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编者按:每年春天都是研究生们收获３年的学习成果———毕业论文的时候.从确立研究方向到开题、实施研

究再到论文写作和答辩,每个环节都凝聚着研究生及其导师们辛勤的汗水与心血;每一篇研究生毕业论文都

从不同的视角和方向,以严谨的科研设计和完整的科研流程探索并体现了当代护理科学研究的较高水平.
为此,本刊２０２４年“研究生毕业论文”系列专栏秉承既往原则选刊了６篇近期录用的研究生毕业论文,力求

把握护理科研领域的学术前沿和研究热点,为广大读者和护理工作者提供一些富有裨益的借鉴.

孕晚期妇女母胎依恋现状及其与分娩恐惧的相关性研究
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【摘要 】　目的　了解孕晚期妇女母胎依恋现状,分析其影响因素,并探讨其与分娩恐惧的相关性,为实施干预措施提供科学的依

据.方法　２０２３年１－２月,采用便利抽样法选取济南市某三级甲等医院就诊的孕晚期妇女３２９名为研究对象,采用分娩态度量

表、产前依恋问卷等对其调查.结果　孕晚期妇女分娩恐惧总分为(２９．１２±６．３９)分,母胎依恋总分为(４８．５４±７．８５)分.不同年

龄、胎次、文化程度以及是否计划内妊娠、有无孕期并发症和孕期抑郁情绪等的孕晚期妇女,母胎依恋得分差异均有统计学意义

(均P＜０．０５).分娩恐惧与母胎依恋得分呈负相关(r＝－０．４７１,P＜０．００１).年龄、胎次、长期居住地、文化程度、是否计划内妊

娠、孕期睡眠时间≥１０h/d、有无孕期并发症和孕期抑郁情绪是母胎依恋的主要影响因素(均P＜０．０５).结论　孕晚期妇女分娩

恐惧和母胎依恋处于中等水平,两者呈负相关.医护人员可采取针对性的干预预防孕妇分娩恐惧,从而改善母胎依恋关系.
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【Abstract】　Objective　ToinvestigatethestatusquoofmaternalＧfetalattachmentinlatepregnantwomen,

analyzetheinfluencingfactors,andexploreitscorrelationwithfearofchildbirth,soastoprovidescientific
basisforimplementinginterventionmeasures．Methods　Atotalof３２９womeninthelatepregnancyfrom
atertiaryAhospitalinJinanwereselectedassubjectsbyconveniencesamplingmethod．Childbirthattitude
scaleandprenatalattachmentquestionnairewereusedtoinvestigatethesubjects．Results　Thetotalscore
offearofchildbirthandmaternalＧfetalattachmentwas(２９．１２±６．３９)and(４８．５４±７．８５)．ThereweresigＧ
nificantdifferencesinmaternalＧfetalattachmentscoresamongwomenwithdifferentage,parity,education
level,plannedpregnancy,pregnancycomplicationsanddepressionduringpregnancy(allP＜０．０５)．Fearof
childbirthwasnegativelycorrelatedwithmaternalfetalattachmentscore(r＝－０．４７１,P＜０．００１)．Age,

parity,longＧtermresidence,educationlevel,plannedpregnancy,sleepdurationduringpregnancy≥１０h/d,

pregnancycomplicationsanddepressionduringpregnancyweretheinfluencingfactorsofmaternalＧfetal
attachment(allP＜０．０５)．Conclusions　ThefearofchildbirthandmaternalＧfetalattachmentinlatepregnancy
areatamediumlevelwithnegativelycorrelated．MedicalpersonnelcantaketargetedinterventionmeasurestopreＧ
venttheoccurrenceoffearofchildbirth,soastoimprovethematernalＧfetalattachment．
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　　分娩恐惧是指孕妇对即将到来的分娩怀有的从

担心到极端焦虑,甚至想要逃避的情绪体验[１].我

国孕妇分娩恐惧的发生率高达７１．８９％[２],这不仅会
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增加早产、剖宫产等不良分娩结局的发生率,也会导

