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上海市未婚青少年重复人工流产

影响因素分析

许洁霜 黄咏梅程利南

·现场调查·

【摘要】 目的调查上海市未婚青少年重复人工流产的影响因素。方法 采用横断面研究，对

上海市lO家医院门诊终止早期意外妊娠的≤24周岁未婚女性进行匿名问卷调查，并分析资料。

结果2343名对象填写了完整问卷，重复人工流产率为38．5％，1年内重复人工流产率为23．5％，高

危手术因素为40．2％。年龄>19岁、无职业、文化程度偏低、男朋友年龄偏大以及未婚同居的对象重

复流产的危险性高(0R>1)。流产后未更换男朋友及近1年内元任何避孕措施的对象1年内重复流

产的危险性高(()R>1)。结论人工流产后没有落实可靠避孕措施是再次意外妊娠的主要原因，无

职业、文化程度低的社会弱势群体，同时男朋友年龄较大、未婚同居者，应成为干预的重点人群；鼓励

男性参与和落实可靠避孕措施应成为干预的重点措施；流产后1年内应成为干预的重点阶段。

【关键词】人工流产，重复；青少年；知情选择
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【Abs”act】 Objective To study the factors related幻repeated abortions among unmarried young

people，and to standardize the services as info玎ned choice counseling and post abortion，and to reduce the

repeated abortion rate． Methods A cross—sectional survey using arlonymous questionnaire was conducted

aInong unmarried young wDmen who requested ternlination of early pregnancy in 10 hospitals in Shanghai．

Results 2343 subjects responded to the questionnaires．Results s}10wed that the repeated abortion rate was

38．5％，repeated abortion rate within 1 year was 23．5％，and the high risk factors of abortion accounted for

40，2％，Subjects who were 01der than 19，unemployed，with p0Dr education backgl‘ound，cohabitating and

boyfriends being elder were more likely to have repeated abortions(0R>1)．Subjects who did not change

boyfhend or use no contraception were nlore likely to have repeated abortions l year after abortion

(0R>1)．concIusion No reliable contmception used after abOrtion seemed to be the main reason for

repeated unwanted pregnancy．Being socially disadvantaged women such as unemployed or with p00r

education background，meanwhile cohabitating with boyf“ends or boyfriends being elder etc，they sh叫ld be

viewed as the key population for intervention．～Iale involvement and reliable contraceptive methods use

among young people should be emphasized as key st印s for jnter、，ention． 1 year after abortion feU into the

key period for intervention． Reinforcement on factors including： training for service providers to improve

their skills，setting up standard technical process and monitoring syStems to caHy out the basic p“nciple of

‘Informed Choice’，and widely 1aunching post—coital contraception programs including emergency

contraception，luteal phase contraception and menstrual induction should be stressed．

【Key words】 Repeated abortion；Young people；Informed choice

近30年来我国社会和经济经历了巨大的变革，

有关性和婚姻的社会价值观也发生了深刻的变化。

尽管我国与其他国家的社会文化背景显著不同，但
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青少年的生殖健康现状正在与世界接轨，如首次性

行为的提前、非意愿妊娠率的上升以及青少年成为

性传播性疾病的高危人群，已成为公共卫生的难题。

近年来未婚人工流产率呈上升和低龄化趋势，尤其

少女流产和重复流产(有2次或2次以上的人工流

产)的问题更为突出。2001年上海市人工流产妇女

中重复流产率为44．1％u o，北京市11家医院寻求人

工流产服务的22岁以下未婚青年中，重复流产率为
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30．0％¨。。上海市终止妊娠的少女年龄最小12．5

