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　　李曰庆（１９４６－），男，主任医师、教授、博士生
导师，享受国务院政府特殊津贴。现任北京中医药

大学临床学位分会主席，兼任中华中医药学会中医

外科学分会主任委员、北京中医药学会男科分会主

任委员、中国性学会中医性学专业委员会主任委

员、北京大学性学研究中心研究员、《北京中医药大

学学报（临床版）》副主编、《中国性科学》杂志副主

编、《中国临床医生》杂志编委等职。曾任北京中医

药大学第一临床医学院（东直门医院、东方医院）院

长。长期从事泌尿外科、男性科的临床、教学和科

研工作，能熟练应用中西医两法诊治前列腺疾病、

男性不育症、性功能障碍、性传播疾病、泌尿系肿

瘤、泌尿系结石等，积累了丰富的经验。曾去日本、

法国、韩国、捷克、香港等国家和地区讲学，受到欢

迎。主编新世纪全国高等中医药院校规划教材《中

医外科学》以及《实用中西医结合泌尿男科学》、

《男性不育》、《中西医结合不育与不孕研究新进

展》、《前列腺疾病临床荟萃》、《性功能障碍研究新

进展》、《女性性功能障碍诊疗学》等书，发表论文

５０余篇。培养博士生２４名，硕士研究生５名，指导
博士后３名。

·卷首语·

中医性学的一片天地

李曰庆

中医性学历史悠久，源远流长，是我国传统文化之苑中的奇

葩。中医性学是以中医药理论为指导，研究性心理、性生理、性

病理、性技巧、性保健和性医疗的一门科学。它以阴阳五行学说

为核心，以中医理论认知和分析性与生殖及两性的关系变化；以

辨证论治、中药、针灸、按摩等为基本手段，诊治与性有关的疾

病。此外，中医性医学与西方性医学相比，房室养生学、中医性

药学等更是中医性医学所特有的内容。

中医性学和我国古代文化有着密切联系，是随着古代文明

的产生、衍变而发生、发展的。它肇始于上古，发展于秦汉，兴盛

于晋唐，衰落于宋元，隐没于明清。

《黄帝内经》不仅阐述了男女性器官的解剖、性生理、性功

能、性保健等方面的理论，而且总结了男女性疾病的病因、病机

和治疗原则，提出了房事养生的方法。《素女经》、《玄女经》、

《玉房秘诀》等一大批性学专著，充实了中医性学的理论和经

验。这些著作大都竭力倡导提高行房技巧以增进男女行房的乐

趣，使双方都在性生活中达到神和意畅的境界。并认为性生活

不可过于频繁，放纵情色有损健康，但故意抑制性欲也对身体不

利；许多性功能障碍都可以通过气功导引、改变性交体位来治

疗。时至今日，这些方法依然对临床具有指导意义。

晋唐时期年丰物庶，学术昌明，中医性学也取得了空前的发

展。如《诸病源候论》、《千金要方》等书，对性医学的发展有很

大贡献，不仅治疗性疾病的方法有所增加，而且许多方法有所突

破。宋元时期，程朱理学风行，提倡“存天理，灭人欲”，致使性

学发展顿遭压抑和排斥。明清时代提倡心学，受“破心中之赋”

思想影响，政府采取禁锢性欲政策，桎梏了性学的发展。尽管古

代中医性学发展缓慢，道路曲折，但其对促进性生活和谐、优生优育、防病疗疾方面做出了卓越贡献，其中的精华

部分值得我们进一步探讨。

新中国成立后，在党的政策支持下，在中国性学会的组织下，中医性学事业取得了长足的进步。广大中医性

学工作者初步总结了我国古代性学的有关成就，从理论与实践相结合、临床与实验相结合等多方面对中医性学做

了不少新的探索与尝试，并先后培养了大批高层次性学人才。其中《中国性科学》杂志成为了宣传中医性学、促

进中医性学交流与发展的一片天地，对弘扬中国传统文化、传播正确性知识、普及中医房事养生做出了重大贡献。

中医性医学是中国性学的特色与优势，继承和创新是我们中医性学工作者的光荣责任。坚持发展中医性医

学，才能更好的突出中国性学的特点，才能更好地发展中国性学！
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【第一作者简介】郭　军（１９６５－），主任医师、硕士生导师，主
要从事中西医结合男科学临床及科研工作。
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·性医学·

早泄动物模型研究进展

郭　军１　耿　强２　王　福１　姚增民２　张　强１

１中国中医科学院西苑医院男科，北京 １０００９１
２天津中医药大学第一附属医院男科，天津 ３００１９３

【摘　要】早泄是临床中最常见的性功能障碍，其发病机制尚不清楚。抗抑郁药能够延缓早泄患者的射精潜伏期，
从而暗示了早泄是一种神经生理活动。本文对动物的性行为、５－羟色胺再摄取抑制剂是如何延缓射精的做了简短的回
顾，同时总结了大鼠的射精功能的各种动物模型，期望能够研发出新的比较公认的早泄动物模型。

【关键词】早泄；阴道内射精潜伏期；动物模型；５－羟色胺；多巴胺
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　　早泄（ｐｒｅｍａｔｕｒｅｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎ，ＰＥ）被认为是最常见
的性功能障碍疾病，也是报道最为广泛的疾病之一，

目前还没有统一的的诊断标准，因此发病率报道不一，

约有１／３男性存在着不同程度的早泄［１］，但如果依据

阴道内射精潜伏期（ｉｎｔｒａｖａｇｉｎａｌｅｊａｃｕｌａｔｏｒｙｌａｔｅｎｃｙｔｉｍｅ
，ＩＥＬＴ））为参数，一些研究却发现１％ ～３％的男性符
合诊断标准［２］。治疗方法主要包括性行为疗法、局部

麻醉剂以及口服药物包括５－羟色胺摄取抑制剂（Ｓｅ
ｌｅｃｔｉｖｅｓｅｒｏｎｔｏｎｉｎｒｅｕｐｔａｋｅｉｎｈｉｂｉｔｏｒｓ，ＳＳＲＩｓ）、肾上腺受
体阻滞剂等。射精过程需要通过一系列高度复杂、紧

密协调的反射来实现，由于其复杂性，很难在实验条件

下研究，近年来相关模型的研究取得了一定的进展，现

综述如下。

１ 雄鼠的性行为

既往关于动物性功能神经生物学的研究大多来源

于对大脑区域特殊处理的动物实验，或者是采用药理

学的研究方式对动物进行药物干预。雄鼠的性行为由

一系列的骑跨，有或没有的阴道插入，在大约１０～１５
次的插入以及大约１０ｍｉｎ持续后导致的射精。

雄鼠的性行为包括：（１）骑跨（ｍｏｕｎｔ）：大鼠前爪
趴在雌鼠侧腹，引发雌鼠的脊柱前凸，然后进行快速的

骨盆挤压（１７～２２ｈｚ），一般持续３００ｍｓ，然后大鼠慢慢
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放下前爪，舔自己的生殖器；（２）插人（ｉｎｔｒｏｍｉｓｓｉｏｎ）：
开始于骑跨，雄鼠突然向前一次深的冲刺，把阴茎插入

雌鼠阴道，并停止骨盆挤压，然后迅速退却并舔自己的

生殖器；（３）射精（ｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎ）：几次插入后，雄鼠阴茎
在雌鼠阴道内停留一段时间（约ｌ～３ｓ），并不断地弯曲
后腿，可看到雄鼠后腹部有节律地收缩，然后雄鼠慢慢

抬高前爪，雄鼠离开雌鼠。

相关指标包括：（１）骑跨潜伏期（ＭