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2021 年 6 月 26 日，中共中央、国务院发布《关

于优化生育政策促进人口长期均衡发展的决定》，

标志着我国正式进入三孩时代，但巨大的生育压力

让女性对再生育望而却步。在当前教育和社会发

展背景下，女性既是生育的主体力量，亦是重要的

人力资源，生育压力作为个体或家庭在决定生育子

女时所面临的各种约束性条件，已然成为掣肘女性

再生育的根本所在［1］。事实上，自二孩政策实施以

来，虽然放宽了再生育权限，但育龄女性依然面临

经济负担重、家庭—工作冲突、子女成长与发展不

确定、生理健康受损等多重压力困境［2］，导致我国总

和生育率（total fertility rate，TFR）仅呈现短暂小幅

上升，于 2020年便断崖式降至1.3［3］，正式迈入超低

生育率水平行列［4］。随着二孩出生比例的降低，二

孩政策堆积效应已趋于消退。三孩政策出台后，我

国TFR进一步于 2023年降至 1.0左右（我国 1959—
2023年TFR走势见图 1）。由此产生的养老压力与

医疗负担加剧、社会创新与经济发展动力不足等消

极影响日益凸显［5］。《The Lancet》报道指出，若不能

有效缓解女性生育压力，中国人口将在未来几十年

里削减近 50%［6］。随着世界经济发展水平的提升，

世界 TFR也呈现下降趋势。欧盟国家 2021年平均

TFR仅为1.53［7］，日本自1995年起TFR下降到1.5以
后再未回升至该水平［8］，新加坡TFR在1.3以下维持

了近20年［8］，韩国2022年TFR仅为0.78［9］，为全球倒

数第一。为此，我国及其他地区采取了诸多生育支持

措施，包括经济补偿、医疗援助、提供育儿服务、给予

住房保障和补贴、延长育儿假等［10-13］，但效果不甚显

著，这可能归咎于育龄女性承受的再生育压力来源众

多、原因错综复杂且根深蒂固。因此，认清育龄女性

再生育压力本质、厘清压力具体来源，对于深入理解

育龄女性低再生育意愿及缓解其再生育压力具有现

实意义。

然而，目前“育龄女性再生育压力”从概念内涵

到外延尚未完全形成，相关理论研究也较为滞后，

可通过关键词检索到的直接相关研究并不多，多为

与之有关的社会压力，如经济压力、抚养压力、工作

压力、生理压力等。概念分析是开展研究的首要工

作，能有效澄清被广泛应用于多个学科却含义模糊

的概念［14］。Rodgers 演化概念分析法是主要的概念
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再生育压力相关的研究，检索时限为建库至2023年10月，应用Rodgers演化概念分析法分析文献。

最终纳入文献34篇，经梳理发现，育龄女性再生育压力包括3个概念属性：针对生育过的育龄期女

性（对象）、产生于女性考虑再次生育子女时（情境）、压力具有多维性（表现）；前因涉及宏观和微观

两个层面的因素；后果包括导致育龄女性再生育焦虑，抑制其再生育意愿，影响其再生育行为。建

议研究者结合育龄女性再生育压力的概念内涵，进一步对压力水平、压力形成及调控问题进行全

面、深入地探索。
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分析方法之一，侧重于概念随时间和情境迁移而发

生的动态变化［15］，已在护理领域得到了广泛应用［16］。

本研究旨在借助Rodgers 演化概念分析法对育龄女

性再生育压力进行概念分析，阐明其操作性定义，为

开发严格的测量工具奠定基础，并为后续的压力水平

测度、引致因素识别和调控策略设计提供参考。

一、资料和方法

（一）文献分析方法

采用 Rodgers演化概念分析法［15］进行文献分

析，步骤如下：①选择感兴趣的概念；②根据目标概

念系统检索和筛选文献，为确保结论的可靠性，Rod⁃
gers演化概念分析需要至少纳入30篇文献；③梳理

目标概念的演化过程；④确定目标概念的属性和特

征；⑤区分相关概念；⑥明确目标概念的测量工具；

⑦解析目标概念的前因及后果；⑧为目标概念构建

典型案例。第一步已在前言部分阐述。资料收集

与分析由 2名研究人员独立进行，意见不一致时由

第3名研究人员进行综合判断。

（二）文献检索策略及纳入、排除标准

以“生育/生养/抚育/抚养/养育”“压力/负担”“女

性/妇女/家庭”为中文检索词，以“fertility/nurture/
bring up/child ⁃ rearing/parenting/childbearing”“pres⁃
sure/stress /strain”“woman/women/home/family”为英

