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［摘要 ］　 目的：探讨与不孕症相关的因素及病因状况。方法：收集4234对门诊初诊不孕患者年龄、月经和生
育史、以及与不孕相关的检查资料进行分析。结果：男、女性不孕患者平均年龄分别为32．1岁和29．6岁�女性高龄
不孕患者占13．9％；原发不孕占60．3％�继发不孕39．7％�女方因素与男方因素或双方因素导致的原发或继发不
孕构成比有明显差异 （Ｐ＜0．01）；主要病因所占比重：女性输卵管、盆腔病变46％�其次为男性无精子症或少弱精
子症36．4％�女性排卵异常10．2％。其中994对 （23．5％ ）存在双方因素不孕。结论：加强女性输卵管、盆腔疾病的
预防和男性生精功能障碍的机制研究可能对防治不孕症起重要作用。
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　　根据世界卫生组织估计�全球有近6000万人
罹患不孕症�约占育龄人口的10％。美国1995年调
查统计�15％育龄妇女 （约930万 ）曾接受不孕诊治。
导致不孕的原因很多�年龄、生活习惯 （如吸烟等 ）、

体质量 （肥胖 ）等都是影响生育力的相关因素。目
前中国大陆对不孕症的病因学调查资料非常有限�
尚未见有涉及男、女双方因素的调查分析。本研究
对4234对不孕症患者相关不孕因素及病因进行分
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析�旨在了解不孕症相关因素及病因构成状况�对制
定不孕症的预防与治疗策略提供指导。
1　资料与方法

1．1　对象　　2006年5月至10月在中信湘雅生殖与
遗传专科医院门诊初诊的不孕患者4234对�不孕年限
为2～21（4．8±3．2）年。不孕症的诊断标准为婚后有
正常性生活未避孕�同居2年内未受孕。已完善不孕
查因的基本检查�并保存原始记录。
1．2　方法　　以回顾性调查列表对每份病例有关的
资料进行记录�分别收集患者配偶双方年龄、不孕年
限、性生活史、孕产史�月经史、既往感染史、手术史�不
孕症有关特殊检查：生殖内分泌检查、妇科超声检查
（腔内超声 ）、子宫输卵管通液／造影、精液分析记录等
及宫腔镜、腹腔镜、性交后试验、精子特殊染色和精子
功能检查。
精液分析参照ＷＨＯ编写的 《人类精液及精子-宫

颈粘液相互作用实验室检验手册》第4版标准�每人须
至少2次精液分析�如果2次的结果有明显的差异�应
进行第3次分析。多囊卵巢综合征诊断参照2003年
美国生殖医学学会 （ＡＳＲＭ）鹿特丹工作组修正的诊断
标准。全部资料录入Ｅｘｃｅｌ数据表。
分别统计男、女患者的年龄�原发性和继发性不孕

所占比例�男、女方和双方因素导致不孕所占比例�主
要不同病因在全部患者中的发生率。
1．3　统计学处理　　ＳＰＳＳ13．0统计软件和 Ｅｘｃｅｌ数
据系统进行分类统计�分析采用 χ2检验。以 Ｐ＜0．05
为差异有统计学意义。
2　结　　果

2．1　年龄、性别分布　　年龄分布：男方为20～55
（32．1±4．9）岁；女方18～48（29．6±4．5）岁。其中
92．45％男性患者 ＜40岁。女性患者中≥35岁者为
13．9％�2．6％在40岁以上。
2．2　不孕病因构成　　4234对不孕患者中�原发不
孕60．3％�较继发不孕39．7％高。女方因素不育有
2149例�占50．8％�其中继发性不孕 （60．03％ ）占多
数；男性因素不育者中则以原发性不育 （86．6％ ）占大
多数；由男、女双方因素导致的不孕 994对�占
23．48％�原发、继发不孕各占78．1％和21．9％；另有
73对 （1．7％ ）不能确定原因。女方因素与男方因素或
双方因素的原、继发不孕比例比较均有显著差异

（表1）。
不孕相关主要病因所占比重依次为：输卵管和盆

腔疾病46％、男性因素 （包括无精子�少、弱、死、畸精
子症及性功能障碍 ）36．4％、排卵障碍10．2％等。女性
不孕因素中以输卵管、盆腔炎症和排卵异常占大多数�
达女性因素的94．1％；男性不育因素中以无精子和少、
弱、畸精子症为主�达男性因素的96．4％。

表1　不孕／不育原因构成比
Ｔａｂｌｅ1　Ｒａｔｉｏｓｏｆｐｒｉｍａｒｙａｎｄｓｅｃｏｎｄｅｒｙｉｎｆｅｒｔｉｌｉｔｙ

不孕因素
原发性不孕

例 （％ ）
继发性不孕

例 （％ ）
总数

例 （％ ）
单纯女性因素 859（40．0）∗ 1290（60．0）∗ 2149　
单纯男性因素 882（86．6） 136（13．4） 1018　
男、女双方因素 776（78．1） 218（21．9） 994　
原因不明 36（49．3） 37（50．7） 73　
总计 2553（60．3） 1681（39．7） 4234∗
　　与男方因素和双方因素比较�∗ Ｐ＜0．01