致女性应激激素水平升高,破坏母胎依恋关系[３].
母胎依恋是指母亲与胎儿所产生的情感连结关系,
包括母亲与胎儿的互动、母亲对胎儿心身特征的想

象以及母亲与他人对胎儿信息的分享[４],也称产前

依恋.这种关系会随孕龄的增加而不断发展,在孕

晚期达到顶峰[５].母胎依恋在母亲和胎儿的健康中

起着关键作用[６],低水平的母胎依恋不仅会导致孕

妇产生负面的心理状态,还会影响未来亲子关系的

建立.母婴关系发展模型[７]认为,怀孕期间母亲的

积极/消极情感状态可以通过生理和神经内分泌过

程转导到胎儿,引起胎儿生理变化后反馈给孕妇,对
母胎依恋产生影响.本研究旨在以孕晚期妇女为研

究群体,调查母胎依恋现状,分析其影响因素,并探

索其与分娩恐惧的相关性,为深入研究和实施干预

措施提供科学的理论依据,以提高母胎依恋关系质

量,促进母婴健康.

１　对象与方法

１．１　研究对象　２０２３年１－２月,采用便利抽样法

选取济南某三级甲等医院产科门诊就诊孕妇为研究

对象.纳入标准:(１)年龄≥２０岁;(２)孕周≥２８周;
(３)单胎妊娠;(４)无妊娠并发症或合并症;(５)能独

立回答问题或完成问卷的填写;(６)知情同意且自愿

参加.排除标准:(１)胎儿严重畸形、死胎等需引产

者;(２)伴有严重器质性疾病、精神疾病、孕期并发症

等.根据 Kendall样本估算方法[８],样本量至少为

自变量的５~１０倍[９],并考虑２０％的失访率,本研究

共３５个条目,计算样本量至少为２１０例,最终纳入

３２９例.本研究已通过山东第一医科大学伦理委员

会审核批准(R２０２４０１３０００３１).

１．２　方法

１．２．１　调查工具

１．２．１．１　 一般资料调查表　自行设计,包括孕妇年

龄、长期居住地、文化程度、职业、家庭年收入、受孕

方式、终止妊娠史、是否计划内妊娠、孕期睡眠时间、
孕期睡眠质量、是否有焦虑/抑郁情绪等.

１．２．１．２　分娩态度量表(childbirthattitudesquestionＧ
naire,CAQ)　 由 危 娟 等[１０]于 ２０１６ 年 引 进,娄 艺

等[１１]对中文版量表修订,用于测量孕产妇产前分娩

恐惧程度.修订版 CAQ 为单维结构,包含１４个条

目,采用Likert４级评分,从“无”到“重度恐惧”分别

计１~４分,总分１４~５６分,得分越高分娩恐惧越严

重.本研究中,该量表的Cronbach’sα系数为０．８５１.

１．２．１．３　产前依恋问卷(prenatalattachmentinventory,

PAI)　由齐娜等[４]于２０２２年引进,用于测量孕妇对

胎儿产生的想法和感觉及孕妇在母胎关系中对胎儿

投入的情感程度.中文版PAI共包含互动(１０个条

目)、想法(８个条目)、享受(３个条目)３个维度.采用

Likert４级评分,从“从不”到“总是”分别计１~４分,总
分２１~８４分,得分越高表示母胎依恋水平越好.本

研究中,该量表的Cronbach’sα系数为０．８７２.

１．２．２　资料收集方法　调查前取得医院管理部门、
产科门诊管理人员同意,在孕妇门诊产检期间,征得

孕妇同意后进行问卷调查.调查前向研究对象解释

研究目的、意义等,在填写过程中,对于其不理解的

条目,研究者适时给予解释说明.调查问卷填写结

束后,检查问卷是否填写完整,若有缺失的项目询问

其原因后补填,核对无误再收回,保证问卷的真实、
有效、完整.共发放调查问卷３５０份,回收有效问卷

３２９份,有效回收率为９４．０％.