文检索词，运用布尔逻辑运算符连接检索词，系统

检索 PubMed、Web of Science、Embase、Cochrane Li⁃
brary、中国知网、中国生物医学文献服务系统、万方

7个数据库，检索时限为建库至2023年10月。文献

纳入标准：涉及育龄女性再生育压力相关概念、测

量工具、前因和后果等内容的文献；语言为中文或

英文。排除标准：研究对象为男性或未生育女性；

研究内容为不孕女性生育压力；研究内容仅涉及压

力干预措施或相关压力问卷编制；重复发表、无法

获得全文或与本主题不相关的文献。

（三）文献筛选

将检索到的文献导入NoteExpress软件去除重

复文献后，由 2名接受过系统循证方法学培训的研

究人员独立阅读题目、摘要和全文，根据文献纳入

与排除标准进行文献筛选。本研究共检索到8 157篇
文献，查重后保留6 201篇文献，阅读文题和摘要后

保留107篇，阅读全文后最终保留34篇与本研究主

题高度相关的文献。文献出版年份为2009—2024年，

且61.76%发表于近5年，来自中国、美国、荷兰、英国、

意大利、德国、法国、保加利亚等8个国家。其中，定

量研究30篇、定性研究2篇、文献综述2篇，高度聚焦

育龄女性再生育压力的概念、测量工具、前因和后果

等内容。

二、结 果

（一）育龄女性再生育压力的概念演变

“育龄女性再生育压力”这一概念由“压力”“生

育压力”“再生育压力”逐渐扩充和演变而来。

1. 压力

压力是一种身心反应。20世纪初，生理学家在

心理和医学领域引入“压力”这一概念，认为压力是

外部因素影响下的一种体内平衡紊乱，当危险持续

时，机体一直处于唤醒状态而对健康产生不利影

响。1936年，医生Hans Selye［17］进一步指出，压力是

由刺激反应所引发的机体生理系统的非特异性变

化。1984年，心理学家Lazarus和Folkman［18］综合刺

激和反应两种学说，提出了世界上第一个完整的、用

以解释压力基本过程的“压力认知交互作用模型”，

认为压力是由于内外需求与机体应对资源不匹配破

坏了个体内稳态，压力产生包括潜在压力源、认知评

价、应对和压力反应四个环节。

2. 生育压力和再生育压力

生育压力是生育问题导致的一种独特的压力，

最初产生于医学领域，后逐渐被延伸至社会学领

域。1999年，Peterson［19］首次将此概念应用于不孕

不育患者，将其定义为患者因不孕不育事件遭受社

会舆论、婚姻问题、父母角色需求等方面影响所产

生的压力；并从社会压力、性压力、夫妻关系压力、

父母角色需求和拒绝无子女的生活方式五个维度编

制出含 46个条目的生育问题量表（fertility problem
inventory，FPI）作为压力评估工具［20］，目前此概念和

量表已在医学领域得到广泛认可与应用［21］。

图1 中国1959—2023年TFR走势图（数据来源：国家统计局）
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此后，李志等［1］从社会学角度，将生育压力界定

