
书书书

JOURNAL OF EAST CHINA NORMAL UNIVERSITY
Educational Sciences No． 3，2019

DOI: 10． 16382 / j． cnki． 1000-5560． 2019． 03． 001

中国农村贫困地区 0—3 岁婴幼儿
面临的挑战及可能的解决方案*

岳爱1 蔡建华2 白钰1 汤蕾1 史耀疆1

罗仁福3 ［美］罗斯高( Scott Rozelle) 4

( 1． 陕西师范大学教育实验经济研究所，西安 710119; 2． 国家卫生健康委员会干部培训中心，

北京 100024; 3． 北京大学现代农学院，北京 100871; 4． 斯坦福大学农村教育行动计划，斯坦福，美国)

摘 要: 个体生命的第一个 1000 天是大脑发育最关键的时期，同时也是投资回报率最高的时期。
中国在儿童早期发展方面取得了伟大的成就，但中国农村贫困地区儿童在认知、语言、社交情绪和运动

早期发展等方面仍面临一定挑战: 一半儿童存在认知发展风险，52% 的儿童存在语言发展风险，且随时

间推移风险不断增大。这与农村贫困地区照养人在喂养行为、养育行为和抑郁倾向方面还存在一些问

题有关。研究显示，照养人喂养知识严重缺乏，仅 13%的照养人用故事书给婴幼儿讲故事，23． 5% 的照

养人存在抑郁倾向。针对挑战背后的原因，项目组结合多年行动研究经验，相继提出并实施营养包干

预、入户干预、儿童早期发展活动中心等多种可行的解决方案，也对它们的实际效果进行了评估，以供

政策制定者和执行者参考。希望相关部门从中国的实际情况出发，在已有基础上加大国家在儿童早期

发展领域的投入，着力解决占有较大比例的农村贫困地区儿童的早期发展问题，共同促进儿童早期的

全面发展，从根源上解决人力资本的发展问题。
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一、研究背景和研究问题

全面建成社会主义现代化强国不仅需要实现全面脱贫，而且要实现人力资本的全面发展。经过改

革开放 40 年来的快速增长，中国经济发展进入“新常态”。2020 年全面建成小康社会的宏伟目标即将

实现。中国在全面解决绝对贫困问题之后，还面临着相对贫困的严峻挑战。未来中国的发展，要求劳

动力素质有显著提高。在“新常态”下，中国经济增长将从主要依靠要素驱动转向更多依靠技术进步和

创新驱动，实现这一转变的关键是提升未来中国劳动力的人力资本质量。而在实现这一历史性转变的

过程中，提高农村贫困地区劳动力的人力资本质量是关键( “十三五”规划纲要，2016) 。
人力资本的形成和发展是长期持续积累的过程，把握不同年龄段儿童的大脑发育规律及特点对有

效提高人力资本素质有重要意义。发展中国家儿童发展系列报告显示，个体生命最初的 1000 天经历

大脑的快速发育、突触修剪和髓鞘形成等过程，是大脑可塑性最强的时期，也是多数能力( 听觉、视觉、
语言和认知等) 的最佳发展期。遗传因素决定着儿童发展潜能，而营养和有效刺激儿童发展的家庭及

社会环境等要素则决定儿童自身发展潜能的实现程度( Walker et al． ，2007; Black et al． ，2013) 。在这
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个关键期缺乏营养和有效刺激儿童发展的家庭及社会环境等要素，将对儿童未来的学业表现、人力资

本的形成和积累以及成年后的收入水平产生很大的负面影响 ( Campbell et al． ，2001; Engle et al． ，

2007; Horton，2008; Currie ＆ Almond，2011) 。
投资儿童早期发展等预防性的干预措施，远比投资后期学校教育和成人教育等补救性的干预措施

的收益高，同时也更加有效。诺贝尔经济学奖获得者 Heckman 的研究表明，平均而言，人力资本投资回

报率随着年龄增加会逐步下降，0—3 岁婴幼儿早期人力资本投资的回报率最高，据估算，投入早期儿童

发展的回报率可高达 1∶ 17( Heckman，2000; 人民网，2015) 。由此可知，抓住儿童早期大脑发育这一关

键期开展干预，对提高农村贫困地区人力资本质量乃至帮农村贫困地区摆脱贫困至关重要。
习近平总书记指出，让贫困地区的孩子们接受良好教育，是扶贫开发的重要任务，也是阻断贫困代

际传递的重要途径，要对农村贫困家庭幼儿特别是留守儿童给予特殊关爱，探索建立贫困地区学前教

育公共服务体系。2018 年 12 月 19 日至 21 日举行的中央经济工作会议明确将“增加对学前教育、农村

贫困地区儿童早期发展、职业教育等的投入”确定为 2019 年度的重点工作任务。
儿童早期发展已经成为经济学家、社会学家、宏观战略研究专家关注的重要课题。基于大量科学

研究新的发现和证据，国际社会对儿童早期发展的重要性和策略形成了共识。一致的看法是，儿童早

期发展不仅关系到儿童的健康，还会影响成人期的健康和对疾病的敏感性( 朱宗涵，2014) 。《柳叶刀》
近几年发表了很多有关儿童早期发展的文章，从不同角度总结儿童早期发展的重要性和存在的问题

( Grantham － McGregor et al． ，2007; Engle et al． ，2011) 。丹麦的哥本哈根共识中心每 4 年会召集一个

由全球顶尖经济学家组成的小组，对解决世界最严峻问题的各种途径进行成本与收益分析。在 2004
年、2008 年和 2012 年经济学家们都提出了同样的共识，都把儿童早期营养和教育排列在最重要的投资

领域，认为营养干预是针对全球发展的一系列投资中最值得做的( 陈春明，吕书红，2012) 。

二、文献综述

儿童早期发展( Early Childhood Development，ECD) 指的是儿童早期体格、认知、情感、社会适应及语

言等各个方面的综合发展( UNICEF，2017) 。很多研究指出，目前儿童早期发展存在一定的挑战。联合

国儿童基金会( United Nations International Children’s Emergency Fund，简称 UNICEF) 的报告显示，糟糕