表2　女性不孕原因构成比
Ｔａｂｌｅ2　Ｒａｔｉｏｓｏｆｆｅｍａｌｅｃａｕｓｅｓｗｉｔｈｉｎｆｅｒｔｉｌｉｔｙ

女性因素
原发性

不孕

继发性

不孕

病例

总数

构成比

（％ ）
输卵管和盆腔粘连 977 1307 2284 72．7
排卵异常 475 198 673 21．4
内异症／腺肌症 132 122 254 8．1
其它因素及原因不明 233 66 299 9．5
合计 1635 1508 3143 100
　　病例总数为单纯女性因素加双方因素的病例

表3　男性不育原因构成比
Ｔａｂｌｅ3　Ｒａｔｉｏｓｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｃａｕｓｅｓｗｉｔｈｉｎｆｅｒｔｉｌｉｔｙ

男性因素
病例数

原发性不育继发性不育

合　计

病例数 构成比 （％ ）
无精子症 1184 180 1364 67．8
少、弱、畸精子症 416 159 575 28．6
阳萎、射精障碍 41 12 53 2．6
死精子症 17 3 20 1．0
合计 1658 354 2012 100
　　病例总数为单纯男性因素加双方因素的病例

3　讨　　论

年龄是影响生育的重要因素�随着年龄增长而
生育力逐渐下降的结论已被研究证实 ［1］。男性随着
年龄增长表现为睾酮分泌减少、生精功能减退、正常
精子数量减少、精子质量降低。男性生殖器官也出
现衰退、老化 ［2］。尽管男性生育力随年龄增长而下
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降�但仍保留有生育能力 ［3］�不过40岁以上夫妇所
生子女出生缺陷发生率增加 ［4］。
胚胎学研究发现�妊娠16～20周的女胎�卵巢

内生成约700万个卵原细胞�达到一生的高峰。随
后卵细胞数量进入不可逆的减少过程�青春期后降
至30万个�一生中约排出400～500个成熟卵子�其
他绝大多数卵细胞在发育早期即凋亡。卵细胞的不
断消耗直至耗竭�也就是卵巢功能减退、排卵功能消
失直至绝经。女性生育力从35岁以后开始快速下
降�表现为卵泡丢失加速�卵母细胞纺锤体形成障碍
导致染色体分离不平衡、胚胎发育异常而流产率
增加 ［4-7］。
本资料中92．45％男性患者 ＜40岁�86．1％女

性患者 ＜35岁�即大多数仍处于适宜生育年龄阶
段�相对西方国家接受不孕治疗的女性患者平均年
龄达35岁左右要年轻�可能与我国婚育年龄相对较
早�且寻求治疗不孕的愿望更为迫切有关。这对于
助孕治疗是很有利的。不过�在调查的病例中�也有
7．55％的男性＞40岁�特别是13．9％的女性患者≥
35岁�进入生育力下降阶段�对这部分患者则应采
取更积极的助孕治疗。因为即使采用先进的辅助生
殖技术�如体外受精 （ｉｎｖｉｔｒｏｆｅｒｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ�ＩＶＦ）、单精
子卵胞浆注射 （ｉｎｔｒａｐｌａｓｍｉｃｉｎｊｅｃｔｉｏｎｏｆｓｉｎｇｌｅｓｐｅｒｍ�
ＩＣＳＩ）技术等�其成功率亦会随着年龄的增长而下
降�尤其是40岁以上的女性�ＩＶＦ／ＩＣＳＩ治疗效果较
年轻妇女要降低50％以上 ［4�8-9］。
本研究结果显示�原发性不孕相对较多�占

60．3％。致不孕的主要原因依次为女性输卵管、盆
腔炎症�男方精子数量／活力异常和排卵异常等�均
与其他报道基本一致 ［4］。但女性输卵管和盆腔疾病
因素导致不孕的比例在总病因中所占比重达46％�
较国外 1980年代末的不孕症流行病学调查结果
35％左右比例增高。其原因可能与近年来计划外妊
娠人群增加、不当的流产手术以及性传播性疾病增
加等因素有关。男性因素不育中86．6％为原发性
不育�无精子症和少、弱精子症是主要原因。其中除
少数病人与感染、内分泌疾病、染色体数量或结构异
常及已知的相关基因缺失 （如生精相关基因 ＡＺＦ
等 ）有关外�仍有近90％患者生精功能障碍发生机

制不清楚�针对病因的治疗和预防也就无从开展。
不孕症的高发病率�影响了相当多生育年龄夫

妇的生活。除了躯体疾病外�大部分患者还承受着
极大的精神压力�严重影响到生活质量。除了上述
讨论的年龄、疾病等病理生理因素外�紧张的工作压
力、环境污染、不良的生活习惯�如吸烟、酗酒等都将
降低生育力。
女性不孕的主要原因是输卵管和盆腔疾病�应

以预防为主。普及生殖健康知识�降低性传播性疾
病的发生率和婚前流产率�相信会减少女性输卵管、
盆腔疾病引起的继发不孕发生率。男性不育以精子
发生障碍为主�应以针对精子的发生机制研究为重
点�为未来的治疗、预防寻找有效途径。
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