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待孕妇女对孕前优生性病筛查的认知、态度与行为

付丹丹１，杨　君２，王慧玲２，李占国１，田中伟１

（１．新乡医学院第一附属医院皮肤性病科，河南　卫辉　４５３１００；２．新乡医学院第一附属医院妇产科，河南　卫辉　
４５３１００）

摘要：　目的　了解待孕妇女对孕前优生性病筛查的认知、态度与行为，为制定合理高效的一级预防干预模式提
供依据。方法　对２０１４年１～６月于卫辉市计划生育指导站办理准孕证的育龄妇女及在新乡医学院第一附属医院皮
肤性病科和妇产科就诊的待孕妇女９８５人进行孕前优生性病筛查的认知、态度和行为调查。结果　９８５名待孕妇女
中，知晓预防出生缺陷应从妊娠前开始者２４７人（２５．１％），知晓性病与出生缺陷关系者１８３人（１８．６％），知晓孕前优
生检查者７２４人（７３．５％），知晓孕前优生性病筛查者１５６人（１５．８％），知晓风险评估、免费咨询指导、健康教育者４０３
人（４０．９％）。９０７人（９２．１％）愿意参加免费孕前性病筛查，其中 ６６４人（６７．４％）愿意接受社区医生的宣传教育和承
担筛查工作，２４３人（２４．７％）愿意接受计划生育指导站工作人员的宣传教育和承担筛查工作。２５～２９岁组待孕妇女
愿意参加免费孕前性病筛查者显著高于其他年龄组的待孕妇女（Ｐ＜０．０５）。无妊娠史的待孕妇女愿意接受社区医生
宣传教育和承担筛查工作者显著多于有妊娠史的待孕妇女（Ｐ＜０．０５）。大专及以上文化程度待孕妇女对孕前优生检
查的知晓率显著高于其他组（Ｐ＜０．０５）。配偶外出工作的待孕妇女对预防出生缺陷应从妊娠前开始、孕前优生检查、
孕前优生性病筛查的知晓率及愿意参加免费孕前性病筛查的比例高于配偶未外出工作的待孕妇女（Ｐ＜０．０５）。不同
家庭收入及配偶不同文化程度的待孕妇女有关出生缺陷和孕前优生性病筛查相关内容的知晓情况和态度比较差异

无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。结论　调查对象中孕前保健知晓率普遍偏低，政府需加大出生缺陷知识科普及孕前性病
筛查宣传力度，结合本地情况可通过社区卫生服务站按需提供出生缺陷干预服务，提高目标人群孕前优生性病筛查

参与率。
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　　我国每年新增先天残疾儿童８０～１２０万［１］。孕

前围孕期保健模式的预防策略已经得到了政府和
相关研究者的重视［２］。性病在夫妻间可以互相传

染，也可通过母婴垂直途径而感染胎儿。孕前身体

状况与出生缺陷的发生关系密切，孕前性病筛查对

减少出生缺陷和优生优育具有很高的针对性和实用

性。由于多种因素，孕前性病筛查未得到足够重视，

致使胎传梅毒、新生儿淋病等疾病频频发生。作者

针对待孕妇女对孕前优生性病筛查的认知和态度展

开调查，为政府和相关部门制定合理高效的一级预

防干预计划提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　调查对象为２０１４年１～６月于卫
辉市计划生育指导站办理准孕证及在新乡医学院第

一附属医院皮肤性病科和妇产科就诊的待孕妇女共

计９８５人，年龄２０～４０岁，均已婚，其中来自卫辉市
计划生育指导站１８０人，新乡医学院第一附属医院
皮肤性病科４０８人及妇产科３９７人，均符合以下纳
入标准：（１）２０～４０岁待孕妇女；（２）身体健康，无
严重心、肝、肾脏等疾病；（３）无精神疾病；（４）知情
且自愿接受调查。

