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生殖健康又称生育健康，影响生殖健康的因素主要有：

无节制生育和非意愿生育；早婚、早孕、早育；人工流产；生殖

道感染及性传播疾病；环境污染和理化因素对人类生殖健康

的损害；妇女的地位和权利及其经济状态、文化教育程度、社

会环境因素和卫生保健知识等。以上这些因素会直接或间

接导致不孕症的发生。不孕症是衡量一个国家和地区生殖

健康水平的重要指标。因此，在生殖健康的基本要素中强调

补充了不孕症防治 [1,2]。生殖健康保健内容也包括不孕症的

诊断和治疗[3]。不孕症和生殖健康同样是涉及全球各个地区

或国家育龄夫妇的问题，受到全世界的广泛关注。据世界卫

生组织（world health organization，WHO）预测，2l世纪不孕症

将成为仅次于肿瘤和心脑血管病的第 3大疾病[4]。不孕症发

病率是反映家庭幸福与否、生活质量高低的一个重要标志，

同时也是衡量国家和地区生殖健康水平、医疗服务水平、经

济水平、文化水平、生活水平等多个层面实际情况的重要指

标。不孕症发病情况随着生殖健康状况的变化在不断的变

化，本文对中国育龄妇女生殖健康与不孕症的现状和相关性

进行系统阐述。

1 生殖健康与不孕症

1.1 生殖健康

当今社会，女性承担着孕育后代的主要责任，一定程度

上讲，女性生殖健康就是家庭健康。但是由于社会环境变

化，职业、地域、风俗、生活习惯等影响，女性生殖健康往往受

到多方面威胁。当前，女性生殖健康形势严峻，生殖道感染

的发病率近年来陡增，女性人工流产的数量也在逐年增加，

还有一些环境因素和理化因素的存在等，这些都会影响女性

的生殖功能。
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1.1.1 疾病与生殖健康

生殖系统炎症是妇女常见的疾病，女性是否患有生殖系

统疾病是生殖健康的一个非常重要的指标[5]。金善循等[6]的

研究发现，51.9%的妇女患有生殖系统炎症。育龄期是妇女

一生中生殖最旺盛的时期，性生活频繁，各种侵入手术的增

多，使生殖系统患病的机会也增加。生殖系统炎症与职业、

孕次、各种方式的流产密切相关。人工流产、药物流产、引产

越多者患生殖系统炎症的概率越大。生殖道感染是生殖系

统炎症中最常见的疾病，是指由细菌、病毒和原生物引起的

女性上下生殖道感染，多数属性传播疾病，人工流产是其中

一个重要原因。生殖道感染的主要危害是影响到性生活、生

育能力、安全孕产等，甚至还影响到产妇和婴儿的生命安全

与健康，造成沉重的社会经济负担[7]。

性传播疾病是影响生殖健康的又一主要因素，可能导致

不孕症、宫外孕和宫颈癌。近年来，随着人们的性观念越来

越开放，性伴侣和不洁性行为等易感因素增多，性传播疾病

已经成为发展中国家成人就医的前5位病因[8]。2010年四川

省妇幼保健院对 727例妇女进行调查，不孕症患者 76人，占

调查人数的 10.5%，其中支原体和衣原体感染患者占 29%~
33%[6]。

1.1.2 妇女人工流产与生殖健康

据世界卫生组织人类生殖研究特别规划署报道[9]，全球

所有妊娠中约有 50%是属于计划外的，25%可能以流产终止

妊娠，即每年有 5300万的妊娠妇女要以人工流产终止妊娠，

其中有 1/3是在不安全的条件下施行的，很容易造成生殖道

感染，对妇女的生殖健康造成了很大的威胁[10]，而这主要发生

在发展中国家。在中国，随着人们性观念的改变，婚前性行

为导致的未婚先孕和婚前人工流产已经成为当前的一个重

要社会问题。

1.1.3 环境和理化因素与生殖健康

环境因素影响着生育过程的任何一个环节，环境污染危

害会导致不良的妊娠结局。化学性生殖毒性物质有些是从

胎儿时期就通过母体开始起作用，影响生殖系统的分化，并

在出生后至青春期影响其发育，在生殖系统成熟后影响其结

构和功能。环境中的一些类似雌激素样的物质对人类的内

分泌系统有潜在性的损害，会影响到男性的精子质量，继而

导致女性的流产增加。

1.1.4 青少年与生殖健康

青少年阶段，由于性知识和生殖健康知识的缺乏，避孕

率降低，很多青少年面临着意外妊娠和人工流产的风险。据

研究显示[7]，世界范围内青少年妊娠逐年上升，每年有1400万
少女分娩，其中部分发生妊娠并发症，是发展中国家15~19岁
少女死亡的首要原因。全球人类免疫缺陷病毒（Human
Immunodeficiency Virus，HIV）携带者中1/2是25岁以下妇女。