的营养条件、不健康的环境和疾病，导致中低收入国家中有 2． 5 亿 5 岁以下儿童面临着不能实现其全

部发展潜力的风险; 在 64 个国家的 2—4 岁儿童中，有 1 /4 未能参与大脑发育所不可或缺的活动，如游

戏、阅读和唱歌( 中国教育报，2017 年 9 月 29 日) 。中国已经进入中高收入国家行列，但在中国，目前依

然有约 750 万名 5 岁以下儿童有生长迟缓现象，位列世界第四( De Onis，M． et al． ，2004) 。更加值得

注意的是，偏远贫困地区 5 岁以下儿童中生长迟缓率高达 20． 3% ( 卫生部，2012) ，这给儿童未来发展带

来很多不良影响。
如果可以在正确的时间进行正确的干预，就能促进儿童大脑发育，有助于阻断贫困代际传递，为每

个儿童创造更加公平的人生开端。对于出生于贫困家庭的儿童来说，在大脑快速发育阶段进行早期干

预，可以扭转不利局面并帮助他们发展复原力( UNICEF，2017) 。很多发达国家和发展中国家都实施了

儿童早期发展项目，研究结果显示，在儿童发展早期提供营养补充物干预或者教会照养人提供更好的

营养和增加有效的养育互动，不仅可以不同程度地促进 0—3 岁婴幼儿的发展，而且可以使其未来的学

业表现更佳、成年后人力资本素质以及收入水平更高( Rivera et al． ，2004; Akman et al． ，2004; Landry et
al． ，2006; Boak，1999) 。《柳叶刀》上发表的系列文章表示，只需每年人均增加 50 美分，就能在现有的

培育性照料基础上新增两项服务，形成综合性的母婴健康与营养服务项目。联合国儿童基金会目前正

在探索三种基于社区的、综合的儿童早期发展干预模式( UNICEF，2017 ) 。哥伦比亚和肯尼亚开展的

“社区儿童早期发展活动”等也是希望通过早期干预促进儿童的语言和认知发展 ( Attanasio et al． ，

2015b) 。20 世纪 60 年代，Maluccio 等人( 2009) 在危地马拉开展的一项长期追踪调查研究表明，如果对
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0—3 岁婴幼儿进行营养干预，将显著地影响儿童上学期间的学习和 40 年后的收入( Gorman ＆ Pollitt，
1996) 。

中国国内也有一些研究者发现营养干预项目会对儿童早期发展产生积极影响，营养改善和早期智

力发育密切相关( 齐小平，王文杰，2005; 王启现等，2007; 方志峰等，2010) 。在早期提供营养补充物可

以促进儿童认知能力和运动能力的发展。王玉英等( 2006) 在甘肃的试点研究发现，对 4—12 个月儿童

开展营养包的干预可以显著地改善儿童早期的智力和运动能力。与没有发放营养包的儿童相比，发放

营养包的儿童的认知得分高出 3． 1—4． 5 分( Chun et al． ，2010; Chen et al． ，2015) 。目前中国国内的研

究结论还不够全面，大都是研究者在城市地区开展的一些试点研究，没有形成可供借鉴的详细操作手

册，更没有通过随机干预试验方法评估现阶段一些儿童营养改善项目是否切实改善了儿童的认知、运
动等方面的能力。

近年来，中国相继出台了若干全国性政策来促进儿童早期发展。由全国妇联与国家人口和计划生

育委员会、教育部、民政部、卫生部、中央文明办、中国关心下一代工作委员会联合发布的《全国家庭教

育指导大纲》( 2010) 把家庭教育看做国家建设的基础。国务院出台了《国家中长期教育改革和发展规

划纲要( 2010—2020 年) 》和《国家贫困地区儿童发展规划( 2014—2020 年) 》。上述文件明确了 0—3
岁婴幼儿早期发展的重要性，提出了坚持儿童成长早期干预的基本方针，并指出需要对农村儿童给予

特别重视。在 2018 年公布的国务院各组成部门的职责中，明确国家卫生健康委员会负有“指导婴幼儿

早期发展”的职责。
儿童早期发展问题在中国农村地区尤为重要。中国农村的人口出生率明显高于城市 ( Muyeed，

1982; World Bank，2005) 。尽管近些年中国的城镇化率正在迅速提高，但截至 2016 年仍有约一半中国

人的户口是农村户口，其中几乎一半的人还住在农村地区( 中国统计年鉴，2016) 。若要了解中国 0—3
岁婴幼儿的早期发展状况，就必须了解中国农村地区 0—3 岁婴幼儿早期发展的成就、现状和面临的挑

战。
本文首先描述中国在儿童早期发展方面的政策和已取得的成就; 其次描述 0—3 岁婴幼儿的认知、

健康、运动、语言、社交情绪，以及照养人的养育行为、喂养方式和抑郁倾向等方面所面临的挑战; 最后，

在应用随机干预试验评估多个儿童早期发展项目干预效果的基础上提出可能的解决方案。

三、儿童早期发展的政策环境与儿童早期发展方面取得的成就

( 一) 儿童早期发展的政策环境

中国已经在儿童早期发展方面制定和实施了一系列政策。早在 1981 年，卫生部妇幼卫生局就颁

布了《三岁前小儿教养大纲( 草案) 》，指出早期教育对“小儿的感知觉、动作、认知能力、语言和思维、想
象”的重要意义，提出了托儿所教养工作的具体任务，这是新中国成立后国家首次就 0—3 岁婴幼儿的

具体教养工作做出明确规定。1991 年，国家制定了《九十年代中国儿童发展规划纲要》，这是中国儿童

发展的首个纲要，也成为了中国儿童发展的政策里程碑( 赵记辉，2018) 。到 2001 年，中国基本实现了

纲要中提到的内容，中国儿童在生存、保护和发展方面取得了历史性的进步( 朱艳梅，2015) 。1995 年，

中国相继出台《中华人民共和国母婴保健法》和《母婴保健医学技术鉴定管理办法》，为开展母婴保健

工作、维护妇女合法权利提供了保障。国务院在 2001 年制定了《中国儿童发展纲要( 2001—2010) 》，首

次明确提出为 0—3 岁儿童提供早期保护和教育服务。教育部在 2003 年出台了《关于幼儿教育改革和

发展的指导意见》，明确提出为 0—6 岁的儿童及其家庭提供相关教育服务。在相关文件指导下中国形

成了基本覆盖城乡的社区儿童服务网络以及公办和民办相结合的 0—6 岁儿童发展格局。2010 年，《国

家中长期教育改革和发展规划纲要( 2010—2020) 》发布。纲要在学前教育发展任务中明确要求“重视

0—3 岁婴幼儿教育”，这标志着 0—3 岁婴幼儿早期教育正式纳入国民教育服务体系。2011 年，《中国

儿童发展纲要( 2011—2020 年) 》提出加快培养 0—3 岁儿童早期教育专业化人才的要求，强调为 0—3
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岁儿童的发展提供人才保障。在这之前，关于 0—3 岁婴幼儿早期发展服务的政策主要关注城市人口，

