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计划生育、妇女地位与生殖健康
——生殖健康的影响因素探讨
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摘要生殖健康是近年来国际社会提出的一个新概念和新领域，研完影响生殖健康的因素已

成为世界所关注的一个重要内容。本文从计划生育和妇女地位两个方面对生殖健康的影响因素进

行了分析。通过研究表明，计划生育对生殖健康具有积极的促进作用，提高妇女地位是实现妇女生

殖健康的根本保证。

作者 郑晓瑛，女，1956年8月生，1991年在北京大学人口所完成博士后工作，现为北京大学

人口所副教授。

一、前言

1994年开罗人口与发展大会较为全面系统地定义了生殖健康的概念，我国与世界上大多数国家一样，承

认并接受了国际生殖健康的基本观点。由于世界各国社会、经济、文化背景各异，对生殖健康的理解、认识、实

践及发展的程度也不尽相同。中国也不例外，在不同历史时期和社会发展的不同阶段，生殖健康的实践活动

都有不同的侧重，实践的层次也是逐步深入的。在达到国际生殖健康总目标的过程中，由于实施的背景差异

所导致的不同的影响，将会进一步导致生殖健康的区域性目标与整体目标的差距。生殖健康的内涵非常丰

富，所涉及的学科比较广泛，因此其影响因素也相当复杂。如能在这种错综复杂的因素中，理顺相互作用和制

约的机制，是能否将生殖健康落到实处的关键性环节。为此，我们将以国际生殖健康定义为宗旨，在我国生殖

健康内容的基础上，探讨影响生殖健康的各方面因素。

二、国际生殖健康的定义和中国生殖健康的内涵

在第七届世界人类生殖会议上，法塔拉博士(Dr．M．F．Fathalla)首先提出了生殖健康的定义。他在参照

世界卫生组织有关“健康”的定义的基础上，将“生殖健康”定义为“在体格上、精神j二翻{土会的完整健康的状态

下完成的生殖过程的状态，而不仅仅是生殖过程中没有疾病或失调。”将几十年来生殖健康的实践和发展的经

验总结成为一个较为全面、科学的概念。一些权威的国际组织如世界卫生组织，联合国人口基金，国际计划生

育联盟和一些学者先后提出了内容不尽相同的生殖健康概念，但基本观点却是一致的。国际人发大会通过对

几十年国际妇女运动、生育控制运动和计划生育运动的总结，概括出了生殖健康的定义：生殖健康是指生殖系

统及其功能和生殖过程所涉一切事宜上身体、精神和社会等方面的健康状态，而不仅仅是没有疾病或不虚弱。

因此，生殖健康表示人们能够有满意而且安全的性生活，有生育能力，可以自由决定是否和何时生育及生育多

少。最后的这一条件意指男女均有权获知并能实际获取他们所选定的安全、有效、负担得起和可接受的计划

生育方法，以及他们所选定的，不违反法律的调节生育方法。有权获得适当的保健服务，使妇女能够安全地怀

孕及生育，向夫妇提供生育健康婴儿的最佳机会。夫妇和个人能享受和谐安全的性生活，不担心意外妊娠及

可能发生性传播性疾病。这一定义已被世界上大多数国家认可。所以，不论是发展中国家还是发达国家都纷

纷以此为标准进一步完善本国的人口活动。

正是有了国际生殖健康概念和我们自己的实践经验，我们已具备条件提出适合我国国情的生殖健康的

内涵。它不但符合国际生殖健康的基本观点，同时也能在中国的条件下具体实施。我们试将其总结为以下六

个方面。

(--)人的整个生命周期的生理、心理和社会适应的完好状态，而不仅仅是没有疾病和不适l
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(--)育龄男性和女性均有选择生育的权力，也有生育调节的权力和能力，这包括对生育孩子数目，生育间