岁‘31。人工流产，尤其是反复人工流产将对青少年

的身心健康造成严重的危害。多次人工流产会对再

次妊娠有影响，如早产、晚期流产和围生期胎儿死亡

率增加，产前、产后出血率高，可能导致低体重儿、胎

儿生长受限和新生儿溶血症等。本文对未婚青少年

人群的重复人工流产状况及对重复人工流产的影响

因素进行分析，探讨规范避孕知情选择和流产后服

务的方法，从而有效地降低重复人工流产率。

对象与方法

1．研究现场及对象：通过随机整群抽样的方法，

在上海市260个人工流产手术点中兼顾市区和郊

区、三级和二级医院、综合性医院和妇幼保健院抽取

了10家医院，包括中山医院、国际和平妇幼保健院、

同济医院、浦东公利医院、第五人民医院、松江区妇

幼保健院、长宁区妇幼保健院、卢湾区妇幼保健院、

普陀区妇幼保健院和黄浦区妇幼保健院，在2005年

7—10月间，所有在门诊意外妊娠要求人工流

产≤24周岁的未婚青少年女性作为研究对象。

2．研究方法：由经过统一培训的调查员对研究

对象进行结构式问卷调查。调查内容包括对象的一

般人口学特征、人工流产史、避孕知识、避孕措施、对

流产的态度、流产后的避孕咨询指导情况以及男朋

友的一般特征等。共发放问卷2400份，经人工和计

算机审核后共得到有效问卷2343份，有效率为

97．6％。

3．统计学分析：采用SPSS 10．0软件对问卷进

行双录入和统计学分析，主要分析方法为一般人口

学特征和人工流产史的描述、Y2检验和非条件

109istic回归分析。

结 果

1．调查对象的一般人口学特征：平均年龄

21．42岁±1．77岁(14．3～24．0岁)，≤19岁少女妊

娠组占12．7％。56．6％的对象来自外地，上海市户

籍人口为43．4％。职业分布：商业服务人员44．4％，

公司职员20．6％，学生11．7％，工人、无业、农民和医

教研所占的比例较低。文化程度以中学及以下为主

(62．3％)，大学及以上为37．7％。与父母同住占

40．2％，与男朋友婚前同居占33．5％，独自居住占

12．9％，其他与亲戚、朋友或外祖父母住在一起的比

例较低。

2．男友一般特征：调查对象的男友平均年龄为

24．29岁±3．80岁(16～55岁)。文化程度中学及以

下者占51．9％，大学及以上为48．1％。

3．人工流产史：有人工流产史的调查对象为

901例(38．5％)，1年内重复人工流产率为23．5％。

在有人工流产史的对象中近2次人工流产间隔(0～

96个月)的中位数为10个月，众数为10；曾经有过

的人工流产次数(1～6)的中位数为1次，众数为l；

有1次人工流产史的占67．9％，2次人工流产史的

占22．1％，3次或以上人工流产史的占10．0％，人工

流产次数最高达6次(仅1人)。

本调查人群所涉及的高危手术因素为40．2％，

其中包括首位高危因素≤20岁占25．7％，3个月内

曾有人流手术史(前次手术日期距该次妊娠的末次

月经≤3个月)占10．6％，流产次数>3次者占

3．9％，有些对象可能同时合并两项以上的高危

因素。

4．重复流产和1年内重复流产的影响因素

分析：

(1)单因素分析：对象年龄>19岁、无固定职

业、文化程度低、与男朋友同居、知晓人工流产对身

体的伤害大和目前使用可靠避孕措施的对象重复人

工流产的比例高(P<0．01)，非上海市户籍人口重

复人工流产的比例高(P<0．05)(表1)。男朋

友>24岁的调查对象重复人工流产的比例高(P<

0．01)，其文化程度对重复人工流产无影响(P>

0．05)(表2)。

流产后的调查对象未更换男朋友(P<0．01)、

不使用任何避孕措施(P<0．05)在1年内重复流产

的比例高，而医生在手术前后是否提供咨询对1年

内重复人工流产无影响(P>0．05)(表3)。

(2)多因素分析：按照是否有过人工流产史分为

首次人工流产组和重复人工流产组、1年内首次人

工流产组和1年内重复人工流产组，对逐步logistic

回归模型中有意义的变量，在保留哑变量后重新拟

合109istic回归模型，结果发现对重复人工流产的影

响因素包括对象年龄(oR=1．78l，P<0．01)、职业

(0R=2．229，P<0．05)、文化程度(0R=1．473，P<

0．01)、男朋友年龄(OR=1．951，P<0．01)和居住状

况(0R=1．691，P<O．05)5个变量(表4)；对1年内

重复人工流产的影响因素包括流产后是否更换男朋

友(OR=2．463，P<0．01)及近一年内使用的避孕措

施(OR=1．587，P<0．01)2个变量(表5)。
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表1 上海市未婚人工流产调查对象的人口学特征 施失败氓6I，流产后1年内应成为干预的重点阶段。