为家庭在做出生育决策时所面临的各种约束性条

件，包括生理、心理、物质、环境等各方面。另有学

者基于社会网络支持视角，认为生育压力是育龄女

性对父母、亲戚和朋友生育意见赞同或不赞同的看

法而产生的压力［22］。姚明霄［23］进一步提出，生育压

力是家庭系统中使职业女性产生心理和生理不适

而导致其生育意愿下降的因素，具体表现为生育成

本压力、家庭观念压力和婚姻情感压力。在我国生

育政策放宽的时代背景下，李静雅［24］于2018年将再

生育压力定义为育龄女性尤其是已育一孩的育龄

期职业女性，可能感受到的来自传统文化和外部环

境，对其再生育之个体选择所造成的心理或精神上

的紧张感，认为已育一孩职业女性再生育压力感的

形成包括潜在压力源（再生育客观条件、家庭成员

意见、女性再生育成本）、认知评价（认知观念及与

认知有关的文化因素）、压力应对（对待再生育的意

见/态度）三个过程。

可见，无论在医学还是社会学领域，生育或再

生育压力均可看作个体或家庭由生育问题导致的

一种独特的心理压力，但由于适用对象不同，压力

的来源和表现存在显著差异。

3. 育龄女性再生育压力

既往研究中生育或再生育压力的研究主体包

括育龄期女性、男性或者以家庭为单位，由于育龄

女性既是生育主体，又承担较高的劳动参与率和传

统的家庭性别角色，这一群体逐渐得到更多关注，

但“育龄女性再生育压力”仍处于初步探索阶段，尚

未形成明确、统一的概念。育龄期指生理上具有生

育能力的时间段。结合上述对再生育压力的分析，

可通过字面意思将育龄女性再生育压力理解为已

生育过至少一孩的育龄期女性在考虑再次生育子

女时所产生的压力。

（二）育龄女性再生育压力的概念属性

属性是概念区别于其他类似概念的特征、要素

或组成部分，有助于深化对概念的理解和把握。本

研究通过文献分析和归纳，得出育龄女性再生育压

力具有以下三方面属性。

1. 对象：生育过的育龄期女性

育龄女性再生育压力的研究对象是生育过的

育龄期女性，即已育有至少一孩（具有生理上的生

育能力），且仍处于育龄期的女性。不孕或者已经

超过育龄期的女性，其生育压力主要由生理上无法

孕育这一事件引起，不在本概念范畴之内。

2. 情境：产生于女性考虑再次生育子女时

育龄女性再生育压力产生于女性思考是否要

再生育一个子女的实际情景。正如 Billari等［25］所

述，第一次生育实际上是满足女性为人母亲的愿

望，而第二、第三甚至更多次生育会受到已生养子

女真实体验的影响，需要充分权衡利弊。只有在考

虑是否要再生育一个子女时，女性再生育压力才得

以体现和凸显。