1.2 不孕症

1.2.1 不孕症的定义

不孕症尚无统一标准定义。在不同的国家、不同的年

代，不孕症定义内容不同。WHO在1975年曾规定，男女双方

并无不愿生育的意愿，同居2年以上，有正常的性生活且均未

采取避孕措施，仍未能受孕的称为不孕症，1994年将时间改

为1年。近年来，随着医学研究的深入和细分，学者们从各自

不同的领域关注、研究和定义不孕症，根据WHO定义，分为

临床定义[11]：强调不孕症是一种疾病，是指经过 12个月或者

更长时间适当、适时的无保护性交后，仍未能实现成功妊

娠。人口统计学定义[12]：在育龄年龄（15~49岁）段的5年之内

无法实现受孕或顺利完成妊娠的那一部分人。流行病学定

义[13]：育龄妇女（15~49岁）有受孕条件（即未怀孕、有性生活、

未采取避孕措施、不在哺乳期），在 2年及更长时间内一直尝

试却始终无法受孕。

中国最新第 8版《妇产科学》[14]将不孕症定义为：女性无

避孕性生活至少 12个月而未孕。废除了过去时间以 2年为

限的标准。不孕症分为原发性和继发性两大类。既往从未

有过妊娠史，无避孕而从未妊娠者为原发不孕；既往有过妊

娠史，而后无避孕连续12个月未孕者为继发不孕。

1.2.2 国外不孕症的流行状况

20世纪 80年代WHO在 25个国家的 33个研究中心组织

了一次采用标准化诊断的不孕症夫妇调查[15]，结果显示发达

国家不孕症发病率约为5%~8%，发展中国家一些地区不孕症

的发病率可达 30%。20世纪 90年代WHO报告显示[16]，世界

范围内不孕症的发生率己达10%~15%。20世纪不孕症发病

率的增加，主要原因是由于年龄的增长导致生殖能力的下

降。20世纪以来，各国加快了对不孕症的研究步伐，使得不

同年份不孕症的患病情况在各个国家都有了较为精准的统

计。国外不孕症的流行状况详见表1。
表1 国外不孕症的流行状况

Table 1 Epidemic status of infertility abroad

年度

2001
2002
2010
2011
2013
2013
2013

来源

印度

美国

全球190个国家和地区

澳大利亚

美国

英国

冈比亚、埃塞俄比亚和尼日利亚等发展中国家

患病情况

原发性和继发性不孕分别为3%和8%[17]

200万年美国育龄妇女患有不孕症[18]

原发性和继发性不孕分别为1.9%和10.5%[19]

15%[20]

11%的15~44岁女性怀孕有困难[21]

1/7的夫妇有生育问题[22]