和态度对重复流产的影响

讨 论

流产后1年内的重复意外妊娠发生率为

23．5％，明显高于流产1年后的重复意外妊娠发生

率(15％)。研究表明某种避孕措施在刚开始使用时

更容易出现失误‘4|，因而更易导致第1年的避孕措

表2 未婚人工流产调查对象的男朋友人口学特征

对重复流产的影响

表3 流产前后不同因素对近一年内重复流产的影响

特征分组炙蠢盂蚤萼裂x2值P值

年龄>19岁、职业为无业、文化程度偏低、男朋

友年龄偏大以及未婚同居的调查对象对重复流产的

危险性高，应成为关注和干预的重点人群。

流产后未更换男朋友及近1年内无任何避孕措

施的对象1年内重复流产的危险性高，鼓励男性参

与和流产后落实可靠避孕措施应成为干预的重点

措施。

流产前后对所有的妇女都是一个非常时期，也

是一个非常好的干预阶段，此时对流产妇女的干预

最具有针对性、及时性和有效性，因为在流产期间

表4 上海市未婚人工流产调查对象重复流产的影响因素分析

流产后更换男朋友 否

近一年使用避孕措旋 无任何措施

是

其他

0．901

O．462

O．148

O．177

2．463(1．835～3．280)

i．587(1．12l～2．247)

0．000

0。009
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医患之间的交流越多，孕妇越有可能在流产后使用

可靠的避孕措施"·。美国一项有关青少年的研究发

现，咨询至少一次者比不咨询者更有效的使用避孕

措施，没有咨询的对象1年后只有30％仍能有效使

用避孕措施，有30％发生意外妊娠；接受过咨询的

对象78％仍有效使用避孕措施，只有5％发生意外

妊娠‘8I。

20世纪80年代末，国际社会提出了流产后服

务(post abortion service)的概念，包括流产后社区服

务、流产后咨询服务、流产后治疗服务、流产后计划

生育服务、流产后生殖健康和其他健康综合服务∽3，

其中流产后咨询服务是第二个核心部分。开展避孕

方法知情选择的咨询能够有效提高妇女的避孕知

识、避孕措施使用率、续用率和满意度，减少意外妊

娠的发生H0|。作为提供流产后服务的主体，大多医

疗服务机构都能根据服务对象的需求被动地开展流

产后的治疗服务和计划生育服务，而主动提供咨询

服务由于与治疗的目的无直接关系往往被忽视。客

观因素如病员太多、诊疗时问太短，主观因素如现实

中存在的认识上的误区：医疗服务与健康教育是截

然分开的，都直接影响了医疗服务机构的咨询服务

水平。我们的研究结果显示目前各医疗服务机构流

产前后所提供的咨询指导对降低1年内的重复人工

流产率没有任何效果，调查其原因发现目前所提供

的咨询指导只限于流产后的卫生指导和提醒服务对

象使用避孕措施，与避孕方法知情选择咨询的基本

原则还相距甚远。

上海市是1995年国家计生委开展以避孕知情

选择为中心的优质服务的11个试点城市之一，2004

年开始在上海市综合性医院的妇产科门诊和妇幼保

健机构的计划生育门诊设立计划生育咨询室，虽然

硬件设施逐渐改善，但是否能落实咨询人员，咨询人

员的技能和咨询时间的保证都有疑问。因此需要通

过加强基层服务提供者的培训来提高他们的技能，

并制定规范的服务流程和建立有效的监督机制来保

·745·

证咨询的质量，并更好的开展事后避孕如紧急避孕、

黄体期避孕和催经止孕，对于降低重复人工流产率

从而有效的降低人工流产率都有着积极重要的

意义。
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