninthesurveyandtherateoffolicacid
supplementwas79.16%.ThepregnanthistoryandlaborfrequencyhadansignificantinfluenceontheKAPa-
boutfolicacidsupplement.Further,womenwhohadhighereducationandolderweremorelikelytohavedeep
knowledgeandcorrectlyscientificknowledgeaboutfolicacidsupplement.However,theawarenessrateoffree
-issuefolicacidbyprimaryhospitalamonghighlyeducatedwomenwasthelowest. Conclusion Itwillbe
furtherimprovedintakingTri-gradeinterventionmeasurestopreventbirthdefectsandinstrengtheningprop-
agandaandeducationoffolicacidsupplementandpopularizingtheEugenicsknowledge.
  Keywords: folicacidsupplement;neuraltubedefects;Jiangmencity;child-bearingageandpregnant

woman

  叶酸是一种水溶性B族维生素,对细胞的分裂生

长及核酸、氨基酸、蛋白质的合成起着重要的作用[1]。
孕早期妇女叶酸缺乏是胎儿神经管畸形(Neuraltube
defects,NTDs)发生的主要原因,先天性心脏病等出

生缺陷也可能与叶酸缺乏相关[2]。为加大出生缺陷干

预工作,降低我国神经管缺陷发生率,提高出生人口素

质,卫妇社发布《增补叶酸预防神经管缺陷项目管理方

案》,从2009年开始实施增补叶酸预防 NTDs项目。
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目前江门地区仍没有关于育龄及孕期妇女的叶酸增补

的知 晓 率 (knowledge)以 及 态 度 (attitude)、行 为
(practice)的调查数据。因此,本次调查旨在获取江门

地区育龄及孕期妇女增补叶酸预防胎儿的知识-态度

-行为(知信行,KAP)状况,为实施增补叶酸预防

NTDs的干预措施提供科学依据,并为干预效果进行

科学评价。
1 对象与方法

1.1 研究对象 以我院为基础,随机选取2014年1
月~6月登记进行婚检和产检的育龄及孕期妇女为调

查对象,纳入标准为于江门市长期居住2年或以上的

妇女。共获得1003份有效问卷数据。本调查采取自

愿的原则,对愿意接受调查对象的资料保密。
1.2 研究方法 ①参考健康教育中经典的“知信行理

论”与“健康信念模式”,以及国、内外多项叶酸知信行

研究,自行设计本次调查问卷。问卷内容包括基本社

会人口学信息:年龄、学历、职业、民族等;育龄及孕期

妇女增补叶酸的相关知识知晓率:孕妇增补叶酸的原

因,补充叶酸的方法、时间、剂量等;对增补叶酸的态

度:是否认为有必要增补叶酸,什么因素易影响其态

度;行为:对增补叶酸具体的做法等。②对调查员进行

调查前集中培训,统一调查表填写要求,熟练掌握调查

内容及调查技巧后上岗。采用面对面调查以及发放问

卷两种调查方式,当场检查资料的完整性和真实性。
1.3 统计学方法 应用SPSS13.0数据统计软件,数
据处理前经正态性检验及方差齐性检验,各变量分析

进行χ2 检验分析,P<0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 一般情况 本次调查共获得1003份有效问卷,
年龄18~38岁,平均为(27.1±3.7)岁。妊娠期妇女

为76.07%(763/1003),其中计划内妊娠的有40.11%
(306/763),意外妊娠的有59.90%(457/763)名;非妊

娠期妇女占23.93%(240/1003)。文化程度普遍较

高,初中及以下的有13.96%(140/1003),中专及高中

的占26.32%(264/1003),大专的占30.71%(308/1
003),本科及以上的占29.01%(291/1003)。既往怀

孕2次及以上或既往有生育情况者占31.21%(313/1
003)。
2.2 对叶酸增补知识及政策的了解 见表1。本次

调查中,既往怀孕及生育的次数均可影响妇女对叶酸

增补知识的了解,包括用法用量、有效增补时间段以及

相关政策(P<0.05)。此外,文化程度以及年龄分布

可显著影响妇女对叶酸增补的用法用量的知晓率(P
<0.05),结果显示,文化程度越高和有怀孕及生育经

验者对叶酸的用法用量具有更深的了解。不同年龄分

布可显著影响妇女对叶酸增补的有效时间段的知晓

率,但不同文化程度的妇女对此知晓率没有显著性影

响。对于增补叶酸预防NTDs的知晓率,本科及以上

的妇女与初中及以下的妇女相比,前者的知晓率显著

高于后者(P <0.05)。对于基层医院可免费提供叶

酸的国家政策,知晓率普遍较低,尤其是本科及以上学

历的妇女,可能由于此类妇女较多居住在城镇,缺乏相

关的政策宣教。

表1 江门地区育龄及孕期妇女对叶酸增补知识的知晓率(n,%)

