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关爱妇幼 

科学运动，
为孕妇和宝宝健康赋能
⊙上海市浦东新区唐镇社区卫生服务中心   田映红/陈   超

怀孕期间准妈妈常常听到这样的声音：“怀孕了要多休息，少

动弹。”然而，多项科学研究揭示了一个截然不同的事实：在健康

的妊娠过程中，科学的、规律的身体活动，不仅安全无虞，更是孕

妇与宝宝可以共享的一份健康馈赠。这份“运动礼物”究竟能带来

哪些具体益处，又该如何科学践行？本文将为您逐一解答。

孕期运动可多维赋能孕妇与胎儿

从 生 理 层 面 ， 孕 期 各 阶 段 的

不适均可以通过运动缓解。孕早期

代谢加快、激素波动易致疲倦，规

律运动能提升心血管效率、优化能

量代谢，帮身体摆脱“慵懒感”。

孕中、晚期胎儿增大使身体重心前

移，引发腰酸背痛，针对性的运动

项目可以调整体态、减轻痛感。孕

晚期子宫压迫血管易引发水肿，散

步、游泳等能加速循环、缓解肿

胀。孕期全程开展科学运动，还能

增强核心肌肉与盆底肌的力量，提

升自然分娩成功率，减少侧切、撕

裂风险。从心理层面而言，运动能

刺激内啡肽、血清素等“快乐激

素”的释放，是缓解孕期焦虑、压

力，预防产前抑郁的天然良方。

孕 期 适 度 运 动 对 胎 儿 也 有 益

处。规律中等强度运动能增强孕妇

心脏泵血能力，让子宫—胎盘血流

更丰富稳定，确保氧气与营养高效

传递，支持胎儿各器官正常发育，

降低宫内生长受限及巨大儿风险。

从长远看，孕期运动还能调节母体

代谢环境，显著降低宝宝未来患肥

胖、2型糖尿病及心血管疾病的风

险。此外，母体情绪平和还能为胎

儿营造更优质的宫内神经发育环

境，对宝宝认知与情绪调节能力的

发展具有潜在积极作用。

科学且合理地安排运动

孕期运动需秉持“安全第一、

循序渐进、个性化适配”的原则，

结合不同妊娠阶段的身体特点，制

订科学的运动方案。

对于无禁忌证的准妈妈，建议

每周累计开展150分钟中等强度有

氧运动，分散于7天、每次20～30

分钟，避免过度疲劳。运动强度以

心率加快、微出汗、能交谈但不能

唱歌为宜。运动类型可将有氧运

动、抗阻运动、柔韧性与平衡训练

灵活搭配。

孕早期（1～12周）：胚胎发

育尚不稳定，可根据孕前运动习惯

适度开展，以低强度、短时间为

主，如慢走、简单拉伸，避免剧烈

跑跳、腹部受压的动作。

孕中期（13～28周）：身体已

经适配孕期变化，不适感轻，是建

立规律运动习惯的黄金期。但此时

腹部渐隆、重心偏移，需避免仰卧

位运动（防压迫腹主动脉），减少

需精准平衡的站立动作（必要时扶

墙或椅子辅助）。同时可系统性开

展盆底肌训练（凯格尔运动），为

分娩及产后恢复筑牢基础。

孕晚期（29周至分娩）：以

“舒适、安全”为核心，可适当

降低运动强度、缩短时长，重点

是维持身体活动量。推荐水中运动

（游泳、水中漫步，能减轻关节压

力）、固定自行车、慢走等。同

时，多进行针对性的拉伸和呼吸练

习，帮助放松身心，为分娩时的呼

吸控制和发力作准备。

掌握安全运动的注意事项

为确保运动安全，需牢记以下

要点：运动前1小时可补充少量易消

化的点心（如香蕉、全麦面包、酸

奶），避免空腹或饱腹运动；运动

前、中、后需小口多次补水，防止

脱水引发宫缩；运动时应选择通风

良好、温度适宜的环境，穿戴宽松

透气、有支撑力的运动内衣和防滑

运动鞋。

若运动过程中出现以下情况，

需即刻终止并及时联系医生：阴道

出血或有液体流出，规律或疼痛的

宫缩，头晕、头痛、视力模糊，胸

痛或心悸（心跳异常），小腿疼痛

或肿胀（需排除血栓），胎动明显

减少或消失，呼吸困难，运动前未

出现的肌肉无力。

严重心肺疾病、胎膜早破、前

置胎盘、先兆流产等属于运动的绝对

禁忌证，有这类情况的孕妇应遵医嘱

静养。

孕期绝非“静养待命”的九个

月，而是为分娩储备体力、为母婴

健康夯实基础的关键准备期。科学

的运动不是负担，而是送给自己和

宝宝的一份“健康投资”。让我们

一起践行科学运动，以活力姿态迎

接新生命的到来！
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