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妊娠期生物力学特征研究进展
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【摘　要】目的 从生物力学角度分析妊娠期女性的运动学和动力学特征 , 并重点探讨步态影响 , 旨为因
妊娠期导致的肌肉骨骼相关的运动损伤预防以及孕妇鞋具的选择提供合理建议和依据。方法 通过查阅 Web 
of Science/CNKI 等数据库对近十年内关于妊娠期生物力学的文献。结果 部分女性在怀孕期间会产生肌肉骨
骼系统的运动损伤，这些损伤多数是由于胎儿发育引起的体重不均匀增加导致的重心、关节活动度、关节力
矩、足底压力改变等一系列变化有关。结论 怀孕期间需要保持体育锻炼的意识 , 避免久坐 ; 定期进行适量运动 , 
培养健康的生活习惯 , 肌肉力量的保证才是稳定控制的前提。
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前言

妊娠过程是女性生理变化的一个显著阶段，通常

可以划分为三个主要时期：早期妊娠（即妊娠的前

12周），此时胚胎迅速发育，母体开始适应妊娠状态；

中期妊娠（第 13 周至第 28 周），这一时期胎儿进

入快速生长期，母体的变化更为明显；晚期妊娠（第

28 周以后），胎儿发育接近完全，母体为分娩做准

备。随着妊娠的进展，特别是在晚期，妇女的解剖和

生理特征会发生显著的变化，这些变化不仅表现在子

宫的扩大和胎儿的成长，导致身体重量主要集中在躯

干下部，而且还包括激素水平的波动，这些激素的变

化会导致关节松弛，从而使骨盆和外周关节的活动范

围增加。这些生理变化迫使母体调整身体重心以维持

平衡，研究表明孕期妇女的重心会向前和向上移动。

重心的变化会影响关节力矩、足底压力和地面反作用

力，从而影响整个运动生物力学系统的协调性。如果

不采取正确的身体姿态，孕妇可能会遭受下肢、骨

盆和下背的疼痛，肌肉抽筋等肌肉骨骼系统的损伤，

甚至可能导致跌倒。因此，对孕妇这一特殊群体的运

动生物力学特征进行深入研究，对于她们正确控制姿

态、预防损伤以及选择合适的鞋具具有重要的意义。

本综述旨在概括孕妇在运动生物力学方面的变化，并

为妊娠妇女的伤害预防以及鞋具选择提供科学的建

议和依据。

一、女性妊娠阶段的形态特征

（一）身体形态

怀孕期间，女性身体会发生一系列解剖学和生

理学的变化，包括脊柱的变形和下肢的水肿现象。

随着胎儿的增长，为了平衡日益增加的腹部重量，

骨盆会逐步前倾，导致耻骨和尾骨向后移动，腰椎

前弯的程度随之增加。脊柱作为一个动态的结构体，

腰椎角度的改变会使得其余部分产生相应的调整，

如胸椎的后弯和颈椎的前弯都会相应增加。此外，

随着乳房重量的增加，肩部可能会向前下垂。为了

减轻脊柱的负担，腰部和颈部的后侧肌肉紧张度会

增加，而上背部、腹部和大腿后侧的肌肉则因过度

伸展而变得松弛。

（二）足部形态

下肢浮肿是怀孕期间的一种常见现象，尤其是

足部和踝关节的浮肿更为普遍。Wang 等人 [2] 提出，

妊娠期妇女的足部变宽主要是由于水肿引起的。

Karadag 等人 [3] 对妊娠妇女下肢变化的研究发现，

有 44% 的妊娠妇女经历了足宽的增加，而其中 78%

的参与者能够自我察觉到这一变化。Dunning 等人
[4] 对妊娠妇女足形和体积的研究表明，怀孕期间足

的长度、宽度和体积都有所增加，尽管这些变化不

尽显著。与此相似，Okanishi 等人 [5] 对妊娠妇女

足部的测量也确认了怀孕期间足长和足宽的增加。

综上所述，足部长度和宽度的增加是妊娠妇女的一

个明显变化特征。

二、女性妊娠阶段运动学特征

（一）步态

在孕期，随着体质和体形的变化，步态模式也

随之调整。Frankin 等人 [6] 的研究发现，孕晚期步

宽的增加是为了在行走时保持身体平衡的一种自然

适应。Lymbery 等人 [7] 的研究表明，孕晚期妇女在
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单腿支撑和双腿支撑的时间上与非孕期女性存在差

异，但步速和步长却无显著差别。尽管孕后期妇女

在双腿支撑期间骨盆宽度和踝间距显著增加，但其

比例保持不变，说明孕妇倾向于通过增加步宽来抵

消由骨盆变化引起的身体不稳定性。Foit 等人 [8]