１．２　调查方法　采用自行设计的调查问卷，由经过
培训的调查员以一对一、面对面的访谈方式进行调

查。问卷内容主要包括一般人口学特征、孕育史、配

偶职业及调查对象对性病的了解、对出生缺陷的了

解、是否了解性病对出生缺陷有哪些影响、对孕前优

生性病筛查的态度、能接受的宣传方式、希望由哪些

机构来执行等问题。调查问卷由专业人员进行统一

审核、编码，用ＥｐｉＤａｔａ３．１软件建立数据库，双人双
遍录入，进行一致性核对。

１．３　统计学处理　应用 ＳＰＳＳ１７．０软件进行统计
分析，计数资料采用 χ２检验，Ｐ＜０．０５为差异有统

计学意义。

２　结果

２．１　待孕妇女对出生缺陷和孕前优生性病筛查相
关内容的认知　９８５名待孕妇女中，知晓预防出生
缺陷应从妊娠前开始者２４７人（２５．１％），知晓性病
与出生缺陷的关系者１８３人（１８．６％），知晓孕前优
生检查者７２４人（７３．５％），知晓孕前优生性病筛查
者１５６人（１５．８％），知晓风险评估、免费咨询指导、
健康教育者４０３人（４０．９％）。调查显示，其中 ９０７
人（９２．１％）愿意参加免费孕前性病筛查，７８人
（７９％）怕隐私泄露等原因不愿参加免费孕前性病
筛查；愿意参加免费孕前性病筛查的９０７人中，６６４
人（６７．４％）愿意接受社区医生的宣传教育和承担
筛查工作，２４３人（２４．７％）愿意接受计划生育指导
站工作人员的宣传教育和承担筛查工作。

２．２　不同年龄组待孕妇女对出生缺陷和孕前优生
性病筛查相关内容的认知情况与态度　９８５名待孕
妇女中，２０～２４岁３９５人（４０．１％），２５～２９岁２５３
人（２５．７％），３０～３４岁２０１人（２０．４％），３５～４０岁
１３６人（１３．８％）。其中知晓预防出生缺陷应从妊娠
前开始者、知晓性病与出生缺陷的关系者、知晓孕前

优生检查者、知晓孕前优生性病筛查者、知晓风险评

估及免费咨询指导和健康教育者、愿意参加免费孕

前性病筛查者、愿意接受社区医生宣传教育和承担

筛查工作者、愿意接受计划生育指导站工作人员宣

传教育和承担筛查工作者，在 ２０～２４岁组分别为
６３人（１５．９％）、４８人（１２．２％）、２７８人（７０．４％）、
４８人（１２．２％）、１０４人（２６．３％）、３５０人（８８．６％）、
２２０人（５５．７％）、７５人（１９．０％）；在２５～２９岁组分
别为 ８５人 （３３．６％）、７３人 （２８．９％）、２００人
（７９１％）、５９人（２３．３％）、１６０人（６３．２％）、２４５人
（９６．８％）、２１０人（８３．０％）、９５人（３７．５％）；３０～３４
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岁组分别为５９人（２９．４％）、３８人（１８．９％）、１４６人
（７２．６％）、２９人（１４．４％）、８２人（４０．８％）、１８５人
（９２．０％）、１５０人（７４．６％）、４５人（２２．４％）；在 ３５～
４０岁组分别为４０人（２９．４％）、２４人（１７６％）、１００人
（７３．５％）、２０人（１４．７％）、５７人（４１．９％）、１２７人
（９３．４％）、８４人（６１．８％）、２８人（２０．６％）。其中
２５～２９岁组待孕妇女愿意参加免费孕前性病筛查
者、知晓孕前优生筛查者及知晓孕前优生性病筛查

者均显著高于其他年龄组的待孕妇女（Ｐ＜００５）。
２．３　不同妊娠史待孕妇女对出生缺陷和孕前优生
性病筛查相关内容的认知情况与态度　９８５名受调
查待孕妇女中无妊娠史者７６８人，其中知晓预防出
生缺陷应从妊娠前开始者１９４人（２５．３％），知晓性
病与出生缺陷的关系者１３９人（１８．１％），知晓孕前
优生检查者５６０人（７２．９％），知晓孕前优生性病筛
查者１２４人（１６．１％），知晓风险评估、免费咨询指
导和健康教育者３１６人（４１．１％），愿意参加免费孕
前性病筛查者７０９人（９２．３％），愿意接受社区医生
宣传教育和承担筛查工作者５２３人（６８．１％），愿意
接受计划生育指导站工作人员宣传教育和承担筛查

工作者１８７人（２４．３％）。有妊娠史者２１７人中，知
晓预 防 出 生 缺 陷 应 从 妊 娠 前 开 始 者 ５３人
（２４４％），知晓性病与出生缺陷的关系者 ４４人
（２０３％），知晓孕前优生检查者１６４人（７５．６％），
知晓孕前优生性病筛查者３２人（１４．７％），知晓风
险评估、免费咨询指导和健康教育者 ８７人
（４０１％），愿意参加免费孕前性病筛查者 １９８人
（９１２％），愿意接受社区医生宣传教育和承担筛查工
作者１４１人（６５．０％），愿意接受计划生育指导站工作
人员宣传教育和承担筛查工作者５６人（２５８％）。无
妊娠史的待孕妇女愿意接受社区医生宣传教育和承