隔和避孕方法的知情的选择等。但这样的权力选择应该是建立在对社会负责和能够保证亲代和子代生存健

康和发展的基础之上，

<三)人们能够得到生殖健康的信息、教育、咨询和能得到安全、有效、可负担得起的，方便的避孕节育技术

服务以及安全人流和性病防治服务I

(四)妇女的妊娠、分娩、哺乳过程应能保证得到最大限度的卫生保健服务，确保母亲和胎儿的娃康和安

全l

(五)儿童应获得与生存、健康和发展有关的所有保健措旋和法律保护；

(六)消除对妇女一切形式的歧视，保护妇女免受家庭和社会暴力。提高妇女的社会地位，保护他们的身

心健康。

根据中国国情提出的这些生殖健康的内容，仍然是一个较为宏观的概念。在实际操作过程，我们会发现，

这个内涵与外延是很丰富的。因为它的发展过程必然是与社会总体发展过程一致的。在一定的社会发展阶

段，生殖健康的内容和实施方法，步骤都不会完全一样。

三、影响生殖健康的因素分析

正是由于生殖健康的内涵如此丰富，而且又是一个跨学科的新领域，几乎没有一个现成模式可以用于生

殖健康工作，这就需要人们全方位，多层次地深入地探讨生殖健康在本国实施的影响因素，从而找到一条适合

自己国情的生殖健康发展道路。中国原有的妇幼保健和计划生育工作模式已显得过于狭隘，不能满足人们在

生殖健康领域不断增长的多种需求，能否在我们原有工作的基础上，向人民群众提供优质的生殖健康服务，关

键是总结我们以往工作中的经验和教训，以生殖健康的内容为基本准则，理顺生殖健康相互影响，相互制约的

各种关系，以保证生殖健康工作顺利发展，下面我们将从两个方面来探讨影响生殖健康的因素。

(一)计划生育与生殖健康

计划生育是生殖健康的重要内容之一，也是充分体现生殖健康社会效益的一个方面。但计划生育与生殖

健康这两个概念虽然相互交叉，关系密切，但又不能互相涵盖。不同国家的社会，经济、文化、政治、宗教、资源、

环境等背景的差异导致人口与发展的问题也不相同。在确定和执行计划生育方案和目标时也有很大的差别。

我国人口问题的严峻性是全球公认的，我们几乎难以想象现在仅拥有世界耕地面积7％的中国，养育着世界

上22％的人口。在这种特定的条件下，如果没有计划生育工作实施，人口不断地恶性膨胀，中国人的生存都难

以保障，哪里有继康可言。也正是面对这样的形势，中国的计划生育方案必须将人民的健康目标与人口目标

相结合。生殖健康的定义也强调了计划生育工作和健康目标，这与计划生育的中心工作是一致的。因为计划

生育和生殖健康最主要的交叉部门就是计赵生育服务。尽管二者间的目的是一致的。但是两个方案关注的焦

点是有区别的，正象有的学者认为的那样，计划生育方案与生殖健康方案的职能和目标是有区别的，生育健康

的职能是解决健康问题，其开展计划生育技术服务的目标主要是保护妇女健康，防止意外妊娠和分娩造成对

妇女健康的危害，尤其是控制那些过早、过多、过密、过晚的生育，以免影响母婴的健康。计划生育的社会职能

是解决人口问题，其开展计划生育技术服务的主要目的是为了控制人口数量，提高人口素质。

通过对二者关系的分新，我们可以知道，计划生育工作对生殖健康的影响是很直接的，效果往往有正面和

负面两种：首先，我们分析计划生育对生殖健康的正面影响效应。第一，计划生育工作直接保障了妇女的生殖

健康。由于计划生育工作提供了各项节育措施，使人们摆脱无计划和非意愿的妊娠的愿望成为可能。由于意

外妊娠所造成的人工流产也会大大下降，这不但解除了人工流产的生理痛苦，也减缓了由人工流产给妇女带

来的各方面的心理压力。第二，计划生育是妇女的生殖权力得以保障的有效措施。计划生育原本是由妇女解

放运动发展而来，它本身也是生殖健康的基础。在传统文化的影响下，妇女常常被当做生儿育女的工具，她们

本身的生殖权力被家庭其它成员的生育需要所代替，计划生育首先使妇女懂得了什么是生育权力，并知道怎

样保护自己的生育权力。她们可以享受到计划生育的服务，从而主动她、负责地选择生育子女的数目和同隔，

当然在行使妇女生育权力的过程中，影响其实现的因素还有很多，在此不去一一论述。其次，我们还必须清醒

地看到计划生育工作的不当也会给生殖健康带来负面的影响。日前，我国有许多节育避孕技术在国际达到领
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先水平。但任何技术都不是完美无缺的，我国的一些避孕措施仍未解决医学副作用的问题。如宫内节育器的