3. 表现：压力具有多维性

育龄女性再生育压力涉及经济压力、工作压

力、子女照料压力、家庭关系压力、子女成长与发展

压力和健康受损压力，具有多维性。

经济压力是育龄女性因再次生育时围产期医

疗支出，以及再生子女在生活、教育、婚嫁、购房支

出方面成本过高产生的压力［1，24，26-30］。经济压力是

女性放弃生育多孩的最主要原因［26］。以住房负担

为例，唐重振等［31］发现高房价可造成家庭住房消费

过度透支，影响女性对未来家庭资源的预判，进而

对其再生育意愿起到延缓或抑制作用。

工作压力是育龄女性因再生育引起的职业中

断、职场人际关系维护受阻、晋升受阻、延误进修培

训及技能提高、工作时间缩短、工作效率降低和总

收入减少等产生的压力［1，32-35］。例如，Gatta等［32］将

工作压力分为就业不稳定感知和再就业困难感知，

发现女性在考虑再生育时，会更担忧职业中断后无

法再就业。

子女照料压力是育龄女性因照料再生子女需消耗

或投入大量时间、体力、情感而产生的压力［1，29-35］。作为

子女照料和家务劳动的主要承担者，女性大量时间

被挤占，睡眠不足、疲劳等不适风险增加，因牵挂再

生子女还需要倾注情感，易造成不可避免的家庭—

工作冲突和个人社会参与程度降低，这在受过高等

教育或家庭收入水平较高的女性中尤为突出［36］。

家庭关系压力是育龄女性因不同家庭成员对

再生养一个子女意见不一致，或因家庭结构改变导

致家庭中夫妻、亲子等亲密关系减弱、家庭矛盾增

多等产生的压力［1，22，24］。有研究证实，配偶、父辈、现

有子女的意见会对已育一孩职业女性再生育压力

产生影响［24］。劳动付出常常被视为一种表达对其

他家庭成员情感的方式［37］，再生育后家庭成员间的

家务劳动分工不合理化加剧，女性不公平性感受增

强，会影响女性的婚姻质量和情感体验。

子女成长与发展压力是育龄女性因担忧现有

子女及再生子女身心健康、教育质量和生活质量产

生的压力［38］。女性可能因托幼资源不足、医疗卫生

和教育资源配置不均等因素对再生育产生精神和

物质负担，导致再生育决策上的矛盾状态［38］。

健康受损压力是育龄女性因身体或年龄原因

引发自然生育力下降，和再次生产引发围产期生

理、心理层面不良结局及产后形象改变等产生的压

力［1，24］。女性可能认为自己没有健康的身体承受再

生育带来的身体变化和后遗症，担忧再生育出现的
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医疗保障问题不能得到有效解决［27］。Zhu等［39］发现