１．２．３　统计学处理　采用SPSS２６．０统计软件进行

数据分析.计数资料采用频数、百分比表示,计量资

料采用x±s表示.单因素分析采用独立样本t检

验、方差分析,多因素分析采用多元线性回归分析,
分娩恐惧和母胎依恋的相关性采用Pearson相关性

分析.检验水准α＝０．０５.

２　结果

２．１　调查对象一般资料　３２９名孕晚期妇女,年龄

２０~４４岁,平均(３０．５８±４．４８)岁;孕龄２２１~２８７d,
平均(２６２．５６±１５．１３)d;初产妇２１０例、经产妇１１９例;
居住地为城镇２９７例、农村３２例;文化水平为初中

及以下１１例、高中及中专２１例、大专及本科２３９例、研
究生及以上５８例;家庭年收入＜３００００元１２例、

３００００~７９９９９元５８例、８００００~１４９９９９元１０７例、

１５００００~２９９９９９元１１１例、≥３０００００元４１例.

２．２　孕晚期妇女母胎依恋及分娩恐惧得分情况　
孕晚期妇女母胎依恋总分为(４８．５４±７．８５)分,条目

均分为(２．３１±０．３７)分.想法、互动、享受维度总分

分别为(１９．７６±３．５７)分、(２１．５１±３．６７)分、(７．２７±
１．６９)分,条目均分分别为(２．４７±０．４５)分、(２．１５±
０．３７)分、(２．４２±０．５６)分.分娩恐惧总分为(２９．１２±
６．３９)分,条目均分为(２．０８±０．４６)分.

２．３　孕晚期妇女母胎依恋的单因素分析　不同年

龄、胎次、长期居住地、文化程度、孕期睡眠时间及是

否有计划内妊娠、孕期并发症和孕期抑郁情绪的孕晚期

妇女,其PAI得分差异均有统计学意义(均P＜０．０５),
本文仅列出差异有统计学意义的项目,见表１.

２．４　孕晚期妇女母胎依恋和分娩恐惧的相关性分

析　Pearson相关分析显示,分娩恐惧与母胎依恋得

分呈负相关(r＝－０．４７１,P＜０．００１).分娩恐惧与

想法维度得分、互动维度得分、享受维度得分均呈负

相关(r＝－０．４３２、－０．４４５、－０．３０９,均P＜０．００１).
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表１　孕晚期妇女母胎依恋得分的单因素分析(n＝３２９,分)

项　　目
例数

[n(％)]

母胎依恋得分

(x±s)
F 或t P

年龄(岁) ２６．８４０ ＜０．００１
　２０~２５ 　４２(１２．７７)　４０．３１±５．５０
　２６~３０ １２６(３８．３０) ４８．０６±７．４０a

　３１~３５ １１６(３５．２５) ５０．５６±７．５６ab

　３６~４４ 　４５(１３．６８)　５２．３８±５．１８ab

胎次(次) －４．４２３ ＜０．００１
　１ ２１０(６３．８３) ４７．１４±８．３０
　≥２ １１９(３６．１７) ５１．０２±６．２８
长期居住地 ３．５５７ ＜０．００１
　城镇 ２９７(９０．２７) ４９．０４±７．８２
　农村 ３２(９．７３) ４３．９４±６．５８
文化程度 ７．７７４ ＜０．００１
　初中及以下 １１(３．３４) ４１．６７±８．２１
　高中及中专 ２１(６．３８) ４５．１９±６．４２a

　大专及本科 ２３９(７２．６５) ４８．８４±７．７２ab

　研究生及以上 　５８(１７．６３)　５０．４７±７．１５ab

计划内妊娠 ３．６０７ ＜０．００１
　是 ２２１(６７．１７) ４９．６２±７．７３
　否 １０８(３２．８３) ４６．３５±７．６６
孕期每天睡眠(t/h) ８．１８６ ＜０．００１
　≤６ ３０(９．１２) ４３．２７±７．３１
　７~９ ２７０(８２．０７) ４８．９４±７．４９a