带器妊娠、脱落、出血、疼痛l口服避孕药的性激素付作用等，这不但会影响人们的计划生育积极性，还影响了

使用者的健康。最近，我们对做人流的妇女进行了一项调查，发现许多妇女不论是因为未采取避孕措施，还是

因为避孕失败所造成意外妊娠而做人流后，都会产生程度不同的心理不适，特别是采取避孕措施失败的妇女。

所以，生殖健康优质服务重要内容之一就是要求有先进的避孕节育技术。

有了较好的避孕技术，并不代表推广的效果能够达到实验的预期效果。这需要分析影响避孕效果的因

素，从根本上解决续用率和使用率的闾题。我们通过对1988年生育节育抽样调查的数据分析，影响宫内节育

器续用率的主要是意外妊娠和脱落；使用避孕套的情况也相对较差，影响因素主要是意外妊娠；而口服避孕药

等激素类避孕药的使用则更多地受。副作用”的影响。根据去递减原因生命表结果可知，去除这些因素后，续

用寤会程度不同的有所提高。(生命表结果略)。如能从技术上纠正意外妊娠和脱落的问题，不但能提高续用

率，还会改善使用者的健康状况。 ，

仍以这一数据为分析内容，我们采用cOx公式：e’=i—F’／[1z—in’(1—0．5F’)]

回归模型分析影响避孕措施蛇效果，方法鲥n首先用生命表法计算避孕措施的一年累积失败率，然后根据

Vaughan等人提出的转化公式计算出避孕效果。(Vaughan避孕效果的公式为e7=1一F7／[12一fn’(】．～

0．5F’)]式中e’为Vaughan避孕效果，F’为一年累计失败率，fn’为自然生育能力。在确定了由11个变量组成

的模型分析变量表后(见表1)，进行下述分析。

表l 影响避孕播施效果的COX模型分析变量名表

关于宫内节育器、口服避孕药，男性屏障法及其它避孕措施的COl(因归模型为：

F(t，Xi)=fo(t)咖(p，X)

咖(p，X)是影响因素(或称解释变量的函数)，这里取对数线性形式：

母(p,Xi)=exp(BlXl寸p2x2+⋯⋯+13pXp)

两是回归系数，标准化回归系数p，(i)的大小反映了各变量的作用贡献大小。

fo(t，x)为基准函数，它是一个时间函数，同时反映了除了引入的变量(影响因素)外，剩余变量(例如资料

缺少的因素)对避孕措施失败的作用。’

F(t，X)即避孕措施失败的危险函数，它取值的大小与避孕措施失败率成正比。

经过逐步后退法迭代计算，得出影响避孕措施失败因素的COX回归模型(P<o．01)

(1)影响宫内节育器(简称IuD)失败因素的C0x回归模型为：

影响IUD意外妊娠因素的cox回归模型为；

F(t，X)==fo(t)exp(一0．6784X3—0．5138X5+O．2258X9+0．6171X11)

影响IUD脱落因索的COX回归模型为：
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F(t，X)一{。(t)exp(+1，1053X2—0．666：X3—0．2564X5—0．2886X7+0．1219XlO+0。2642Xll+

0．2973X4)

影；响IUD露症取出因素的COX回归模型为：

F(t。X)一fo(t)exp(一0．4622X2)一0．1725)(3--0．2016X5—0．2006X7+0，1069X8+0．9985X9)

各项之间没有发现明显的交互作用。

(2)影响口服避孕药失败的因素的COX回归模型为；

F(t，X)二=fo(t)exp(一O．1 908X5_0．2739X7+1．5508X9+0．2070X11)