的研究也得出了类似的结论，与非孕期女性相比，

孕妇的步速、步宽和摆动期时间保持一致，但双腿

支撑时间有所增长，且孕晚期的步长和步幅较孕中

期有所减小。

（二）躯干

行走构成孕妇的日常主要活动。妊娠期间，由

于负重增加的不平衡、关节活动范围的变化和下肢

水肿等因素，孕妇的躯干可能会受到影响。Branco

等研究者 [9] 发现，在妊娠晚期，水平面内的骨盆和

胸腰椎节段的活动度有所降低，而冠状面内的骨盆

活动度也减少，但矢状面内的骨盆、胸廓和胸腰椎

节段的活动度未见明显变化。进一步的研究表明，

在产后 8 周与妊娠后期相比，水平面和冠状面内的

关节活动度无显著差异，但矢状面内的胸廓活动度

增加，骨盆活动度则降低。这些变化可能与腹部及

后背肌群功能的变化有关。

（三）下肢关节

关节角度变化对于维护姿态控制、平衡及预防

伤害至关重要。Branco 等人的研究 [9] 对比了 22

位中后期孕妇和 12 位非孕妇女的关节活动特性，

发现随着怀孕期的延长，实验组在矢状面和冠状面

的关节角度变化显著增加，而在水平面的变化则不

甚明显。特别是，右髋关节在支撑相的最大伸展和

最大内收外展程度有所减少，有助于在支撑末期保

持下肢更接近中立位。Huang 等人 [11] 研究发现，

不同孕期妇女与非孕妇女相比，自由步速行走时踝

关节跖屈角度有所减小。Foti 等人 [8] 通过比较 15

位孕妇在孕晚期与产后一年的关节角度变化，提出

孕后关节角度的变化有可能自发恢复，研究结果显

示孕晚期与产后相比，髋关节最大屈曲角度和支撑

期髋关节内收角度有所增加，而其他关节角度变化

不显著。

三、女性妊娠阶下肢动力学特征

（一）足底压力

在研究孕期妇女姿态平衡的相关文献中，Hock

等人 [10] 对足底进行了区域划分，将其分为前掌、

中掌和后掌三个部位，并对比了孕晚期妇女足底压

力的变化。研究发现，孕晚期妇女的中掌区压力峰

值有显著提升。类似地，Erin 等人 [12] 的研究结果

也表明，妊娠期间妇女的足底中部承受的压力增加，

而前部压力减少。这种现象可能是由于距骨头位置

的下降导致足弓支撑韧带的松弛，或是因胫骨后肌

韧带功能的衰退，进而影响到旋前肌功能的变化。

此外，足底与地面接触的面积在内外侧边缘增加了

12%，这有助于分散因体重增加而产生的压力。

（二）关节力矩

在孕期发生的关节力矩变化对于步态稳定性的

影响及肌肉骨骼系统可能遭受的损伤构成了显著的

风险因素。Huang 等人的研究 [11] 揭示了随着怀孕期

的推进，孕妇在髋关节的伸展力矩和膝关节的内收力

矩呈现增加趋势，而膝关节的伸展力矩和踝关节的跖

屈力矩则表现出下降的现象，这些变化与骶髂关节疼

痛的发生可能存在相关性。Foti 等人 [8] 通过对孕妇

与非孕妇女性的关节力矩和输出功率的标准化处理，

对比分析了标准化前后的动力学参数，发现在未经标

准化处理时，妊娠期妇女在矢状面上髋关节的最大

伸展力矩有显著的增加，髋关节从产生屈曲力矩到

伸展力矩的转换时间延长，最大输出功率有所提高，

冠状面上外展力矩及其最大功率输出也均有所增加。

同时，踝关节在矢状面的最大跖屈力矩及其输出功率

亦呈增加趋势。这些力矩的变化暗示了髋关节外展

肌、屈肌和踝关节跖屈肌群的活动增强，从而可能增

加了妊娠妇女肌肉痉挛的风险。在经过标准化处理

后，除了髋关节外展力矩的显著增加和踝关节跖屈力

矩的显著减少之外，其他动力学指标未见明显变化，

这表明孕妇髋关节外展力矩和踝关节跖屈力矩的变

化并非仅仅由体重增加所致。

（三）地面反作用力

在对妊娠妇女步态模式及其对地面反作用力影

响的相关研究中，已有多项研究成果。Gileard 等

人的研究 [13] 表明，在妊娠妇女行走过程中，体重

标准化后的垂直方向地面反作用力在足跟离地期有

所减少，这一现象可能表征了孕妇在行走时为减轻

下肢的冲击力而采取了更为谨慎的步态，虽然这样

做可能会牺牲一定的身体稳定性。Wang 等人 [2] 也

观察到了类似的现象，即妊娠妇女在体重标准化后

垂直方向的地面反作用力减小，同时水平面横向作

用力的变化更为显著。然而，Karadag 等人 [3] 的研

究结果则提供了不同的视角，他们发现在妊娠晚期，

妇女的垂直方向和水平面纵向地面反作用力并未出

现显著变化，尽管水平面横向作用力有所增加，但

这一增加并不具有统计学意义。这种差异可能源于

Lamoth 等人 [14] 在其实验中所选受试者的平均步宽
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较大，这不仅增加了足跟离地期的横向摩擦力，还

可能影响了垂直作用力的调整。综合这些研究，我

们可以看出，妊娠妇女在步态模式上的变化是多方

面的，且这些变化对地面反作用力的影响具有复杂

性，需要进一步的研究以全面理解这一现象。

四、总结

综观国内外学术界对孕期妇女生物力学特性的

研究文献，可见在孕期，部分女性可能会遭遇肌肉骨

骼系统的运动性损伤。这类损伤主要与胎儿生长导致

的体重增长不均衡有关，进而引发身体重心的偏移、

关节活动范围的变化、关节力矩的调整以及足底压力

的改变等一系列生物力学变化。尽管目前对于孕妇体

型变化的生物力学机制已有一定的力学描述，但在

系统性和规律性方面的深入研究尚缺乏实质性成果。

此外，现有理论研究成果在实际应用方面的效用尚未

达到理想状态，如何有效利用运动学和动力学的变化

特征来预防孕妇的肌肉骨骼损伤，仍是一个待解决的

关键问题。值得注意的是，通过对鞋跟高度的适度

控制，可以减轻孕妇踝关节的力矩，从而可以推断，

对鞋底和鞋面材质、结构设计的优化，有望开发出既

舒适又安全的专为孕妇设计的鞋类产品。与此同时，

孕期女性亦应保持对体育锻炼的重视，避免长时间久

坐，并定期参与适度的运动活动，以培养健康的生活

习惯，因为只有充足的肌肉力量，才能为身体稳定性

提供可靠的保障。
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