　≥１０ ２９(８．８１) ５０．２８±９．６１a

孕期并发症 ２．４２７ ０．０１６
　有 ３２(９．７３) ５１．７２±８．１５
　无 ２９７(９０．２７) ４８．２０±７．７５
孕期抑郁情绪 １０９．０５４ ＜０．００１
　从未 １１５(３４．９５) ５５．０３±５．５７
　偶尔 １４４(４３．７７) ４６．２９±５．７４a

　有时 　７０(２１．２８)　４２．５３±７．４８ab

　　a:P＜０．０５,与第１层比较;b:P＜０．０５,与第２层比较

２．５　孕晚期妇女母胎依恋的多因素分析　以母胎

依恋得分为因变量,以单因素分析中有统计学差异的

变量及分娩恐惧为自变量进行多元线性回归分析.
结果显示:年龄、胎次、文化程度、是否计划内妊娠、孕
期睡眠时间≥１０h/d、孕期抑郁情绪、分娩恐惧是母胎

依恋的主要影响因素(均P＜０．０５),见表２.

表２　孕晚期妇女母胎依恋影响因素的多元线性回归分析(n＝３２９)

变　量 b sb b’ t P

常量 ５４．６４０ ２．８３２ － １９．２９９ ＜０．００１
年龄 １．２４０ ０．４５０ ０．１４０ ２．７５５ ０．００６
胎次 １．６１０ ０．７５７ ０．０９９ ２．１２６ ０．０３４
长期居住地 －０．６７７ １．０８４ －０．０２６ －０．６２４ ０．５３３
文化程度 １．１３５ ０．５２３ ０．０８８ ２．１６８ ０．０３１
计划内妊娠 １．３９５ ０．６８３ ０．０８４ ２．０４４ ０．０４２
孕期睡眠时间７~９h/d １．３４５ １．１１８ ０．０６６ １．２０３ ０．２３０
孕期睡眠时间≥１０h/d ３．８８２ １．４８１ ０．１４０ ２．６２２ ０．００９
孕期并发症 ０．８３３ １．０３４ ０．０３１ ０．８０６ ０．４２１
孕期抑郁情绪 －４．９１２ ０．４４６ －０．４６２ －１１．００３ ＜０．００１
分娩恐惧 －０．２７８ ０．０５２ －０．２２６ －５．２９７ ＜０．００１

　　注:R２＝０．５３２,调整后R２＝０．５１７,F＝３６．０８５,P＜０．００１

３　讨论

３．１　 孕晚期妇女母胎依恋处于中等水平　本研究

中,孕晚期母胎依恋总分为(４８．５４±７．８５)分,总分及

各维度得分均处于中等水平,高于 Bay等[６]研究结

果[(４０．５３±１０．３２)分].可能原因是Bay等[６]的研

究对象是初产妇,其首次进入母亲角色,缺乏分娩相

关知识和经验,较经产妇而言更易产生焦虑、抑郁等

负性情绪.这些负性情绪会引起孕妇体内激素水平

变化,使其长期处于紧张状态,进而增加不良母胎依

恋的发生风险[１２].故提示医护人员应重点关注初

产妇这一群体,开展分娩相关知识宣教和心理疏导,
使其对即将到来的分娩有充分的认识,以缓解其负

性情绪,提高母胎依恋水平.

３．２　孕晚期妇女分娩恐惧处于中等水平　 本研究

显示,孕晚期妇女分娩恐惧总分为(２９．１２±６．３９)分,
处于中等水平,与娄艺等[１１]的研究结果相似.既往

研究[１３]显示,年龄＜３５岁、初产妇、高文化水平、自
评健康状况差、自我效能低、使用孕育类 APP是分

娩恐惧的危险性因素.因此,提示医护人员应重点

关注此类孕妇心理状态,适当开展产前教育和孕期

保健活动,帮助其缓解对自身健康的担忧,增加自然

分娩的自信心,降低孕妇对分娩的恐惧感.