后来国家开始意识到农村贫困地区儿童早期发展的重要性和紧迫性。为了促进农村贫困地区儿童的

发展，国家于 2014 年出台了《国家贫困地区儿童发展纲要( 2014—2020 ) 》。纲要重点提出开展婴幼儿

早期保教，依托幼儿园和支教点为 3 岁以下儿童及其家庭提供早期保育和教育指导服务，采取多种形

式宣传普及早期保教知识。
2017 年中央经济工作会议提出要针对人民群众关心的问题精准施策，解决好婴幼儿照顾问题，这

是国家在放开二胎后针对婴幼儿照顾和发展问题做出的重要决策。按照党中央国务院的要求，国家卫

生健康委员会、财政部、教育部、民政部等相关部门正在加紧进行调查研究，将制定中国婴幼儿( 主要指

0—3 岁) 发展的规划，制定行业标准以及推动和支持婴幼儿事业发展的政策措施。在 2015 年发布的

《中华人民共和国职业分类大典》中，明确设立了针对 0—3 岁婴幼儿发展的婴幼儿发展引导员这一职

业。如果国家制定出婴幼儿发展领域的从业标准，对于促进婴幼儿早期发展来说也就前进了一大

步———从人力资源上保障了 0—3 岁儿童的早期发展。2018 年的全国两会提出，要通过更多渠道增加

学前教育资源供给，运用互联网等信息化手段加强对儿童托育全过程监管，一定要让家长放心安心。
2018 年底召开的中央经济工作会议明确提出要加大对“农村贫困地区儿童早期发展”的投入，并将促

进儿童早期发展与脱贫攻坚紧密相连。2019 年 1 月中央一号文件《中共中央国务院关于坚持农村优先

发展做好“三农”工作的若干意见》指出，要提升农村公共服务水平，加强农村儿童健康改善和早期教

育、学前教育。2019 年 5 月，国务院办公厅印发《关于促进 3 岁以下婴幼儿照护服务发展的指导意见》，

意见强调要“加大对农村和贫困地区婴幼儿照护服务的支持，推广婴幼儿早期发展项目”。从政策发展

的整个脉络可以看出，国家的政策一步一步聚焦到了农村贫困地区，而且目标群体和政策内容越来越

细化，这都为国家更好地解决农村贫困地区的发展问题提供了保障。
( 二) 中国 0—3 岁婴幼儿早期发展已取得伟大成就

1． 儿童营养不良状况持续减少，5 岁以下儿童蛋白质 － 能量营养不良患病率明显下降

2010 年，中国 5 岁以下儿童低体重率为 3． 5%，比 1990 年下降了 74%，已提前实现联合国千年发

展目标 1; 生长迟缓率为 9． 9%，比 1990 年下降了 70% ; 消瘦率为 2． 3%，长期保持在较低水平。农村贫

困地区儿童的低体重率和生长迟缓率从 2000 年开始降低，2010 年全国贫困农村儿童低体重率、生长迟

缓率分别为 8． 0%和 20． 3%，比 1998 年分别下降了 45%和 44%。项目组在 2013 年到 2018 年间，对项

目地区 0—3 岁婴幼儿进行了测试，发现儿童的低体重率保持在 5% 以下( 崔艺等，2018) 。联合国儿童

基金会发布的《2012 年世界儿童状况报告》显示，中国 5 岁以下儿童的低体重率和生长迟缓率低于多

数发展中国家，明显低于东南亚国家，与美国等发达国家的差距逐渐缩小。
2． 婴幼儿营养改善显著提高了儿童生存质量和健康水平

对于大多数国家来说，降低婴幼儿和儿童死亡率能够有效地延长国民寿命。根据世界卫生组织报

告，2010 年左右全球 5 岁以下儿童死亡归因于营养不良的比例为 35%。2000 年，中国 5 岁以下儿童死

亡归因于营养不良的比例为 22% ( 陈春明，2009; 中国 0—6 岁儿童营养发展报告，2012) 。这一数字于

2010 年降低到 13． 1%。儿童营养状况的改善促进了 5 岁以下儿童死亡率的下降，5 岁以下儿童死亡率

的城乡差距逐渐缩小，但城乡之间仍有差距。2010 年，城市和农村 5 岁以下儿童死亡率分别为7． 3‰和

20． 1‰，比 2000 年分别下降了 47． 1%和 56%。城乡差距由 2000 年的 3． 3 倍缩小到 2010 年的 2． 8 倍

( 中国妇幼卫生事业发展报告，2011) 。
中国的计划免疫取得了巨大成功。接种疫苗是提高儿童生存质量的一个成熟的、成本效益较高的

方式，预防免疫带来的社会和经济收益更是巨大的。预防免疫覆盖了各种可致人死亡的传染病，如麻

疹、白喉、流行性脑膜炎、流行性乙型脑炎、脊髓灰质炎等。中国的计划免疫接种率达到 90% 以上，这有

效地控制了传染病在儿童中的流行( 中国妇幼卫生事业发展报告，2011 ) 。在实施计划免疫的同时，中

国又相继开展了预防儿童营养不良、佝偻病和贫血的防治、肺炎和腹泻的防治、新生儿保健、新生儿疾
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病筛查、出生缺陷预防等工作。
从以上成就可以看出国家对于 0—3 岁婴幼儿发展的重视。全国范围内开展的大规模的营养健康

