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引言 1

在婴幼儿的成长过程中，营养素的平衡摄入是确保

其健康发展的关键。特别是蛋白质，作为生命活动的基

本组成部分，对婴幼儿的生长发育具有决定性影响。本

研究深入探讨了蛋白质摄入与婴幼儿生长发育之间的密

切联系，揭示了适当蛋白质摄入对于促进婴幼儿身体和

认知发展的重要性。这一发现不仅为儿童早期营养管理

提供了新的视角，也对家长和医疗保健专业人员在儿童

饮食规划上提出了重要建议。通过本研究，我们期望为

婴幼儿健康成长提供更加科学的指导。

一、婴幼儿蛋白质摄入现状与生长发育的关联性

分析

（一）婴幼儿蛋白质需求与生长发育标准

婴幼儿时期是人生中生长速度最快、营养需求最

高的阶段。蛋白质作为身体组成和生理功能不可或缺的

营养素，对婴幼儿的生长发育至关重要。世界卫生组织

（WHO）推荐的婴幼儿蛋白质日摄入量随年龄增长而变

化：0-6 个月龄婴儿应通过母乳摄入约 1.52 克 / 公斤体重

的蛋白质；7-12 个月为 1.2 克 / 公斤；1-3 岁儿童为 1.1 克

/ 公斤。这一需求量是为了支持他们迅速的生长速率，包

括体重增加、身高生长以及大脑和肌肉发育。

（二）蛋白质摄入不足与过量的影响

蛋白质摄入不足或过量都会对婴幼儿的生长发育产

生不利影响。摄入不足可能导致生长迟缓、免疫力下降
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和认知发展受损。一项研究表明，蛋白质摄入不足的婴

幼儿在身高、体重以及头围的生长速度上均低于正常水

平。反之，蛋白质的过量摄入，尤其是在婴儿早期，可

能增加肥胖和相关代谢疾病的风险。研究指出，每天每

公斤体重摄入超过 2 克蛋白质的儿童，其 BMI（体质指

数）增加的风险较高。

（三）婴幼儿蛋白质摄入现状

蛋白质是婴幼儿健康发展的关键，但多国调查显示

15%-20% 的婴幼儿未达推荐蛋白质摄入量，低收入国家

则高达 30%。植物性蛋白虽是主要来源，但其必需氨基

酸含量低，生物价值不及动物性蛋白。家长和护理人员

需根据婴幼儿年龄和需求，合理调整蛋白质摄入，确保

来源的多样性和高质量，促进其健康成长。

二、蛋白质摄入不足与过量的问题识别与影响

（一）辨识蛋白摄取不足的难题

在全球许多经济较弱区域，尤其是在发展中地区，

婴幼儿普遍面临蛋白质摄入不足的问题。营养不均衡可

能导致发展迟缓、免疫力降低及智力发展不全。据世界

卫生组织报告，全球约有 1.9 亿五岁以下儿童发育迟缓，

与蛋白质缺乏密切相关。面对这一挑战，政府和非政府

组织正推行营养增强计划，以改善儿童的营养状况和健

康水平。

（二）问题辨识：过量吸收的蛋白质

在发达国家和富裕地区，成年人常摄入超过推荐量

150% 的蛋白质，主要是动物源性蛋白，这增加了过重和

代谢综合症的风险。长期过量可能导致心血管疾病及癌

症风险增加。蛋白质摄入评估通常依靠饮食日记和详细

的营养分析。而幼儿在成长早期对蛋白质需求较高，制
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发展至关重要。研究还指出，过量或不足的蛋白质摄入均可能导致生长发育问题。此外，研究强调了蛋白质质量和

来源的重要性，以及在不同成长阶段对蛋白质需求的差异。总体而言，本研究为婴幼儿的营养管理提供了科学依据，

强调了平衡蛋白质摄入在促进健康成长中的作用。
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定摄入标准时应考虑不同年龄的成长需求，确保获得必

要的营养支持。

（三）蛋白素质吸收不充分及其超标摄取的后果

蛋白质摄入不足或过量都会严重影响婴幼儿的健康

和成长。摄入不足可能限制生长发展，削弱免疫系统，

影响智力发展和学习能力，增加疾病风险。过量摄入尤

其是肉类蛋白，可能导致肥胖，并增加患糖尿病、高血

压和心血管疾病的风险，甚至与儿童时期某些肿瘤的发

生有关联。因此，对蛋白质摄入进行精确评估和监控是

必要的。家长、医疗卫生工作者和营养学家需要合作，确

保婴幼儿获得适量的高质蛋白质，支持其健康全面发展。

三、影响婴幼儿蛋白质摄入的主要因素探究

（一）喂养方式的差异

婴幼儿蛋白质摄入的首要因素是喂养方式的差异。

自然哺乳和人工喂养（使用婴儿配方奶粉）在蛋白质提

供上存在显著差异。母乳中的蛋白质含量约为 0.9 克 /100

毫升，而大多数配方奶粉的蛋白质含量高于此值，以确

保摄入量满足或略高于 WHO 的推荐摄入量。然而，配方

奶粉中的蛋白质过量摄入可能增加儿童肥胖的风险。一项

针对6个月至3岁儿童的研究显示，人工喂养的儿童较之

母乳喂养的儿童，在蛋白质总摄入量上高出约15%-20%。

（二）经济和社会因素

经济和社会因素对婴幼儿的蛋白质摄入也有重要影

响。经济状况不仅影响食物的可获得性，还影响家庭选

择食物的种类，特别是高质量蛋白质来源的食物，如肉

类、鱼类和乳制品。在低收入家庭中，由于经济限制，

儿童可能更多地依赖植物性蛋白质，这些蛋白质的生物

价值通常低于动物性蛋白质。据统计，低收入国家婴幼

儿的动物性蛋白质摄入量是高收入国家的 1/3 至 1/2。此

外，家庭的营养知识和文化饮食习惯也显著影响蛋白质

摄入。在一些文化中，特定阶段避免或偏好某些蛋白质

来源，这可能影响儿童的营养状态。

（三）食物过敏和不耐受

食物过敏和不耐受是影响婴幼儿蛋白质摄入的另一

个重要因素。蛋白质食物过敏，如对牛奶、鸡蛋、花生

和大豆的过敏，可能限制婴幼儿从这些食物中获取蛋白

质。全球约有 2%-3% 的婴幼儿受到牛奶蛋白过敏的影

响。对这些儿童来说，必须寻找替代的蛋白质来源，如

水解配方奶粉或基于氨基酸的配方，这些替代品的成本

往往更高。此外，食物不耐受，如乳糖不耐受，虽不涉

及免疫系统，但也会限制儿童从乳制品中获取蛋白质，

需要通过其他食物来补充蛋白质摄入。

婴幼儿的蛋白质摄入受多种因素影响，包括喂养方

式、经济社会状况、以及食物过敏和不耐受等。为确保

婴幼儿获得充足且高质量的蛋白质，需综合考虑这些因

素，采取相应的策略和措施。通过提供科学的喂养建议、

增强家庭的营养知识、改善经济条件以及对食物过敏和

不耐受的妥善管理，可以有效提高婴幼儿的营养状态，

促进他们的健康成长。

四、蛋白质摄入不平衡的原因分析与对策

（一）膳食结构的不合理性

膳食结构的不合理性是导致蛋白质摄入不平衡的主

要原因之一。理想的膳食结构应包含足够的动物性和植

物性蛋白质来源，以确保获得所有必需氨基酸。然而，

由于经济条件、个人偏好、文化习俗等因素的影响，许

多人的膳食结构过于单一。例如，一项调查显示，在某

些低收入家庭中，膳食中高达 70% 的蛋白质来自于植物

性食物，这些食物虽然能提供蛋白质，但因为缺乏某些

必需氨基酸，其生物利用率相对较低。此外，过度依赖

加工食品和快餐也可能导致蛋白质摄入不足或质量差。

（二）知识与认知的缺乏

许多人对蛋白质的需求量、来源以及蛋白质在身体

中的作用缺乏足够的了解，这直接影响了他们的膳食选

择。尤其是在婴幼儿和孕妇这些特殊群体中，对蛋白质

需求量的误解可能导致蛋白质摄入过量或不足。一项针

对家长的调查发现，超过 50% 的受访者不知道儿童每日

蛋白质的推荐摄入量，而 35% 的受访者错误地认为动物

性蛋白质是唯一的高质量蛋白质来源。

（三）经济因素与资源获取能力

蛋白质摄入不平衡还与经济因素和资源获取能力密

切相关。高质量的动物性蛋白质来源往往价格昂贵，对

低收入家庭而言，可能难以承担。同时，居住环境和地

理位置也会影响到食物的可获得性，特别是在农村或偏

远地区，新鲜肉类和乳制品的供应可能受限。据统计，

发展中国家约有 30% 的人口难以经常获得高质量的蛋白

质来源。

（四）案例分析：城市低收入家庭的膳食挑战

以一户城市低收入家庭为例，家庭成员包括两位成

人和一名 6 岁儿童。由于家庭收入有限，他们在膳食安

排上面临较大挑战。大部分情况下，家庭膳食以价格较

低的植物性食物为主，如豆类、谷物和蔬菜，而肉类、

鱼类和乳制品的摄入较少。由于缺乏营养知识，父母并

不清楚如何通过有限的预算平衡膳食结构，导致孩子出

现蛋白质摄入不足的现象，表现为生长迟缓和反复感冒。
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（五）对策建议

提高营养知识普及率：通过媒体、学校和社区活动

加大对营养知识的普及力度，特别是针对儿童、孕妇等

特殊群体的蛋白质需求。

经济援助和食品补给计划：为低收入家庭提供经济

援助或食品补给，以确保他们能够获取足够和多样化的

蛋白质来源。

促进植物性和动物性蛋白质的平衡摄入：鼓励多样

化的膳食结构，通过结合不同蛋白质来源来满足营养需

求，同时注意控制加工食品的摄入量。

五、基于蛋白质摄入优化的婴幼儿营养管理策略

（一）设计适合不同年龄和发展阶段的蛋白质消耗

建议

在孩童的各个发展时期对于蛋白质的需要有所差异，

因此拟定准确的蛋白质摄取建议至关重要，以保障婴儿

和幼儿能够摄入恰当量的蛋白质。这些建议应当根据孩

童的岁数、体质、发展生长快慢及运动量来设定。例如，

根据世界卫生组织的建议，初生婴儿（0-6 个月）每日

应从母乳中获得约 1.52 克 / 公斤体重的蛋白质；而对于年

龄在 1-3 岁的幼儿，建议每天的蛋白质摄入量应为每公

斤体重 13 克。随着孩童年龄的增长，对蛋白质的需求相

对降低。例如，4-6 岁的儿童每日蛋白质需求量降低至每

公斤体重每天约 19 克。在构建这些推荐准则的过程中，

营养学家和小儿科专家必须依据最新的研究成果和指导

方针，从而保障向家长们提出既明确又具有针对性的蛋

白质消耗摄入指引。这样做不仅有利于满足孩子们成长

与发展育的必需，也有助于避免蛋白质消耗不足或者过

剩的风险，进而推动孩童的整体健康与快乐成长。家庭

监护人能够借助专家的建议来拟定一份适宜其子女的饮

食方案保障孩童获得充分的蛋白质补给，实现充足的营

养平衡。

（二）均衡摄取动物性与植物性蛋白质

改善儿童的蛋白质摄入，不仅关乎数量，更涉及质

量。在儿童的健康成长期，动植物蛋白的均衡摄入显得

尤为重要。动物性蛋白质，如肉类、海鲜、乳制品和鸡

蛋，因提供完整的必需氨基酸，被视为增进儿童生长发

育的优质来源，每 100 克含蛋白质 20 至 30 克。而植物性

蛋白，如豆类、谷物和坚果，虽蛋白含量稍低（每 100

克 10 至 25 克），却富含纤维和其他关键营养素，对儿童

全面健康发展同样关键。家长应保证孩子蛋白来源多样

化，避免偏食。调控肉类蛋白摄入也不可忽视，以防摄

入过量增加长期健康风险。研究推荐儿童每日蛋白质摄入

应占总能量的10%-15%，确保足够氨基酸支持其成长。

以小明为例，他偏爱肉类，不喜植物性食品。父母

在营养师指导下调整饮食，增加豆类和谷物，用创意烹

饪吸引他尝试豆腐和豆浆。几月后，小明开始享受新饮

食，肉类摄入减少，对豆腐豆浆接受度提升，体检也显

示营养更均衡，体质改善。这一案例强调，适当引导和

饮食调整能有效改善偏食儿童蛋白质摄入，家长角色至

关重要，需不断创新方法以促进孩子健康成长。

（三）增强家庭监护人的饮食健康指导

家庭教育者和护理者的饮食营养认识对婴幼儿摄取

蛋白的情况有着直接的影响。因而对父母与护理者进行

深入的饮食营养指导显得极其必要。这项工作可以通过

各种方式实施比如举办社区健康研讨会、提供网络教学

资料、以及医疗中心的咨询支持等。指导方案应涵盖幼

儿期蛋白质摄入的关键概念、辨别各种蛋白来源的技巧

以及策划全面营养摄取的餐饮安排。此外激励监护人和

看护者主动加入幼儿膳食设计与准备工作，能够增强他

们对幼年儿童营养所需的了解及掌控力。

结语

通过本文的深入探讨，我们认识到婴幼儿蛋白质摄

入的重要性及其影响因素。合理的蛋白质摄入对儿童健

康和发展育至关重要，需要家长、医疗保健专业人员和

政策制定者共同努力，确保婴幼儿获得适量且高质量的

蛋白质。未来，我们期待看到更多针对婴幼儿蛋白质摄

入的研究，以促进全球儿童的健康成长。
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