３．３　孕晚期分娩恐惧与母胎依恋的相关性　本研

究中,孕晚期妇女分娩恐惧与母胎依恋呈负相关

(P＜０．００１),提示分娩恐惧越高的孕妇,其母胎依恋

水平越差,与 Golmakani等[１４]研究结果一致.回归

分析结果显示,在控制一般资料后,分娩恐惧是母胎

依恋的独立危险因素,提示可通过降低孕妇对分娩

的恐惧来增加母亲对胎儿的依恋水平.分娩恐惧是

女性妊娠期常见的心理问题[１],孕妇出现恐惧情绪

后,会由恐惧迸发出多种负性情绪,如愤怒、痛苦、紧
张等,孕妇长期被恐惧情绪包围,对分娩事件更加焦

虑和烦躁,反过来又加重恐惧体验,形成恶性循环,
引发社交活动逃避、生活质量降低等不良后果,并可

能增加其内心矛盾,使其较少投入感情和精力满足

胎儿的身心需求,进而影响母胎关系的建立和发展.
这提示在临床工作中,应重视早期筛查和识别,及早

干预,以促进母胎关系的顺利建立和发展.在产前

检查时,可将分娩恐惧和母胎依恋纳入日常评估,对
于高分娩恐惧或低母胎依恋的孕晚期妇女,可通过

开展正念瑜伽[１５]、虚拟现实干预[１６]等措施来降低焦

虑、恐惧等负性情绪,适时进行相应指导与支持,改
善母胎依恋关系,促进母婴健康.

３．４　孕晚期母胎依恋的其他影响因素　本研究显

示,年龄、胎次、文化程度、是否计划内妊娠、孕期睡

眠时间≥１０h/d、孕期抑郁情绪是影响母胎依恋水

平的重要因素.原因可能为:(１)随着年龄的增长,
孕妇妊娠合并症及产后并发症的发生率升高[１７],孕
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妇会更注重采取健康生活方式保障胎儿健康成长,
并投入更多情感,因而母胎依恋水平更高.(２)相比

文化程度低者,文化程度高者会更主动关注自身健

康状况和胎儿状况,更主动了解怀孕、分娩及育儿等

方面的知识,故母胎依恋水平更高.(３)计划外妊娠

的女性可能出现自责并感受到更高的压力,当其无

法应对并缓解个人的负性情绪时,可能会建立一种

消极的模式,这种模式会随着时间的推移而持续存

在,并反映在母胎关系上[１８],因而母胎依恋水平更

低.(４)孕期睡眠时间也是母胎依恋水平的重要影

响因素.孕妇怀孕后期身体负担逐渐加重,常出现

失眠、睡眠障碍、呼吸困难等一系列问题,加重孕妇

感知压力和特质焦虑,不利于良好母胎关系的建

立[１９].(５)孕期抑郁情绪是母胎依恋的独立危险因

素.怀孕后孕妇角色发生转变,并可能引起社会地

位改变,导致其怀疑个人价值,出现强烈的无用感和

负罪感,对自己能否成为合格的父母缺乏自信[２０].
抑郁情绪较严重的孕妇可能将各种变化归咎于胎

儿,降低其情感投入,从而降低母胎关系质量.这提

示医护人员应重点关注上述高风险人群,针对性地

细化健康教育内容.产前教育时可开展母胎互动知

识、方法和技巧教育,增加母胎情感交流,促进孕妇

母性角色建立和转变[２１];同时,应鼓励孕妇伴侣及

家属陪伴产检,共同参与孕妇情绪及运动管理,为其

营造温馨的家庭氛围,帮助其顺利完成角色转变.

４　小结

本研究中孕晚期妇女母胎依恋及分娩恐惧均处

于中等水平.孕晚期妇女分娩恐惧与母胎依恋水平

呈负相关,降低孕妇对分娩的恐惧可改善母胎依恋水

平.医护人员应采取针对性的干预措施预防孕妇分

娩恐惧的发生,从而改善母胎依恋关系,促进母婴健

康.本研究设计属于横断面研究,无法反映分娩恐惧

与母胎依恋之间相关性的变化趋势,未来可开展纵向研

究,分析其演变过程,为明确孕晚期妇女母胎依恋发展

机制、制订科学合理的预防及干预措施提供依据.
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