(3)影响男性屏障法失败的因素cOx回归模型为：

F(t，X)一ioft)exp(一0。8060X2—0．5387X3—0．3094X5)

(4)影响其它方法(自然避孕法．中草药法)失败因紊的COX回归模型：

Ftt，X)一矗(t)exp(一0．3749X4--0．8159X7+l。8299X9)

在建立这些模型和分析计算结果中我们发现影响我国育龄妇女避孕效果的主要因素有年龄、城乡、地区、

活产孩子数、家庭结构、孩子结构、不良感觉及文化程度。这给计划生育管理及决策提供了非常有用的信息。

从表面上看，影响避孕措施续用和效果的因幂是意外妊娠等。厘绍分析就不难看出，影响避孕措施续用和效果

的因素是综合的。

另外，计划生育工作能否保证良好的使甩者和提供者之闯的入际关系，也是影响生殖健康的关键环节。

当人们的生育愿望和国家人口方案仍有一定距离时，计划生育工作会难度很大。尽管在特定的条件下行政管

理的手段有效而且也有必要，但它会直接影响着计划生育工作的形象。也将影响千群关系，这就很难体现生

殖健康的优质服务。 ·

(二)妇女地位对生殖健康的影响

妇女的社会地位和家庭地位对生殖健康的影响可以分为直接的枢阊接的两方面。当妇女地位提高后，妇

女既是社会参与者也是管理者。妇女从纯粹的家庭生活中解放以后，不单单地是为了参加社会建设的某一项

工作。在参与社会的过程中，文化素质的提高，经济地位的改善会通过一些中间变量，如初婚年龄．嚏现模式，

性别偏好等间接地反应到生殖健康中来。当妇女摆脱了社会地位低下的状况时，她们能够主宰自己的命运，

把握婚育的权力，使妇女走入正常的婚育模式。同时，也降低了因早婚早育所致的不健康因素。妇女地位的提

高会玖根本上改变“重男轻女”的落后传统观念并可有效炖缓解性鄹比失调的问题，并且对下一代妇女的发展

有一定的积极意义。我们还可以看到在妇女文化素质提高的过程中，对优生优育工作也是一个很大的促进。

妇女地位的提高，可以直接影响妇女的生殖健康。第一．当妇女在社会和家庭中具有丁相当的地位后，她

们可以保护自身的权益，维护自己的生殖权力，砸这一点孤是生殖健康内容的很重要的观点。第二，随着妇女

地位提高，她们认识自己和认识社会的能力都不断增强，她们不但知道保护自己的权力．还能保护自己的健

康，仅以生殖遭疾病为例，以往妇女患了生殖系统的疾病，只髂用沉默来对待自，己的痛苦．而不敢就医，她们认

为这是见不得人的事，而且也怕家人和社会上的人知道后受到更大的歧视。冲破这种沉默的动力是多元的，

但根本的内在动力。就是妇女地位．尽管本文并不是对妇女地盘展开全殛讨论，但我们必须强调的一点是，妇

女地位在生殖健康中的作用是勿庸置疑的，必须寻找切实可行的有效措施提高妇女地位，才能保证从根本上

鹪决生殖健康的问题。

四、生殖健康发展的前提

在我国当前的情况下，要想将生殖健康内容，有效地引入人口方案中，仍需在步骤、方法上结合中国的国

情，完善一套运行机制，这就是说，我们要具备一个付么样的生殖健康模式，才能达到生殖健康的目标。纵观

各围的生殖健康实践．妇女是生殖健康的中心已经达成共识。能否在生殖健康中做到以妇女为中心，反映了

一个国家妇女解放的程度和生殖健康所具有水平。中国的情况也不例外，只是我们在界定以妇女为中心的生

殖健康时，并不能完全雷同国外的所有的观点。

妇女是孕育和生产后代的直接承担者，也是避孕措施的主要使用者。同时，她们和男人一样，也需参加社

会活动。数千年来，中国人在生殖健康问题上奉行的是以娶j乙为申一f?的模式，更确切地说，是以男婴为中心。
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妇女在以婴儿为中心的生育过程中付出了许多代价。随着妇女地位的提高，生育中心的主体渐渐地转向妇