担筛查工作者显著多于有妊娠史的待孕妇女（Ｐ＜
００５），其他各项指标在无妊娠史和有妊娠史待孕妇
女之间比较差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。
２．４　不同文化程度待孕妇女对出生缺陷和孕前优
生性病筛查相关内容的认知情况与态度　本次调查
的待孕妇女中，文化程度为初中及以下者 ５０７人
（５１．５％），高中／中专３６１人（３６．６％），大专及以上
者１１７人（１１．９％）。其中知晓预防出生缺陷应从
妊娠前开始者、知晓性病与出生缺陷的关系者、知晓

孕前优生检查者、知晓孕前优生性病筛查者、知晓风

险评估、免费咨询指导和健康教育者、愿意参加免费

孕前性病筛查者、愿意接受社区医生宣传教育和承

担筛查工作者、愿意接受计划生育指导站工作人员

宣传教育和承担筛查工作者，在待孕妇女初中及以

下文化程度者中分别为 ９０人（１７．８％）、６８人

（１３４％）、３４５人（６８．０％）、７０人（１３．８％）、１６０人
（３１．６％）、４６１人（９０．９％）、３２５人（６４．１％）、９０人
（１７．８％）；在高中／中专文化程度者中分别为９３人
（２５．８％）、６５人（１８．０％）、２８０人（７７．６％）、５８人
（１６．１％）、１４５人（４０．２％）、３３４人（９２．５％）、２４３
人（６７．３％）、８９人（２４．７％）；在大专及以上文化程
度者中分别为 ６４人（５４．７％）、５０人（４２．７％）、９９
人（８４．６％）、２８人（２３．９％）、９８人（８３．８％）、１１２
人（９５．７％）、９６人（８２．１％）、６４人（５４．７％）；其中
大专及以上文化程度待孕妇女对孕前优生检查的知

晓率均显著高于其他分组（Ｐ＜０．０５）；其他各项指
标在不同文化程度待孕妇女之间比较差异无统计学

意义（Ｐ＞０．０５）。
２．５　配偶不同文化程度待孕妇女对出生缺陷和孕
前优生性病筛查相关内容的认知情况与态度　９８５
名待孕妇女中，其配偶文化程度为初中及以下者为

４３１人（４３．８％），高中／中专文化程度者为 ３６５人
（３７．１％），大专及以上文化程度者为 １８９人
（１９２％）。其中知晓预防出生缺陷应从妊娠前开
始者、知晓性病与出生缺陷的关系者、知晓孕前优生

检查者、知晓孕前优生性病筛查者、知晓风险评估、

免费咨询指导和健康教育者、愿意参加免费孕前性

病筛查者、愿意接受社区医生宣传教育和承担筛查

工作者、愿意接受计划生育指导站工作人员宣传教

育和承担筛查工作者，在配偶为初中及以下文化程

度的待孕妇女中分别为 １０８人（２５．１％）、８１人
（１８８％）、３１６人（７３．３％）、６８人（１５．８％）、１７５人
（４０．１％）、４００人（９２．８％）、２８９人（６７１％）、１０２
人（２３．７％）；配偶为高中／中专文化程度的待孕妇
女中分别为９０人（２４．７％）、６８人（１８６％）、２７０人
（７４．０％）、５９人（１６．２％）、１５０人（４１１％）、３３２人
（９１．０％）、２４５人（６７．１％）、９２人（２５２％）；在配偶
为大专及以上文化程度的待孕妇女中分别为４９人
（２５．９％）、３４人（１８．０％）、１３８人（７３０％）、２９人
（１５．３％）、７８人（４１．３％）、１７５人（９２６％）、１３０人
（６８．８％）、４９人（２５．９％）；配偶不同文化程度的待
孕妇女有关出生缺陷和孕前优生性病筛查相关内容

的知晓情况和态度各项指标比较差异均无统计学意

义（Ｐ＞０．０５）。
２．６　配偶不同工作情况待孕妇女对出生缺陷和孕
前优生性病筛查相关内容的认知情况与态度　９８５
名待 孕 妇 女 中，配 偶 外 出 工 作 者 共 ７４７人
（７５８％），配偶未外出工作者共２３８人（２４．２％）。
其中知晓预防出生缺陷应从妊娠前开始者、知晓性

病与出生缺陷的关系者、知晓孕前优生检查者、知晓

孕前优生性病筛查者、知晓风险评估、免费咨询指导
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和健康教育者、愿意参加免费孕前性病筛查者、愿意

接受社区医生宣传教育和承担筛查工作者、愿意接

受计划生育指导站工作人员宣传教育和承担筛查工

作者，在配偶外出工作的待孕妇女中分别为２０１人
（２６．９％）、１５７人（２１．０％）、５６４人（７５．５％）、１２６
人（１６．９％）、３１３人（４１．９％）、７１５人（９５．７％）、５１９
人（６９．５％）、１９８人（２６．５％）；在配偶未外出工作
的待孕妇女中分别为 ４６人 （１９．３％）、２６人
（１０９％）、１６０人（６７．２％）、３０人（１２．６％）、９０人
（３７．８％）、１９２人（８０．７％）、１４５人（６０．９％）、４５人
（１８．９％）。配偶外出工作的待孕妇女对各调查项
目的知晓率及认知度均显著高于配偶未外出工作的