项目 n
知道正确

的用法用量

知道正确

的增补时间

知道可预防

神经管畸形

知道基层医院

免费提供叶酸

初中及以下 140 62(44.29) 35(25.00) 69(49.29) 59(42.14)
中专及高中 264 134(50.76) 76(28.79) 145(54.92) 77(29.17)
大专 308 187(60.71) 87(28.25) 170(55.20) 87(28.25)
本科及以上 291 237(81.44) 89(30.58) 201(69.07) 32(11.00)

χ2 79.562 1.475 21.032 55.833
P 0.000 0.691 0.000 0.000
既往怀孕2次及以上或既往有生育情况者 313 209(66.77) 102(32.59) 191(61.02) 105(33.55)
既往怀孕1次及以下或既往无生育情况者 690 411(59.57) 185(26.81) 394(57.10) 150(21.74)

χ2 4.741 3.525 1.366 15.500
P 0.031 0.048 0.242 0.000
20岁及以下 49 15(30.61) 10(20.41) 21(42.86) 6(12.25)

20~30岁 780 502(64.36) 211(27.05) 462(59.23) 198(25.39)

30岁以上 174 103(59.20) 66(37.93) 102(58.62) 51(29.31)

χ2 22.862 9.944 5.090 5.880
P 0.000 0.013 0.078 0.052

2.3 对叶酸增补的态度 本次调查的1003名妇女

中,仅有14名不愿意增补叶酸,愿意服用率为98.
60%。在不同文化程度的妇女中,大专者的愿意服用

率最低,差异具有统计学意义(P<0.05)。妇女既往

怀孕和生育次数对叶酸增补的态度差异无统计学意义
(P>0.05)。不同年龄分布中,20岁及以下者的愿意
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服用率最低,差异具有统计学意义(P <0.05),见表

2。

表2 江门地区育龄及孕期妇女对叶酸增补的态度(n,%)

项目 n 愿意服用

接受二/三级

医院的叶酸

增补费用

愿意到基

层医院申

请免费叶酸

初中及以下 140 140(100.00) 138(98.57) 84(60.00)
中专及高中 264 263(99.62) 260(98.49) 106(40.15)
大专 308 298(96.75) 308(100.00) 168(54.55)
本科及以上 291 288(98.97) 291(100.00) 131(45.02)

χ2 11.914 5.961 20.668
P 0.008 0.051 0.000
既往怀孕2次及以上或 313 307(98.08) 308(98.40) 157(50.16)
 既往有生育情况者
既往怀孕1次及以下或 690 682(98.84) 689(99.86) 332(48.12)
 既往无生育情况者

χ2 1.102 7.640 0.933
P 0.343 0.006 0.458
20岁及以下 49 46(93.88) 48(97.96) 29(59.18)

20~30岁 780 772(98.97) 777(99.62) 335(42.95)

30岁以上 174 171(98.28) 172(98.85) 125(71.84)

χ2 8.867 3.202 49.769
P 0.012 0.202 0.000

  在二、三级医院产检时,每瓶叶酸的价格为4~5
元(一个月的用量),99.40%(997/1003)妇女接受此费

用,认为其在自己的经济能力承担范围内,文化程度、

年龄分布等因 素 对 此 差 异 均 无 统 计 学 意 义(P >
0.05)。而愿 意 到 基 层 医 院 申 请 免 费 叶 酸 的 仅 有

48.75%,其中不同文化程度和年龄分布对此具有显著

性影响(P<0.05)。
2.4 对叶酸增补的行为 对763名妊娠期妇女的叶

酸增补行为数据进行统计,叶酸服用率为79.16%
(604/763),其 中 计 划 内 怀 孕 妇 女 的 叶 酸 服 用 率 为

94.44%(289/306),意外怀孕妇女的叶酸服用率为

68.93%(315/457),两者比较差异有统计学意义(P
<0.05)。不同文化程度的孕期妇女的叶酸服用率差

异无统计学意义(P>0.05),而妇女既往怀孕和生育

次数以及年龄分布对叶酸服用率具有显著性影响(P
<0.05)。见表3。

一般待孕妇女从怀孕前3个月至怀孕后3个月以

0.4mg/d的剂量增补叶酸,可有效预防胎儿 NTDs。
本次调查中,江门地区孕期妇女的叶酸增补剂量基本

是按照医生指导用量或药品说明书用量服用,但能坚

持每天服用的比率相对较低,其中初中及以下者和年

龄20岁及以下者的正确剂量增补率和增补频率较低。
此外,在正确的时间段内增补叶酸的人群比率仅有

35.93%(217/604),既往怀孕及生育次数、是否计划内

妊娠、文化程度等因素均对此比率具有显著性的影响
(P<0.05),见表3。

表3 江门地区孕期妇女的叶酸增补行为

项目 n
叶酸

服用率

正确的增补

剂量和频率

正确的

服用时间

计划内妊娠 306 94.44%(289/306) 90.31%(261/289) 51.21%(148/289)
意外妊娠 457 68.93%(315/457) 91.75%(289/315) 21.91%(69/315)