女，这种现象一则说明中国的生育行为在传统模式被打破的前提下发生了转变#二则也说明妇女傲为社会发

展主体和动力的观点已开始被社会接受。

以妇女为中心的生殖健康，并不是一个孤立的问题。它不仅与妇女地位密切相关，同时也涉及到许多相

关领域的问题。所以，以妇女为中心的生殖健康内涵不象“生殖健康”本身的概念那样清楚。目前，这个定义的

内容仍处于一个系统解释和总结的阶段。以我们的理解和认识，将以妇女为中心的生殖健康概括为四个方

面：

第一，与提高妇女地位一致的生殖继康。这是在生殖健康中体现“以妇女为中心”的必要条件。妇女地位

的提高，有助于妇女参与社区的经济、社会、文化健康全面发展的活动。在这当中，本土文化的传统生育行为

与观念的革命将不同程度地发生和发展。这一点，在农村表现得更突出，有关妇女做为这种革命潜力的内在

机制仍需进一步探讨。

第二，对将妇女生殖健康的承诺付诸实施。政府及政策对妇女健康包括生理、心理和社会完好的国际承

诺，不能只停留在有章可循的阶段；而必须不断实践和完善，致力于缩短“承诺”与“事实”之间的距离。

第三，妇女参与式的生殖健康活动，有关这一点，在埃及开罗举行的世界人口与发展大会上通过的《行动

纲领》中强调为：妇女应在领导、计划、决策、管理、提供、组织和评估生殖健康服务及生殖方案的各种服务方面

发挥作用。妇女在生殖健康活动中即是执行者，也是领导者。

第四，妇女自主做出生殖选择。这一点是妇女自身特性与生殖权力的体现。妇女这种自主选择应与社会

责任相结合，而其实现的条件是提高妇女的社会地位。

从总体来讲，以妇女为中心的生殖健康至少要包括这四个方面。随着人们在实践过程中认识更加丰富，

它们的外延将更为广阔。我fIl，'t以妇女为中心的生殖健康的理解和归纳可能与国际总体的认识不尽相同，正

象我们前面提到一样，每个国家都有每个国家特殊的社会、经济、文化背景，不仅是执行生殖健康方案，在做任

何事情上都要立足本国。上述的以妇女为中心的生殖健康正是这样，但这并不会改变我们对执行全球生殖健

康方案的重要性的理解。正如国务委员兼国家计生委主任彭瑕云指出的那样：“妇女生殖健康是一个含义深

刻，涉及面很广的新概念，但在实践上其目的是：保证妇女在各个生理时期的健康、安全、幸福；保证儿童的生

存及健康成长；妇女在性生活、生育方面既与男子平等、有自主权，又对社会负有责任和义务。”

通过这样一些分析后，我们是否可以这样概括：以妇女为中心的生殖健康能否贯彻执行是影响生殖健康

的宏观因素，而计划生育和妇女地位及其它一些未在此论及的方面是影响生殖健康的具体因素，协调各影响

因素间的互相作用机制．将是我们需要进一步深入探讨的。

五、小 结

生殖健康的影响因素是多方面的，但计划生育和妇女地位与生殖健康的关系尤为密切。正确有效的实行

计划生育政策，不仅是生殖健康内容的一部分，同时也将促进妇女地位的提高和生殖健康工作的开展。我们

不能否认，中国现行人VI政策、方案和目标与群众的生育愿望仍存在着一些差距。缩小这一差距的途径之一

就是实行生殖健康全方位优质服务，并将生殖健康的每项具体实施方案与国家社会经济发展总体目标结合

起来。通过利益导向，在计划生育工作的作用机制中，逐步引导群众的生育观念和生育行为向有利于社会可

持续发展的方向转变，从而使我国“控制入口数量．提高人口素质”的国策早日付诸现实。这也将为国际生殖

健康做出新的贡献。
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