项目使得包括农村贫困地区在内的婴幼儿的营养状况在很大程度上得到了改善。儿童早期发展不仅

要消除疾病和致病因素对儿童的伤害，同时还要保障并促进儿童获得体格、社交情绪以及认知和语言

能力的全面发展。因此，儿童早期发展工作是新时期儿童保健的重要内容和发展方向。

四、中国农村贫困地区 0—3 岁婴幼儿早期发展面临的挑战

儿童早期发展主要包括认知、语言、运动和社交情绪四个方面能力的发展。脑科学和社会科学的

相关研究发现，这四个方面的能力在儿童早期得到有效的发展，将对他们后期的心理健康、学习成绩和

收入等产生很多的正面影响( 孙艳艳，2015 ) 。为了更好地促进农村贫困地区儿童早期能力的发展，我

们首先要了解农村贫困地区儿童早期发展面临的挑战及其发展方向。“农村教育行动计划”项目组

( Rural Education Action Program，简称 REAP) ，由斯坦福大学、陕西师范大学教育实验经济研究所和中

国科学院农业政策研究中心发起，并与政府部门、高校、基金会和公司等优势互补，通力合作，致力于评

估和改善农村贫困地区儿童的发展现状。REAP 自 2012 年开始在农村贫困地区开展了一系列关于儿

童早期发展的行动研究项目，通过大规模一手数据了解了农村贫困地区婴幼儿早期发展面临的一系列

挑战，希望通过相关研究为国家应对这些挑战提供依据。
( 一) 儿童早期认知能力发展面临的挑战

儿童早期认知能力发展可以被定义为儿童早期从环境中获取信息的过程，这个过程涉及言语学

习、感知觉、记忆、推理和问题解决等方面( Goswami，1998) 。儿童早期认知能力发展对于基本技能的形

成是有意义的( Heckman，2013) ，促进认知能力发展可能有助于减少由儿童无法实现其发展潜力所造

成的两代人之间的贫困传递( Strauss ＆ Thomas，2008; Heckman，2008) 。也有学者指出，认知能力的不

同和国家经济增长率相关( Hanushek ＆ Woessmann，2008) ，认知能力对于个人一生的发展乃至国家未

来经济发展都有着重要影响。
REAP 的研究发现，很大比例的农村贫困地区儿童的认知潜能并未得到充分发挥 ( Luo et al． ，

2015; Luo et al． ，2017a; Yue et al． ，2017; 崔艺等; 2018) ，6—12 月龄婴幼儿中 13． 4%已存在严重的认

知发展滞后风险。随着婴幼儿月龄的增加，这一比例不断增加，12—18 月龄，18—24 月龄和 24—30 月

龄婴幼儿认知能力发展存在滞后风险的比例分别为 20． 1%，42． 9% 和 50． 4% ( 崔艺等，2018 ) 。REAP
在西部部分农村的调研发现，样本地区 48． 7%的 6—18 月龄婴幼儿的认知潜能并未得到充分发挥( Luo
et al． ，2017a) 。这些结果明显高于其他地区儿童的认知发育迟缓率( 如郑州市的 6． 7%，北京市远郊县

的 6． 47% ) ( 崔艺等，2018) 。因此，未来应该注重农村贫困地区儿童早期发展面临的风险，采取可行有

效的措施解决农村贫困地区婴幼儿发展面临的风险。
( 二) 儿童早期语言能力发展面临的挑战

语言能力的发展是儿童发展的重要指标，如果语言潜能没有得到充分发挥，到 7—11 岁时，儿童的

阅读能力和智力发展则可能出现滞后风险( Aram et al． ，1984; Beitchman et al． ，1996; Silva et al． ，

1987) 。语言能力的发展会直接影响儿童今后的学习能力、生理和心理健康及非认知能力的发展( Hor-
witz et al． ，2003; McCarthy，1933; Nelson et al． ，1994) 。

REAP 前期研究发现农村贫困地区儿童语言能力的发展同样存在很大风险，约 52% 的样本地区儿

童的语言潜能未得到充分发挥( Luo et al． ，2017a; Wang et al． ，2018) 。照养人的养育行为与儿童的语

言能力发展存在很大的相关性( Luo et al，2017a; Mustard，2007) 。许多研究发现，设计和实施有效的

儿童与照养人互动方面的干预，将对儿童的语言能力发展产生很大的促进作用( Rubio － Codina et al． ，

2016) ，比如照养人给儿童阅读、唱儿歌和进行有效的互动交流( Bus et al． ，2001; Evans et al． ，2000) 。
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( 三) 儿童早期社交情绪能力发展面临的挑战

社交情绪能力发展与认知能力发展不同，但是社交情绪能力的发展对于后期的学业表现，尤其是

非认知能力发展有不可忽视的影响，它主要表现在倾听指令的能力，持续关注能力，自控力，在同龄人

中建立社交网络的能力，以及最终的学习能力( Denham ＆ Brown，2010; Denham et al． ，2014; Pears et
al． ，2016) 。

REAP 研究发现，与认知发展和语言发展类似，农村贫困地区儿童的社交情绪发展也面临着很大的

风险，接近一半( 45． 2% ) 的 6—24 月龄婴幼儿存在社交情绪发展风险( 李珊珊等，2018 ) 。同时，REAP
研究还表明社交情绪发展存在显著的性别差异，在两岁半的时候，男孩的社交情绪得分比女孩的社交