χ2 45.382 0.381 56.232
P 0.000 0.537 0.000
初中及以下 95 74.74%(71/95) 85.92%(61/71) 14.09%(10/71)
中专及高中 204 80.39%(164/204) 93.29%(153/164) 35.98%(59/164)
大专 225 75.11%(169/225) 87.57%(148/169) 39.01%(66/169)
本科及以上 239 83.68%(200/239) 94.00%(188/200) 41.00%(82/200)

χ2 6.51 7.958 17.669
P 0.089 0.047 0.001
既往怀孕2次及以上或既往有生育情况者 288 85.07%(245/288) 90.20%(221/245) 44.49%(109/245)
既往怀孕1次及以下或既往无生育情况者 475 75.58%(359/475) 91.64%(329/359) 30.08%(108/359)

χ2 9.789 0.370 13.129
P 0.002 0.543 0.000
20岁及以下 38 60.53%(23/38) 86.96%(20/23) 21.74%(5/23)

20~30岁 581 80.03%(465/581) 90.97%(423/465) 35.27%(164/465)

30岁以上 144 80.56%(116/144) 92.24%(107/116) 41.38%(48/116)

χ2 8.438 0.679 3.597
P 0.015 0.712 0.166

3 讨论

推广育龄妇女怀孕前后增补叶酸是我国实施出生

缺陷干预工程的主要措施之一,而对叶酸增补预防知

识的掌握与该措施的正确实施和收效有着密切的关
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系[3]。前期研究结果显示,本地区大多育龄妇女体内

红细胞叶酸水平不足以预防 NTDs,尤其是文化程度

低下者和农村妇女[4]。本次调查通过获取江门地区育

龄及孕期妇女增补叶酸预防胎儿NTDs的知晓率以及

态度、行为的基础数据,为实施增补叶酸预防NTDs的

干预措施提供科学依据。
3.1 不同文化程度妇女对增补叶酸预防 NTDs的

KAP影响 妇女的不同文化程度可显著影响其对叶

酸增补正确的用法用量、正确的增补时间以及相关政

策的知晓率,文化程度越高,知晓率越高,与史晓媛

等[5]关于甘肃省的妇女KAP结果一致。随着优生优

育的推广,文化程度高者可能更愿意了解相关的知识,
以及更愿意进行婚检和早期产检。但对于基层医院可

免费提供叶酸的政策,整体知晓率仅为25.42%,其中

初中及以下学历者知晓率最高,为42.14%,猜测文化

程度低者多在农村或小镇居住,首次孕检通常在当地

卫生院或计生机构,因此对派放免费叶酸的了解较多。
妇女对叶酸增补普遍持积极态度,不同文化程度

妇女对愿意服用率及愿意接受二/三级医院的叶酸增

补费用的比率差异均无统计学意义,仅在愿意到基层

医院申请免费叶酸的比率方面有显著性影响。本次调

查中妇女叶酸服用率为79.16%,不同文化程度妇女

仅在正确的服用时间一项中差异有统计学意义。陆云

凤等[6]于2005年对浙江省湖州市240名孕妇进行调

查,发现全程服用预防剂量仅占11.2%,部分服用占

28.8%。由此可见,我市在推广叶酸增补知识与政策

方面已取得一定成效。
3.2 不同怀孕及生育次数对增补叶酸预防NTDs的

KAP影响 既往怀孕和生育次数可显著影响妇女对

叶酸增补知识的知晓率和增补行为,可能是具有怀孕

或生育经验的妇女多在进行产检时已接受优生优育相

关知识的宣教,对叶酸增补知识具有较好的了解,进而

影响其增补行为。但对于是否知道叶酸增补可预防

NTDs方面,怀孕及生育次数并不影响妇女对此的知

晓率,推测NTDs形的相关知识较为专业,非医学相关

人员了解不深。
此外,意外怀孕者的叶酸服用率仅有68.93%,此

类妇女多在进行孕早期检查后才开始按医嘱以0.4
mg/d的剂量进行叶酸增补。研究显示,健康育龄妇女

每日补充叶酸0.4mg,在8~12周后红细胞叶酸水平

才能超过预防NTDs的最低水平(906nmol/L)[7],而
孕3~6周是NTDs发生的高度敏感时期[8],为达到有

效预防效果,建议妇女从怀孕前3个月开始增补叶酸。

3.3 不同年龄妇女对增补叶酸预防NTDs的KAP影

响 20岁及以下妇女对叶酸增补知识的知晓率及服

用率均最低。张乐等[9]对影响育龄妇女叶酸增补因素

进行分析,发现叶酸服用率低与年龄低成显著相关性。
HassanAS等[10]对卡塔尔和阿曼的阿拉伯人进行调

查,同样发现年龄低者的叶酸服用率更低。此年龄阶

层妇女多为意外怀孕,缺乏优生优育知识的了解,因而

其KAP数据偏低。
综上所述,我市育龄及孕期妇女对叶酸增补的服

用积极性较高,但个别阶层妇女对叶酸增补的知晓率

和服用率相对较低,如低年龄者、文化程度低者以及怀

孕及生育经历少者,提示我市计生部门应着重针对此

类人群进行宣教,做好预防出生缺陷的工作。
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