在流行病暴发时期，再生育会让女性更担心自身和

胎儿的健康安全。

不难看出，育龄女性承受的再生育压力来源众

多。在现实生活中，上述压力通常合并存在，且彼

此间相互影响，有必要进一步厘清各维度压力的逻

辑关系与内在机制。

（三）育龄女性再生育压力的相关概念

相关概念是与本概念具有某些共同属性但又

不具备所有核心属性，彼此间容易混淆的概念。育

龄女性再生育压力相关研究由来已久，但通过文献

梳理发现，生育成本、抚育压力、生育焦虑、生育意

愿四类概念与本概念容易混淆，见表1。
1. 生育成本

生育成本是指从女性怀孕起到把子女抚养成

为自立者的各种费用和支出，以及父母抚养子女所

花费的时间［40］。与本概念相比，生育成本的研究对

象是家庭，未对初次和再次生育进行区分，且将父

母视作经济人，子女作为耐用消费品，强调从经济

学视角分析家庭生育决策；而育龄女性再生育压力

的研究对象是生育过的育龄期女性，强调再次生育

这一情境，并从生物、社会、经济、心理等多方面关

注育龄女性自身的再生育决策。

2. 抚育压力

抚育压力在文献中常与养育压力、育儿压力混

用，是指父母在子女养育过程中由于自身养育能力

不足、可获得的支持不足或不匹配养育需求时而产

生的压力［41］，表现为育儿愁苦、亲子互动失调和困

难儿童三方面的负性体验［42］，强调父母实际育儿体

验，且仅为再生育压力的组成部分之一。

3. 生育焦虑

生育焦虑是指育龄女性在进行生育决策时，当其

理想的生育意愿与现实生育条件背离时，长期处于摇

摆不定的生育决策中出现的焦虑情绪［43］，强调“想生

但没有条件生、到底生还是不生”的矛盾心态，可看作

是有生育动机女性生育压力过大导致的后果。

4.生育意愿

狭义的生育意愿体现了育龄女性理想的生育状

况，而广义的生育意愿和生育行为属并列的概念体系，

强调育龄女性在现实条件限制下做出的生育判断［44］，

也可看作是育龄女性生育压力过大导致的后果。

上述概念在研究对象、产生情境和表现上与育

龄女性再生育压力存在实质差别，研究者应在认

清育龄女性再生育压力本质的前提下，厘清其与

相似概念的区别与联系，以便针对本主题展开深

入研究。

表1 育龄女性再生育压力、生育成本、抚育压力、生育焦虑、生育意愿概念区分

类别

对象

情境

表现

育龄女性再生育压力

生育过的育龄期女性

考虑再次生育时

经济压力

工作压力

子女照料压力

家庭关系压力

子女成长与发展压力

健康受损压力

生育成本

家庭/父母

考虑初次或再次生育时

费用支出

时间支出

抚育压力

父母

实际育儿体验

育儿愁苦

亲子互动失调

困难儿童

生育焦虑

育龄期女性

考虑初次或再次生育时

“想生但没有条件生、到底

生还是不生”的矛盾心态

生育意愿

育龄期女性

考虑初次或再次生育时

想生或不想生（狭义）

打算生或不生（广义）

（四）育龄女性再生育压力的测量工具

测量工具是精准测量概念主要属性的参考依

据，用于进一步澄清概念，便于概念测量。国内外

多位学者从不同角度、针对不同问题展开了研究，

但育龄女性再生育压力依然尚未形成公认、专用的

测量工具。

在我国生育文化背景下，李志等［1］将育龄人口

再生育压力自行归为经济压力（孩子抚养成本太高

无力承担、生育二孩束缚身心、会降低自身生活质

量、供养老人和养育现有的子女压力太大、再生一

个难以承受）、工作压力（生育二孩会扰乱职业生

涯、工作占据全部时间和精力生育二孩将无法兼

顾、事业处于上升期不想受到影响、会对自身工作

或找工作产生障碍、生育二孩会让自己丧失就业能

力）和家庭关系压力（夫妻意见不一致、与家里老人

意见不一致、独生子女反对、目前夫妻关系不够融

洽）三个维度，Cronbach’s α系数分别为 0.86、0.88、
0.72。另有学者从育龄女性再生育压力的单一维

度，如经济压力、工作压力、子女照料压力等方面着

手测量。Gatta等［32］将考虑再生育时产生的工作压力

视为一种与劳动力市场有关的预期，用于判断未来的

就业情况，自行设计就业不稳定感知和再就业困难感

知两个题项进行测量，每个题项0~10分，0代表“非常

不可能”，10代表“非常可能”。Balbo等［22］通过评估他

人对再生育的意见测量社会压力，自行设计 3个题

项：多数朋友认为你应该再生一个孩子、父母认为

你应该再生一个孩子、多数亲戚认为你应该再生一

个孩子；每个题项从“强烈同意”到“强烈不同意”进

行打分，Cronbach’s α系数为 0.93。Netemeyer［45］于

1996年编制的工作—家庭冲突量表（work⁃ family
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conflict，WFC），常被用来从家庭干涉工作和工作干

涉家庭两方面测量育龄女性由再生育引起的工作

压力和子女照料压力［33，35］。陈彰惠等［46］于 1991年
编制的妊娠压力量表（pregnancy pressure scale，
PPS）也被应用于评价育龄女性再次生育面临的父