超过20%[22]
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1.2.3 中国不孕症的流行状况

1.2.3.1 中国不孕症流行情况调查

近年来尚无全国不孕症流行状况的研究结果。原国家

卫生部曾于 1988 年以有性生活 2 年不孕为标准，对全国

1976—1985年初婚的0.2%已婚妇女抽样调查，结果显示不孕

症患病率为 6.89%[23]，2001年全国计划生育/生殖健康抽样调

查数据和《中国统计年鉴》以1年不孕为标准调查，获得不孕

症患病率为 18.00%[24]，这 2个研究数据均显示中国不孕症的

患病率处于一个较高的水平。

从地域分布来分析，原国家卫生部 1988年的结果显示，

西北地区育龄妇女的不孕率最高，为 13.47%；西南、中南、华

北地区相对较低，分别为7.93%、7.46%、8.64%；而东北和华东

地区的不孕率最低，分别为 6.14%和 6.05%。2001年原国家

卫生部对全国妇女的调查结果，西北地区育龄妇女的不孕率

最高，为 24.22%；西南、华南和华北地区相对较低，分别为

19.61%、17.43%、18.31%；而东北和华东地区的不孕率最低，

分别为13.01%和14.40%。从两次国家大型的婚育妇女不孕

症情况调查来看，2次不孕症发生率最高的都是西北地区，最

低的都是东北和华东地区，其他地区居中。

1.2.3.2 各地不孕症的流行情况

由于各地使用的诊断标准不同，所得出的不孕症患病率

也不尽相同。2000年以后，从中国各地不孕症的研究情况来

看，以1年为诊断标准所进行的流行病学统计居多，不同地区

不孕症的患病率在0.84%~14.7%之间；以2年为诊断标准，不

同地区的不孕症的患病率在 0.96%~10.08%之间。具体情况

见表2。
表2 中国各地不孕症流行情况

Table 2 Epidemic status of infertility around China

年度

1980—1984
1986—1987

20世纪80年代末

1995—1996
2002—2003

2004
2005
2005
2006

2007—2008
2008
2009

2009—2010
2011

来源

上海市纺织系统

北京市宣武医院

上海市

山东省

广东省

青海省

新疆、西藏、青海（少数民族）

重庆市

湖北省农村

北京市

甘肃省

广东省

安徽、河南、四川

湖北省宜昌市

诊断标准/a
2
2
2
2
1
2
1
1
2
2
1
1
1
1

患病情况

1.7%[25]

1.6%[26]

5.1%[27]

原发性不孕1.70%，继发性不孕1.06%[28]

14.7%[29]

10.08%[30]

原发性不孕在新疆2.3%，西藏3.7%，青海3.7%，均高于汉族[31]

0.84%[32]

0.96%[33]

1.72%[34]

5.54%[35]

13.30%[36]

7.40%[37]

1.14%[38]

2 生殖健康与不孕症的相关性及影响因素

目前导致不孕症的因素众多，其中生殖健康对于不孕症

的影响较大。本文从生物学因素、环境因素、社会因素3个方

面阐述生殖健康与不孕症的相关性及影响因素。

2.1 生物学因素

在生殖道感染对不孕症的影响因中，生物学因素为主要

因素。据WHO一项调查显示[39]，性传播病原体（淋病奈瑟菌、

结核分枝杆菌、沙眼衣原体等）造成盆腔炎性疾病（pelvic
inflammatory disease，PID），导致输卵管阻塞与粘连成为 50%
女性不孕的原因。而在输卵管因素中，沙眼衣原体

（chlamydia trachomatis，CT）引 起 的 性 传 播 疾 病（sexually
transmitted disease，STD）及艾滋病是全世界近年来主要的导

致不孕症的性传播疾病。慢性输卵管炎引起伞端闭锁或输

卵管黏膜破坏，也会引起输卵管完全阻塞导致不孕。1994—
2000年，女性发病率由 1.8%增至 3.5%，而男性从 2.1%增至

6.6%，而由此引起的输卵管性不孕症（tubal factor infertility，
TFI）占总TFI的36%[40]。全球每年约5亿人新发性传播疾病，

其中18%是由CT感染造成的，多与淋球菌伴发。

此外，子宫畸形、子宫黏膜下肌瘤、子宫内膜炎、子宫内

膜结合、子宫内膜息肉、宫腔黏连等子宫因素均能影响受精

卵着床，导致不孕。而在宫颈因素中，主要是宫颈黏液分泌

异常、宫颈炎症及宫颈黏液免疫环境异常，影响精子通过，均

可造成不孕[41]。子宫内膜异位症是一种免疫功能紊乱而导致

的自身免疫性疾病，它对不孕的影响因素很多，包括盆腔解

剖改变、卵母细胞质量受到影响、受精率下降、腹腔免疫炎症

反应、子宫内膜异常等。目前，相关学者[42]对于严重内异症的

患者由于广泛的盆腔解剖学上的损害、输卵管阻塞而影响生

育得到较为一致的共识。

未婚妇女人工流产大多是悄然进行的，甚至到条件极差

的私人诊所手术，这对子宫颈管和子宫内膜损伤，术后感染
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等一系列并发症，可导致继发性不孕。人工流产次数多、人