情绪得分低 0． 18 个标准差，也就是说，在这个年龄段男孩的社交情绪比女孩的社交情绪差( Yue et al． ，

2018b) 。这与之前的一些关于学龄儿童行为的研究结果一致，在中国农村学生的中小学阶段，男孩更

容易出现行为问题、同伴关系问题和注意力不集中等不良问题 ( Maguire et al． ，2016; Chen et al． ，

2011; Hu et al． ，2014) 。
( 四) 儿童早期运动能力发展面临的挑战

运动能力发展在儿童早期发展中起着重要的作用。有学者提出:“从个人心理发展的生理基础以

及心理各个具体方面的早期发展来看，动作作为主体能动性的基本表现形式，在个人早期心理发展中

起着重要的建构作用，它使个体能够积极地构建和参与自身的发展。”( 董奇等，1997) 运动能力和认知

能力的发展是相辅相成的。儿童早期的运动能力发展不仅是其智力发展的重要指标，也是心理发展的

主要指标( 董奇等，1997; 杨宁，2005) 。
REAP 的数据发现，相比于认知能力和语言能力的发展，婴幼儿阶段的运动能力发展( 包括精细运

动和粗大运动) 好一些，6—12 月龄婴幼儿中 25． 0% 存在严重的运动能力滞后风险。然而随着婴幼儿

月龄的增加，这一比例有所下降，12—18 月龄、18—24 月龄和 24—30 月龄婴幼儿运动能力发展存在滞

后风险的比例分别为 26． 8%、8． 3%和 11． 9% ( 崔艺等，2018) 。
( 五) 儿童早期发展在健康方面面临的挑战

贫血是全球最严重的公共卫生问题之一，发展中国家的儿童贫血问题尤为严重 ( Mclean et al． ，

2009; Balarajan et al． ，2011; 中华儿科杂志编辑委员会，2010) 。婴幼儿时期的贫血问题不仅导致缺铁

性贫血，而且会影响大脑发育，制约语言、认知和社交情绪等能力的发展( 赵慧君，2012; 梁颖，赵亚茹，

2002) 。大量研究显示，婴幼儿时期贫血会给儿童入学后的学业表现以及成年后的收入和劳动生产率

带来严重的负面影响( Lozoff et al． ，2000; 邵杰，2015; 黄忠炎等，2015) 。
很多研究指出，6—12 月龄是贫血的高发阶段 ( 罗仁福等，2017; 陈春明等，2006 ) ，REAP 研究发

现，农村贫困地区婴幼儿的贫血率较高。世界卫生组织( World Health Organization，简称 WHO) 将血红

蛋白值低于 110g /L 定义为婴幼儿贫血( Centers for Disease Control and Prevention，1998 ) ，根据这一定

义，48． 3%的 6—12 月龄婴幼儿存在严重的贫血问题( Luo et al． ，2017a) 。18 月龄后贫血发病率开始

下降，但到 24—30 月龄仍有 23． 3%的婴幼儿存在贫血问题( 崔艺等，2018) 。在城市移民搬迁村和安置

社区的 6—24 月龄的婴幼儿中，几乎一半的婴幼儿存在贫血问题( Wang et al． ，2018) 。婴幼儿贫血中

绝大多数是缺铁性贫血( Li et al． ，2017; Stoltzfus et al． ，2004; Balarajan et al． ，2011; Black et al． ，

2013) ，因此在婴幼儿辅食添加中需要强调给婴幼儿科学喂食含铁丰富的食物以及丰富多样的蔬菜和

水果，以提高铁和其他微量元素的摄入。

五、中国农村贫困地区 0—3 岁婴幼儿早期发展存在挑战的可能原因

很多原因导致了上述挑战的发生，通过文献梳理我们发现，照养人的喂养行为、养育行为及其抑郁

倾向是影响儿童发展的重要因素( Walker et al． ，2007; Park，2012; Sylvia et al． ，2018) 。首先，营养不

良会使婴幼儿免疫能力低下，并且会对婴幼儿身体发育和智力发育产生长期的不良影响 ( Walker et
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al． ，2007) ，而婴幼儿时期的营养健康问题很大程度上受照养人喂养行为的影响，不合理的喂养行为是

婴幼儿营养不良的主要原因之一。其次，婴幼儿照养人与儿童开展有效的养育互动，比如阅读、唱歌和

用玩具玩耍，可能有助于儿童的认知能力和其他潜能得到充分的发挥。如果缺乏这些互动，儿童的潜

能发展将可能受到限制，且可能对儿童以后的学业表现、劳动生产率和其他方面的表现产生负面的影

响( Bus et al． ，2001; Evans et al． ，2000; Ritchie et al． ，2015) 。第三，很多研究显示，妈妈存在抑郁倾

向，会直接影响照养人与儿童的互动养育行为( Downey ＆ Coyne，1990; Lovejoy et al． ，2000; Whiffen ＆
Gotlib，1989) 。存在抑郁倾向的照养人会增加消极的养育行为，比如对婴幼儿投入更少的时间、精力和

情感，更多采用否定、拒绝和攻击性的词语，长期来看这都会对儿童的潜能发展产生负面的影响( O’
Donnell et al． ，2014; Richter et al． ，2000; Galler et al． ，2000; Black et al． ，2007; Patel et al． ，2003) 。

( 一) 照养人喂养知识和行为方面面临的挑战

联合国儿童基金会的报告显示，在 2010 年，中国大约有 10%的儿童由于营养不良导致生长发育迟

滞，经济落后地区的儿童营养不良问题更为严重( 张现格，2015) 。相关研究表明，婴幼儿时期的营养健

康问题很大程度上缘于照养人喂养行为的影响，不合理喂养行为是婴幼儿营养不良的主要原因之一

( Yue et al． ，2018a) 。
我们的研究发现，农村 贫 困 地 区 婴 幼 儿 照 养 人 的 喂 养 知 识 不 足、喂 养 行 为 较 差 ( Yue et al． ，

2018a) 。比如，大多数婴幼儿家长能保证孩子每天的主食、水果和蔬菜方面的供应，但是仍有 18% 的婴

幼儿未达到 WHO 要求的食物种类标准，三分之一的婴幼儿未达到 WHO 要求的最小进食频率标准( 杨

吉酉，岳爱，2018) 。农村贫困地区家庭还存在辅食添加方面的问题，许多家庭给孩子添加固体辅食较

晚，不少家庭在孩子 1 岁或者 1 岁以后才开始添加固体辅食。不少家庭即使添加了固体辅食，也很少

给孩子添加富含铁的食物，如肉等，更不用说富含维生素 AD 等能有效防止缺铁性贫血的食物了( 杨吉

酉，岳爱，2018; Yue et al． ，2018a) 。
有研究发现用配方奶粉喂养的婴幼儿更有可能具有更高的血红蛋白水平和运动水平，以及更低的

贫血率，这与其他研究的结果是一致的( Luo et al． ，2014 ) ，这可能是因为奶粉中含有更多的铁和微量

元素。同时我们发现喂配方奶粉的婴幼儿的膳食多样性显著高于未喂配方奶粉的婴幼儿( 包括纯母乳

喂养的儿童、仅仅食用食物的儿童和非纯母乳喂养的儿童) ，并且 4 个年龄段 ( 6—12 月，12—18 月，

18—24 月和 24—30 月) 都存在这样的结果。我们推测这可能与儿童的家庭经济水平有关系，那些富裕

的家庭具有更高的教育水平和更多的关于喂养的知识，也可以为儿童提供高质量的食物，这导致相对

富裕家庭的孩子具有相对较高的健康和发展水平。
( 二) 照养人养育知识和养育行为方面面临的挑战

国际和国内的很多研究显示，在控制其他变量后，差的营养和缺乏有效的刺激与儿童认知发展有

关( Knudsen et al． ，2006; Eickmann et al． ，2003; Attanasio et al． ，2015b; Grantham － McGregor et al． ，