母角色认同压力、母子健康和安全压力、身体外形

和身体活动改变压力和其他压力（担心不能照顾好

婴儿、担心有孩子后会影响夫妻感情、担心不能给

孩子提供良好的生活条件）。

上述测量工具可为本概念测量提供参考，但育

龄女性再生育压力是一个多维现象，上述测量工

具维度较单一，均未能完全体现其核心属性，且部

分问卷为作者自行编制，尚未见其他学者使用，信

效度仍待进一步推广验证，所以有必要结合现有

研究结果和本概念属性，精心研制公认、专用的测

量工具。

（五）育龄女性再生育压力的前因

前因是指发生在概念之前的事件或预先存在

的情境。基于纳入文献，可将育龄女性再生育压力

的前因概括为宏观和微观两个层面。

1. 宏观层面

育龄女性再生育压力受地区经济发展水平、生

育支持政策与措施等宏观因素影响。研究显示，我

国西部地区育龄女性再生育面临的经济压力与工

作压力低于中东部地区［1］，可能与西部地区城镇化

水平相对较低、竞争压力较小有关。但Gatta等［32］发

现，生活在意大利经济困难地区的就业较为稳定的

女性更担心再生育导致职业中断。支持家庭维系

与发展的社会外部支持体系不够完善，如相关政策

法规缺失、公共福利制度不健全以及社会组织和社

区未能充分发挥作用等是育龄女性再生育压力的

重要原因［47］。

2. 微观层面

育龄女性再生育压力同时受其家庭特征（如子

女照料方式、伴侣受教育程度、住房条件等）和个体

特征（如年龄、受教育程度、宗教信仰等）等微观因

素影响。

家庭特征。伴侣在幼儿照料和家务劳动上投

入不足直接增加了女性子女照料压力［24］，使职业女性

面临更加难以平衡的家庭—工作冲突，获得伴侣、父

母等社会系统支持可显著降低其压力失控感［48］；伴侣

受教育程度越高，育龄女性再生育压力越小［24］，原因

可能是受教育程度越高的男性性别平等意识越强，

更能够在实际行动上承担起幼儿养育职责；家庭成

员身体健康情况、夫妻亲密关系、家庭收入和住房

条件等客观条件也是育龄女性再生育时需要考量

的因素［24］。

女性个体特征。年龄越小者再生育压力越大［24］，

因为她们在生理上具有更强的生育能力，且由生育

引起的健康受损概率低，故通常被社会赋予更高的再

生育期望；受教育程度越高者再生育压力越大［24］，可

能与其将个人发展成就看得比生儿育女更为重要

有关；对再生育的自主能力越强者压力越小［24］，因

为她们受他人生育意见的影响更小，心理上更为轻

松；有宗教信仰者认为生育子女有更多好处，故感知

到的生育成本更小［49］。此外，传统生育观与育龄女性

再生育面临的经济压力有关，当传统生育观较强时，

经济压力对其再生育倾向的负向影响变弱［24］。

综上，育龄女性再生育压力受不同层面多种因

素共同影响，可为设计有针对性的压力调控措施提

供思路。但目前相关研究仍处于起步阶段，尚待进

一步丰富该领域研究，以挖掘更全面、深入的影响

因素。

（六）育龄女性再生育压力的后果

后果是发生于概念之后的事件或概念存在后

导致的情境。文献分析发现，再生育压力过大可导

致育龄女性产生再生育焦虑，降低再生育意愿，甚

至再生育行为被抑制。

在当今社会环境中，女性既受传统性别观念影

响，被赋予子女照料的重任，同时又是重要的人力

资源，常因身兼母职而面临就业中断、职场发展受

限、收入减少、家庭话语权降低等生育惩罚［50］，故在

做再生育决策时会陷入长久的焦虑情绪中［43］。若

存在多重再生育压力，尤其是经济压力、工作—家

庭冲突得不到缓解，可降低其再生育意愿，表现为

期望生育子女数减少，不确定或不愿意在短期内再

生育子女［1，22，26，31-35，49，51］。现实条件限制下的再生育

意愿可较好地预测再生育行为，有研究进一步证实

了住房负担［31］和生活压力［52］减少了育龄女性的再

生育行为。不难看出，若能从减轻育龄女性再生育

压力视角探究生育支持措施，或可对缓解女性再生

育焦虑情绪、激发其再生育意愿、促进其再生育行

为并优化人口治理具有现实意义。

（七）育龄女性再生育压力的典型案例

典型案例是通过提供一个清晰的实际生活案

例，具象化表达该概念在学科中的使用。本部分通

过由实际生活改编而来的案例，更好地阐释育龄女

性再生育压力的概念内涵。

王女士，中国籍，护士，今年 36岁，已育有两个

女儿，分别为 10岁和 3岁，第二次生产发生了产后

出血。由于王女士的伴侣工作较忙，父母需要照看

她弟弟家的子女，公婆身体欠佳，所以目前两个女

儿的主要照料者是王女士自己。王女士既需要在

护士岗位值夜班，又需要负责两个女儿的学习、生

活照料，平时几乎没有时间休闲娱乐。目前家庭收

入大部分用于房贷支出和子女辅导班费用支出。
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三孩政策出台后，婆婆希望她能再生一个儿子。王