工流产时发生感染等并发症都极易造成继发性不孕，主要原

因是输卵管闭塞[6]。

2.2 环境因素

环境污染对女性生育的影响主要表现为月经不调和排

卵障碍，闭经、月经稀发甚至卵巢功能早衰等。人们在居住、

交通、饮食、穿衣、休息等最基本活动中不断地接触化学品、

物理因素等污染源，例如：锰、铬铜铅汞镭、农药、苯、丁醇化

合物、氯乙烷、666、烃、聚合物、酞菁染料等，还有一些不规范

的电磁辐射都会影响生育。在牛、猪、家禽、鱼等的饲料中含

有大量雌激素，妇女食用后体内雌激素持续偏高，可能导致

女性内分泌失调而不孕。以上因素对男性的精子也会造成

影响，例如Hanke等[43]报道由于杀虫剂的乱用使精子质量下

降，精子发育畸形，导致胎儿畸形、流产、早产、死产和不育。

2.3 社会因素

社会因素的影响包括多方面，主要有区域、种族、年龄、

教育、文化、医疗状况、经济情况、宗教信仰、生活方式等。

Patrick等报道[44]印度原发性和继发性不孕分别为 3%和 8%，

发病原因主要与性传播疾病、母亲健康状况、医疗保健贫乏、

妇女营养状况、年龄、生活方式、避孕药的使用、性伴侣、生殖

健康服务的提供、教育水平、经济地位、妇女的地位等有密切

关系。不管是男方还是女方都是以24~25岁结婚生育能力最

高，此后逐渐下降，特别是女方到30岁以后急速下降。12个
月内怀孕率 20岁妇女为 65%，30岁为 54%，40岁为 40%[45]。

Tesfaghiorghis报道[46]，在埃塞尔比亚30岁以后的妇女，随着年

龄的增长，不孕率明显增高。Larsen报道[47]不孕不育的发病

率与初次性生活年龄有关（对 20~40岁妇女调查中发现初次

性生活年龄小于13岁妇女的不孕症发病率为15%，初次性生

活年龄在 19岁之后妇女的不孕症发病率仅为 4%）。同时还

报道，不同地区的区域性也与不孕的发病率存在关系。

传统观念对妇女生殖健康的影响也是巨大的，如社会对

妇女患上性传播疾病以及生殖道感染的态度，很大地影响了

妇女是否去接受检查和治疗。多项研究报道[48,49]，患有生殖道

感染的妇女认为社会对生殖道感染的妇女有不良看法的，她

们利用卫生服务的机会就越小。Wilks等报道[50]，吸烟有害女

性生殖，且随着剂量浓度的增加对生殖的损害加重。乙醇对

生育能力的影响尚有争议，有报道随着乙醇消耗量的增多，

无排卵性不孕的危险性增加[51]。同时心理因素对不孕症也有

着重要影响，包括生活节奏的加快、生活方式改变、家庭因素

等引起的焦虑、烦躁等负面情绪，直接或间接对人的内分泌

系统和生育能力造成影响[45]。

中国现阶段生殖健康的现状和观念也对不孕症产生影

响。中国实行改革开放政策后，人们的思想观念发生很大的

变化，青春期年龄提前与生育年龄普遍延迟的矛盾比以往更

为突出，即发育年龄早、性能力建立早、性成熟早，而婚龄、育

龄晚。不孕症患者平均年龄有上升趋势，不孕症发生率也有

上升趋势[52]。

3 结论

影响不孕症的原因往往是多种因素综合造成的，随着医

学研究的不断深入，更多的由于生殖健康的影响而导致的因

素将被发现和量化。中国育龄妇女数量较多，不孕症研究将

对提高中国人口的生育质量具有特殊重要的意义。随着医

学认识水平的不断提升，生殖健康与不孕症的相关性研究将

更加科学、更加系统、更加深入、更有成效。因此，建立高技

术高质量的生殖保健服务系统，加强生殖健康的宣教和服

务，必要时给予医疗和行为干预，对避免不孕症的危险因素、

降低不孕症的发病率具有重要意义。
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中国科协聘任第二批首席科学传播专家

·学术动态·

2014年6月23日，中国科协发布“关于聘任第二批首席科学传播专家的通知”，公布第二批全国首席科学传播专家名单。

为全面贯彻落实党的十八大和全国科技创新大会精神，加强科普人才队伍建设，提升科普公共服务能力，促进公民科学素质建设

目标的实现，中国科协于2013年启动组建科学传播专家团队。

继中国科协在全国学会中组建科学传播专家团队并聘任首批首席科学传播专家之后，经各全国学会组织推荐，中国科协认真研

究，决定聘任肖佐、陈善广、庞之浩等84名专家为第二批全国首席科学传播专家，聘期3年。首席科学传播专家开展公益性科普活动

时，可以“全国**学科首席科学传播专家”名义进行宣传和介绍。各全国学会、各级科协要为科学传播专家引好路、搭好台、服好务，紧

紧依托首席科学传播专家及科学传播专家团队，大力推进科学传播工作，不断提升学科科普服务水平和社会影响力。

详见中国科协网http://www.cast.org.cn/n35081/n35488/15739161.html。
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