2007; Bowman et al． ，2000) 。总体来说，很多文献显示当营养很好且照养人可以和儿童开展有效的互

动( 比如唱歌，阅读，玩耍) 时( Gertler et al． ，2014; Heckman et al． ，2013; Evans et al． ，2000) ，孩子潜

能将可能更好地发挥出来( Luo et al． ，2015; Yue et al． ，2017) 。
父母的投入和儿童的发展有很强的相关性，很多研究都支持这一点，但是我们研究发现，在农村贫

困地区婴幼儿照养人与儿童开展有效养育互动的比例仍然非常低 ( Yue et al． ，2017; Luo et al． ，

2017a; Luo et al． ，2017b) 。样本数据显示，只有 13%的照养人给孩子阅读，38%的家长给孩子唱儿歌，

不到 40%的照养人和自己的孩子玩耍，超过一半( 54% ) 的家庭没有任何适合儿童阅读的绘本( Yue et
al． ，2017) 。也就是说，在中国农村贫困地区大部分的儿童很难接受到科学的养育互动。

( 三) 照养人抑郁问题带来的挑战

0—3 岁婴幼儿照养人与儿童的接触最多、联系最紧密，因此照养人拥有积极健康的心理将有利于

儿童的发展，拥有不健康心理的照养人将对儿童的发展产生负面的影响 ( Feil et al． ，1995 ) 。研究表
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明，如果婴幼儿母亲具有抑郁倾向，那么儿童出现社交行为和社交情绪能力发展滞后风险的比例大大

提高，可能是正常照养人抚养的儿童的 2—3 倍( Cummings ＆ Kouros，2009) 。
婴幼儿照养人中有抑郁倾向的比较普遍，达到 13%—21% ( O’Hara，1996; Coll et al． ，2016; de

Castro et al． ，2017) 。REAP 的研究发现，农村贫困地区照养人的抑郁倾向可能更高，几乎四分之一的

样本照养人( 23． 5% ) 存在抑郁倾向，奶奶的抑郁倾向明显高于孩子的妈妈，奶奶的抑郁倾向比例高达

34． 7%。而且我们的研究发现，抑郁倾向与儿童的认知能力发展和社交情绪能力发展有显著的相关关

系，如果照养人有抑郁倾向，儿童的认知能力发展滞后风险更高，社交情绪能力发展滞后风险更突出

( Yue et al． ，2018) 。

六、可能的解决方案

中国已经成为世界第二大经济体。但作为一个发展中国家，城乡之间、区域之间还存在很大差异，

发展的不均衡不充分问题还较为严峻。中国要成功应对“中等收入陷阱”的挑战，迫切需要提高人力资

本的质量。提高的关键或者说发展的重点和难点已经不在死亡率、低体重和营养不良等身体疾病方

面，而在于儿童认知、语言、社交情绪等方面能力的早期发展。因此，针对中国农村贫困地区儿童早期

发展面临的挑战，REAP 自 2012 年开始开展了一系列旨在促进农村贫困地区儿童早期发展的行动研究

项目，并采用严格的随机干预试验进行评估，其研究目标和愿景就是探索和总结通过婴幼儿早期发展

干预促进农村婴幼儿成长和发展的可行办法，并在此基础上为政府相关政策的制定、推行和完善提供

参考，让所有农村的孩子都能更好实现发展潜能。
REAP 和营养学家、儿童早期发展专家合作查阅相关文献，基于儿童早期发展理论和农村贫困地区

儿童发展的现状，设计、实施、评估了四个项目。首先，从制约儿童发展潜能实现的营养元素方面设计

了营养包补充项目，为农村贫困地区每个儿童每天补充一包富含铁及微量元素的营养包。研究发现提

供营养包在初期可以降低贫血率、促进儿童早期发展，但长期无显著效果。其次，项目组从制约儿童发

展潜能发挥的第二主要元素养育出发，设计了每周一次入户家访干预项目，评估显示项目可以显著促

进儿童早期发展。再次，国际救助儿童会在其他两省使用同样干预材料探索两周一次入户干预项目是

否有效。最后，在评估入户干预效果的同时，REAP 团队也在思考如何进一步扩大项目的覆盖面，比如，

在儿童居住相对聚集的农村社区建立儿童早期发展活动中心，这既可以扩大入户项目的覆盖面，也可

以为照养人提供一个交流和获得更多社会支持的场所。
( 一) 农村教育行动计划开展的营养包补充项目

1． 项目简介

针对项目组发现的儿童早期发展存在的贫血和认知潜能未充分发挥等问题，农村教育行动计划项

目组开展了农村贫困地区营养包补充随机干预试验项目。该项目是由 REAP 于 2013 年开始在秦巴山

区 11 个样本县 174 个乡镇的 351 个村，针对 6—12 月龄的婴幼儿开展的一项随机干预试验。2013 年 4
月项目组对所有的样本地区的儿童进行了基线测试，基于基线测试的结果，项目组随机将 117 个村分