女士认为以目前的条件难以给孩子提供良好的生

活、教育和医疗等方面的支持，同时她担心再次生

育会影响自己的岗位晋升，也害怕再次生产时会大

出血，所以她坚决不愿意再生，为此婆媳关系不太

融洽。

本案例可体现育龄女性再生育压力的概念内

涵。王女士“36岁，已育有两个女儿”与概念属性

“研究对象为生育过的育龄期女性”相符；“婆婆希

望她能再生一个儿子”与概念属性“产生于女性考

虑再次生育子女时”的情境相符；王女士忙于照顾

子女体现了“子女照料压力”；“家庭收入大部分用

于房贷支出和子女辅导班费用支出”体现了“经济

压力”；担忧子女的生活、教育和医疗质量体现了

“子女成长与发展压力”；担心自己岗位晋升受影响

体现了“工作压力”；“害怕再次生产时会大出血”体

现了“健康受损压力”；与婆婆的生育意愿相悖体现

了“家庭关系压力”。伴侣和父辈在子女照料方面

投入不足是王女士产生再生育压力的前因，“坚决

不愿意再生”是再生育压力过大导致的后果。

三、结论与建议

本研究依据Rodgers演化概念分析法，阐述了

育龄女性再生育压力的概念演变过程、概念属性、

相关概念、测量工具、前因和后果、典型案例，据此

将育龄女性再生育压力定义为：生育过的育龄期女

性在考虑再次生育子女时所产生的经济压力、工作

压力、子女照料压力、家庭关系压力、子女成长与发

展压力和健康受损压力，感知压力过大时可导致再

生育焦虑，抑制其再生育意愿，影响其再生育行

为。同时绘制育龄女性再生育压力的概念框架（图

2），或可为全面认识育龄女性再生育压力，并由此

设计压力调控策略提供参考。

宏观层面 微观层面

经济发展水平
生育支持政策与措施

家庭特征
育龄女性个体特征

前因

概念属性

后果 育龄女性再生育焦虑、再生育意愿、再生育行为

·对象：针对生育过的育龄期女性
·情境：产生于女性考虑再次生育子女时
·表现：压力具有多维性（经济压力、工作压力、
子女照料压力、家庭关系压力、子女成长与发
展压力和健康受损压力）

图2 育龄女性再生育压力概念框架

本研究限定纳入文献的语言为英语或中文，可

能导致部分高质量相关文献未被纳入分析，故本概

念定义仍有进一步发展和调整的空间。总体来说，

育龄女性再生育压力相关研究尚处于起步阶段，研

究者未来可考虑结合其概念内涵，从以下方面进一

步深入探索。

首先，育龄女性再生育压力尚缺乏客观、专用

的测度指标及测度标尺。作为生育行为的主体，育

龄女性实际面临的再生育压力与其再生育意愿息

息相关，而有效削减压力的基本前提是明确压力水

平及压力阈限。未来可通过建立测度指标体系、确

定指标权重、合成压力指数、判定压力阈限等方法，

构建我国生育新政背景下的育龄女性再生育压力

测度模型或评估工具，为精准量化再生育压力水平

和生育政策效果评估提供测评工具。

其次，育龄女性再生育压力引致因素仍需更全

面、更深入挖掘。育龄女性再生育压力由多因素综

合导致，不同地区、年龄、民族、职业、受教育程度、

宗教信仰、住房条件、家庭子女照料方式等背景的

女性可能面临不同的再生育压力源，各压力源可

能单独或者合并存在，导致的压力水平也不尽相

同，存在着不可忽略的异质性。未来可基于专项

评估工具，通过典型区域调研深挖计划生育新政

背景下我国育龄女性再生育压力的整体水平、各

维度压力的逻辑关系、个体异质性及引致因素，以

厘清压力成因，为精准调控育龄女性再生育压力

提供数据支撑。

最后，可在上述研究与实践的基础上，进一步

探寻与育龄女性再生育压力调控相关的关键因素

及敏感性因素，从缓解育龄女性再生育的经济压

力、工作压力、子女照料压力、家庭关系压力、子女

成长与发展压力和健康受损压力出发，纳入政府、

社会、家庭及个人等多方利益相关者，科学设计育

龄女性再生育压力调控策略，为政府部门制定有针

对性和实效性的调控措施提供决策参考。
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Fertility stress of childbearing women for another child：A concept
analysis based on Rodgers’evolutionary concept analysis

FAN Xuemei1，2，ZHOU Chunxiu1，LI Liulan1，ZHANG Aixia2，3，ZHU Zhu3
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Abstract：To define the concept and connotation of“fertility stress of childbearing women for another
child”，this study systematically searched 7 databases，including PubMed，for studies focused on fertility stress
in women of childbearing age from the establishment of the database to October 2023. The literature was
screened according to inclusion criteria，and Rodgers’evolutionary concept analysis was applied to analyze the
literature. A total of 34 studies were included. The literature review found that the fertility stress of childbearing
women having another child includes three conceptual attributes：（1）directed at women of childbearing age who
have given birth（object），（2）originating when a woman intends to have another child（situation），and（3）the
stress is multidimensional（manifestation）. Antecedents involved both macro ⁃ level and micro ⁃ level factors.
Consequences focused on causing fertility anxiety， inhibiting fertility intention， and influencing fertility
behavior among childbearing women. Future researchers are recommended to combine the concept and
connotation of fertility stress of childbearing women for another child to further conduct comprehensive and in⁃
depth research on the level，formation，and regulation of fertility stress among women of childbearing stage.

Key words：fertility stress；concept analysis；fertility rate；fertility intention
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