
内容 途径
在过去二十年，母亲和儿童的营养不良率降低了近 

一半。然而，儿童营养不足和微量营养素缺乏仍然是全

球最严重的与营养有关的健康问题。儿童营养不足往

往是由于婴幼儿和儿童时期饮食质量较低所造成的，

即在食物种类、营养成分和食品安全方面不如人意，加

之不能很好地获取保健服务、卫生设施和社会关爱。

对于孕妇来说，饥饿和营养不良，尤其是缺铁和缺钙，

是导致孕产期死亡的主要因素。食物不足的儿童更易

患上传染病，认知发展受到影响，这阻碍了他们在学校

的表现，继而影响他们未来的工作和收入。母亲和儿童

营养不良还是贫困从一代转移到另一代的主要途径：

因营养不良而身高发育迟缓的女孩长大后身材矮小，而

孕妇身高不足是新生儿出生体重不足和未来童年期发

育迟缓的最重要决定性因素之一。

发育迟缓（低于适龄平均

身高）已成为儿童营养不足的

主要指标，因为这种情况几乎

在所有低收入国家都很普遍，

它对健康和发展造成严重影

响。为了打破生长受限的代际

循环，也为了消除其对个人和

社会经济发展造成的负面影

响，母亲和儿童营养不良必须

被作为首要问题来解决。改善

少女、孕产妇和哺乳期妇女的

饮食，并对其进行卫生护理，

不仅可以提高其自身的健康水

平，还可以因低出生体重婴儿

比例的下降而大幅改善儿童营

养不足状况，从而为预防儿童

发育迟缓做出贡献。

对于儿童来说，头1000天，即大致是从受孕到2岁这

段时间，是充分生长和发育最为关键的阶段，因为在这 

一阶段，因营养不足而导致的发育受损几乎是不可逆

转的。头六个月内对婴儿的纯母乳喂养，以及其后在继

续进行母乳喂养的同时进食富含营养的辅食，譬如谷

类、豆类、蔬菜和荤食，是发育早期阶段获得良好营养

的基本要素。在食物比较单一的地区，应该在饮食中加

入含有人体所必需的维生素和矿物质（如维生素A、铁

和锌）的强化食物，例如在紧急情况下食用此类食物。

对全家进行营养教育，尤其是对少女、母亲和老年

妇女进行相关教育，是确保选择、制备和进食营养食品

的关键战略。在发展中国家，营养教育可以通过训练有

素的保健和农业推广人员以及受人尊敬的社区成员，

譬如老奶奶、宗教领袖、传统治疗师和助产士来开展。

现场动手展示符合特定文化

和经济条件的食物制备和烹

饪过程，较之自上而下的信息

传递，能更有效地改进饮食习

惯。过往经验也表明，将营养

教育与小型家庭农业（例如果

园、菜园及小型动物和鱼类饲

养）相结合，可以高效地改善

家庭日常饮食质量。增加妇女

对资源和收入的掌控权可进 

一步巩固这些积极成果，这对

她们孩子的健康、营养和教育

有利，对其自身的健康和营养

状况也有利。

母亲和儿童营养
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关键事实
 ¦ 1.61亿五岁以下儿童因长期营养不足而发育迟缓。

 ¦ �五岁以下儿童发育迟缓的发生率在联合国区域的发展中国家最为普遍，东非最高（41%），紧

接着是大洋洲（38%�—�不包括新西兰和澳大利亚）、南亚（36%）、中南亚（35%）以及西非、

中非和南部非洲（分别是34%、32%和�30%）。

 ¦ �母亲和儿童营养不良，包括胎儿发育受限、次优母乳喂养、发育迟缓、消瘦和维生素A和锌

缺乏，是大约45%的五岁以下儿童死亡的根本原因。

 ¦ 最贫困家庭的儿童体重不达标（适龄体重）的发生率是最不贫困家庭的两倍。

 ¦ �全球儿童发育迟缓总人数从2000年的1.99亿下降至2013年的1.61亿，意味着儿童发育迟缓

人数比例从33%降为25%。

 ¦ 孕期营养不足在发展中国家常见，它会导致胎儿发育不良和更高的孕期并发症风险。

 ¦ 全球有38%的孕妇患贫血。

成功案例

#icn2
fao.org/icn2

在柬埔寨，粮农组织正通过改进7500个家庭的食品

安全状况和对其进行辅食添加教育来改善婴幼儿的膳

食摄入和营养水平。该项目包含一个营养教育单元，邀请

6到18个月的婴幼儿及其家庭成员参加数个营养教育课

程。课程的主题涵盖食品卫生、洗手、

继续母乳喂养、食品多样性、哺乳期妇

女饮食和利用营养丰富的本地食物实

现充足的辅食喂养。致力于实现多样

化粮食生产、提高粮食可供量和增加农

民收入的新农民田间学校和农民商业

学校也正在设立之中。

在马拉维卡松古县（K a s u n g u）和姆津巴县

（Mzimba），粮农组织在粮食安全干预措施方面正在实

施注重于改善妇女和儿童膳食摄入的项目并开展相关研

究。通过旨在测试对改进喂养做法的接受度和经济负担

能力的“改进做法试验”，粮农组织获

得了制作合理的辅食和家庭用餐的建议

和食谱。还开展了社区营养教育课程，

两个县近1万个家庭参与了有关继续母

乳喂养、良好卫生习惯、食品安全、适龄

辅食、营养餐和小吃、时令食品供应、病

童喂养和何时带孩子就医的课程。
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“我们在马拉维、柬埔寨及其他地区

开展的工作证明，当地家庭可通过优

化使用本地食物来改善婴幼儿的营养 

水平。”

������粮农组织高级营养官员�������
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