到控制组，控制组的儿童不接受任何形式的干预活动，跟未接受调查前一样。将 234 个村分配到了干

预组，干预组的儿童接受免费的营养包项目干预。项目组使用的营养包是世界卫生组织( WHO) 推荐

的用于 6—24 月龄儿童治疗缺铁性贫血的营养补充物( WHO，2011) 。每天一个营养包，其中含有 6 毫

克的铁、锌和维生素 A、C、D 等微量元素。项目组从 2013 年 4 月完成基线测试后开始给干预组儿童的

父母提供简单的培训，教他们给婴幼儿喂营养包的相关知识。同时给干预组的 6—12 月龄的婴幼儿免

费发放每天食用一次的营养包。项目组每 6 个月对样本儿童进行一次跟踪调查，用贝利测试工具

( Bayley － I) 和问卷跟踪测试样本儿童的认知、运动和饮食等情况，项目组持续跟踪到这些孩子成长到

30—36 个月龄。
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2． 项目效果

REAP 在秦巴山区使用随机干预试验方法开展的营养包项目发现，从婴幼儿 6—12 月龄开始每天

给他们提供一个营养包可以有效降低贫血率并提高儿童的认知能力，干预在半年后有效果，即有效改

善了 12—18 个月龄婴幼儿的健康水平和认知能力。但是在后续 3 期追踪调查中发现干预对孩子的贫

血和认知没有显著的效果，且这一结果与营养包的依从率、项目的统计效率和喂养行为没有关系( Luo
et al． ，2017) 。

3． 项目面临的挑战

通过本项目，我们发现项目的依从率比较低，也就是很多本应接受营养包干预的家庭没有给自己

家的儿童喂营养包，或者因为一些别的原因不能持续给儿童喂营养包，因此如何提高照养人给儿童喂

营养包的比例是我们需要进一步解决的问题。在项目实施过程中，当项目组给部分提供了营养包的家

庭同时提供短信提醒服务时，依从率有所提高( Zhou et al，2016) 。此外，通过 4 期的跟踪调查我们发

现: 一方面干预没有长期效果; 另一方面，虽然没有接受任何干预的控制组儿童的贫血率持续降低，但

仍有 23． 3%的儿童存在贫血问题。后续研究应关注营养干预项目的长期效果，探索进一步降低贫血率

的有效方案。
( 二) 农村教育行动计划实施的一周一次入户干预项目

1． 项目简介

2013 年底，REAP 在分析了营养包补充干预项目的初步结果后，针对营养包项目发现的问题，查阅

了儿童早期发展的文献，并与儿童早期发展的专家进行了座谈，结合牙买加等国际项目的经验，决定开

展“营养和养育”结合的干预项目。因此，REAP 于 2014 年和当时的国家卫生计生委合作，在秦巴山区

开展了“养育未来: 通过抚育干预促进儿童发展”项目。项目组抽取了 131 个村，随机将其中的 65 个村

作为入户干预的干预组，其余的 66 个村作为控制组。然后由每个乡镇的计生技术服务人员负责将项

目组开发的亲子活动课程、适合不同年龄段儿童发展的玩具和绘本课程带到农户家里，针对婴幼儿及

其家长开展一对一的每周一次的入户亲子指导活动，项目从 2014 年 11 月开始，持续开展 6 个月。
“养育未来”项目亲子活动课程是结合中国国情开发的一套具有中国特色的儿童早期发展服务方

案。20 多年前，在欧美国家的技术支持下，牙买加开发形成了一套适合中低收入国家儿童发展的干预

方案，该方案基于中低收入国家的基本国情，也考虑了国际援助资金的有限性。2012 年，WHO/UNICEF
在牙买加方案的基础上，提出了“照料儿童发展”( Care for Child Development) 方案。该方案进一步增加

了临床方面的内容，是牙买加方案的升级版，但总体上还是一套面向中低收入国家儿童发展的方案。
“养育未来”项目方案面向的是中高收入国家。这些国家有一定经济实力，面临跨越“中等收入陷阱”
的压力，因而希望通过加大国家和社会对儿童早期发展的投入来提高人口素质、提高人力资本质量，并

以此来回应发展中面临的挑战。
“养育未来”项目亲子活动课程既有各种能够促进粗大动作 /精细动作发展、认知能力发展的玩教

具( 远较牙买加方案和 WHO/UNICEF 方案丰富，并且在中国目前的国力下能够提供) ，又加入了经过专

家论证的适合不同年龄段儿童认知、语言、社交情绪能力发展的一套图书包，使处于贫困家庭中的儿童

能够从小开始有一个丰富的感知环境。与此同时，也对儿童早期发展活动中心进行了“动静分区”的布

置，这也充分保障了干预环境的丰富性。
“养育未来”项目亲子活动课程是在中国发展进入新时代的背景下所开发出的一套适合中国国情、

具有中国特色的，适用于 6—36 个月不同月龄孩子的认知、语言、运动和社交情绪能力发展的方案，是

一套有助于中国从中高收入国家迈入高收入国家行列的较为先进的儿童早期发展服务方案。该方案

也可服务于“一带一路”国家和其他发展中国家。
2． 项目效果

一周一次的入户项目研究发现，与控制组相比，干预组照养人的养育行为有很大改变，比如阅读、
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唱歌和用玩具与儿童玩耍的次数有显著的提高; 而且一周一次的入户干预对 18—30 个月龄婴幼儿的