待孕妇女（Ｐ＜０．０５）。
２．７　不同家庭收入待孕妇女对出生缺陷和孕前优
生性病筛查相关内容的认知情况与态度　９８５名待
孕妇女中，家庭月收入 ＜２０００元者 １５４人
（１５６％），≥２０００～３０００元者３３７人（３４．２％），≥
３０００～５０００元者２９７人（３０．２％），≥５０００元者
１９７人（２０．０％）。其中知晓预防出生缺陷应从妊娠
前开始者、知晓性病与出生缺陷的关系者、知晓孕前

优生检查者、知晓孕前优生性病筛查者、知晓风险评

估、免费咨询指导和健康教育者、愿意参加免费孕前

性病筛查者、愿意接受社区医生宣传教育和承担筛

查工作者、愿意接受计划生育指导站工作人员宣传

教育和承担筛查工作者，在家庭月收入＜２０００元者
中分别为 ３７人（２４．０％）、２９人（１８．８％）、１１３人
（７３．４％）、２４人（１５．６％）、６３人（４０．９％）、１４２人
（９２．２％）、９８人（６３．６％）、３９人（２５．３％）；在家庭
月收入≥２０００～３０００元者中分别为 ７９人
（２３４％）、６３人（１８．７％）、２４９人（７３９％）、５３人
（１５．７％）、１３８人（４１．０％）、３１０人（９２０％）、２３１
人（６８．５％）、８２人（２４．３％）；在家庭月收入≥
３０００～５０００元者中分别为７８人（２６３％）、５５人
（１８．５％）、２１８人（７３．４％）、４９人（１６５％）、１２２人
（４１．１％）、２７１人（９１．３％）、１９８人（６６．７％）、７８人
（２６．３％）；在家庭月收入≥５０００元者中分别为５３
人（２６．９％）、３６人（１８．３％）、１４４人（７３．１％）、３０
人（１５．２％）、８０人（４０．６％）、１８４人（９３．４％）、１３７
人（６９．５％）、４４人（２２．３％）。不同家庭收入待孕
妇女有关出生缺陷和孕前优生性病筛查相关内容的

知晓情况和态度各项指标比较差异无统计学意义

（Ｐ＞０．０５）。

３　讨论

性病可以在夫妻之间互相传染，并通过母婴途

径直接感染胎儿，导致新生儿出生缺陷频发，已成为

全人类必须共同面对的公共健康问题。孕前性病筛

查对减少出生缺陷和优生优育而言具有极大的社会

意义。本调查结果显示仅有１５．８％的待孕妇女知
晓孕前优生性病筛查，结合各分组调查结果获知该

地待孕妇女孕前优生性病筛查知晓率低，与陈淑

群［３］有关孕前保健的研究结果基本一致。此外，当

地９２．１％的待孕妇女愿意参加免费孕前性病筛查，
表明对出生缺陷预防及相关知识有强烈的需求。生

育并非女性个人问题，本调查结果表明待孕妇女妊

娠史及配偶工作情况会影响其参加检查的态度，而

配偶文化程度及家庭经济状况等因素对其参与孕前

优生性病筛查的态度影响不大。具有大专及以上文

化程度的待孕妇女具有较高的孕前优生检查知晓

率，这与文化程度和受教育水平等密切相关［４］。陆

亦琼等［５］提出当前需要加强孕前健康宣传的力度，

以便提高孕前医学检查率；王民［６］通过开展免费孕

前优生健康检查，有针对性地进行有关出生缺陷的

预防干预，出生缺陷发生率明显降低，实现了预防关

口的前移，有效降低了出生缺陷的发生风险。结合

陆亦琼等［５］、王民［６］的研究结果，作者认为当地应

进一步加强孕前保健知识宣传教育力度。

调查过程中，待孕妇女普遍反映综合医院及妇

幼保健院患者过多、耗时过长，在社区卫生服务站进

行宣传教育及筛查工作更为方便快捷，但前提是操

作人员需经过相关知识培训，严格遵循国家对优生

性病筛查中技术服务的质量管理，具备健全科学的

检验室、全面质量管理体系和质量控制评价体系，确

保检查结果的可靠性和准确性。这一点和国家大力

开展社区卫生服务不谋而合，对国家制定更有效的

一级预防政策有一定提示作用。因此在优生惠民工

程中开展出生缺陷一级预防时，应充分考虑这些因

素，以制定出高效、实用、真正以需求为导向的出生

缺陷预防干预模式。
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