认知发展有更大的促进作用，他们的认知得分提高了 0． 27 个标准差( Sylvia et al． ，2018) 。“养育未

来”入户干预方案的干预工具丰富、干预方式恰当，因此，随机干预试验明确显示，只要确保每月三次的

家访，干预组的儿童与控制组的儿童在发展上有显著差异。如果这些儿童在认知和语言能力发展方面

做好了充分的准备，他们在今后的学习中会表现得更加出色。在人力成本正在不断上升的今天，“养育

未来”项目方案将成为更为可取的选择。
3． 项目面临的挑战

通过一周一次的入户干预我们也发现，当奶奶是主要照养人时，项目没有产生显著的效果。随着

城镇化的发展，很多妈妈选择在孩子 18 个月后进城务工( Yue et al． ，2017 ) ，因此，项目对奶奶是照养

人的孩子没有显著影响的结论对我们的项目提出了很大的挑战。此外，通过乡镇计生技术服务人员实

施的一周一次的入户干预的依从率不高，平均为 60% ( 24 次的入户活动中，平均入户 16． 4 次) 。通过

访谈，我们发现有两个原因导致入户率低: 一，项目样本中很多农户住在偏远的山上，入户养育师不喜

欢去偏远的农户; 二，农户在入户时间不在家，或者对项目不感兴趣、不愿参加也是一个主要的原因。
这都对项目推广的有效性提出了挑战。

( 三) 国际救助儿童会开展的两周一次的入户干预项目

1． 项目简介

REAP 一周一次的入户项目已经对儿童的认知能力发展产生了很显著的影响，显著改善了婴幼儿

照养人的养育行为，从而改善了儿童的认知能力，但是成本还是比较高。是否可以在保证项目效果的

基础上缩减项目成本? 为此，国际救助儿童会联合当时的国家卫生计生委在 A 省和 B 省开展了两周一

次的入户干预项目，项目组随机在 43 个村 449 个 6—18 个月龄儿童家庭开展两周一次的入户干预项

目。该项目使用的入户亲子活动课程等干预材料与 REAP 开展的一周一次的“养育未来”入户项目是

一样的，唯一的不同是入户的间隔时间是两周，使用的入户人员是村上的计生干部。该项目主要希望

探索两周一次入户项目是否可以达到和一周一次入户项目一样的效果，以探索成本更低收益更高的改

善儿童发展的方法。
2． 项目效果

两周一次的入户干预项目对儿童的认知能力发展有显著的影响，对运动和社交情绪能力发展没有

显著的作用。同时，项目使腹泻的发生率有明显降低，对发烧、咳嗽或者感冒没有显著的影响。研究发

现，即使拥有有限社会地位和教育背景的卫计部门在当地村级层面的附属机构，也可以有效做好入户

干预项目。儿童各方面能力的改善可能是由于父母与儿童互动活动的增加以及为儿童提供了更加多

样化的饮食。
3． 项目面临的挑战

与一周一次的入户项目类似，本项目同样存在依从率较低的问题。因此，如何保障和提高项目的

依从率也是本项目面临的一大挑战。此外，不论是一周一次的入户指导还是两周一次的入户指导，平

均成本仍然不低，达每月 300—400 元 /家庭。
( 四) 农村教育行动计划的儿童早期发展活动中心项目

1． 项目简介

REAP 项目组在总结一周一次和两周一次的入户项目的成本和效果后，跟儿童早期发展的专家讨

论是否可以通过在农村贫困地区建立儿童早期发展活动中心( 简称“养育中心”) 来降低入户项目的成

本，同时扩大项目的覆盖面。因此从 2015 年开始 REAP 在秦巴山区的 100 个村随机选择 50 个村建立

了 50 个儿童早期发展活动中心，其他的 50 个村作为自然状态的控制组。50 个村的 6—24 月龄的样本

婴幼儿和照养人可以免费到儿童早期发展活动中心参加相应的活动。每个养育中心在本村雇有一名

管理员和 2 名乡镇的计生专干作为养育师，养育中心周一到周六开门，乡镇计生专干每周三到养育中
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心使用跟入户干预一样的亲子活动方案与照养人和孩子开展一对一的亲子活动方案指导。管理员周

一到周六管理养育中心，并在每周一和照养人及婴幼儿开展亲子集体活动，每周五和照养人及婴幼儿

开展亲子绘本阅读活动。其他时间照养人与儿童可以在养育中心开放时到养育中心看书或者玩耍。
2． 项目效果

项目组在每个村建立一个适合儿童发展的儿童早期发展活动中心，合计建立了 50 个村级儿童早

期发展活动中心。初步结果表明，项目显著地改善了照养人的阅读、唱儿歌和与孩子玩耍等养育行为，

而且对改善儿童能力( 包括祖辈为主要照养人的儿童的能力) ，以及照养人的抑郁倾向有显著的积极影

响。
3． 面临的挑战

首先，那些家距离儿童早期发展活动中心比较远的农户不方便来参加活动; 其次，有些家长会因为

一些其他的事情，比如做农活或者家务，选择不参加儿童早期发展活动中心的活动，儿童早期发展活动

中心的总体参与率是 60%。因此，对于儿童早期发展活动中心项目，最需要解决的问题是这两部分儿

童的参与问题。后期项目组希望推广入户干预和儿童早期发展活动中心干预相结合的模式，在农村贫

困地区建立儿童早期发展活动中心，同时对那些离养育中心远的家庭或者不方便来中心接受亲子活动

指导的家庭进行养育师入户指导，以解决养育中心目前存在的问题，并最终解决农村贫困地区儿童的

发展问题，促进儿童的健康发展。

七、总结和反思

在儿童早期发展方面，中国在改革开放 40 年来的成就是很显著的，婴幼儿的死亡率、低体重儿童

的比例持续下降。但是随着中国逐步跨入高收入国家的行列，中国在儿童早期发展方面所面临的挑战

也是很严峻的，比如儿童的认知、语言、社交情绪和其他的一系列与人力资本发展密切相关的能力都有

待进一步的发展。针对这些具体的挑战，国家层面积极应对，2012 年开始实施“贫困地区儿童营养改善

项目”，在改善儿童营养和健康方面取得了显著的成效。同时很多的行动研究组织和非政府组织开展

了一系列的行动研究项目，试图探索促进儿童早期发展的其他有效方法。当然，探索的过程中也遇到

了很多的挑战，这也引起了学者和政府层面的高度关注。因此行动研究组织在探索过程中也需要重点

关注项目运行和推广的成本收益分析问题，总结现有的行动研究模式，为国家提供可参考和可执行的

详细方案。同时也希望国家从实际情况出发，在已有的投入的基础上加大在儿童早期发展领域的投

入，着力解决占有很大比例的农村贫困地区儿童的早期发展问题，共同促进儿童早期的全面发展，从根

源上解决人力资本的发展问题。

( 致谢 本研究感谢以下项目和机构的支持: 北京三一公益基金会“新一代三一青年学者项目”; 澳

门同济慈善会; 浙江省湖畔魔豆公益基金会; The International Initiative for Impact Evaluation ( 3ie) ，UBS
Optimus Foundation; 广州好百年助学慈善基金会; 深圳市爱阅公益基金会。)
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Abstract: Brain development during the first 1000 days of life is critical and has the greatest return to
investment． This paper describes the challenges for cognitive，language and social emotional development，as
well as health，for children 0-3 years old in rural China． Based on the result of randomized control trials on
early childhood development，we also offer some possible solutions to address these challenges． We find that
almost half of the children surveyed in rural China are at risk for cognitive delays，and the risk of delay in-
creases over time． The reason behind this is that caregivers in poor rural areas overall do not engage in inter-
active parenting practices; they are also at risk for depression and do not engage in proper feeding practices．
Only 13 percent of the caregivers tell stories to their children using story books． In addition，23． 5 percent of
caregivers experience depression． Most of the caregivers also lack knowledge of proper feeding practices for
young children． Based on these findings，this study proposes that policy makers implement home visiting pro-
grams，establish early childhood development centers and develop other policy solutions to address these prob-
lems． It’s hoped that the government can consider the circumstances of rural children and increase investment
in early childhood development，which can help solve the high rates of developmental delays among rural chil-
dren and promote human capital development．
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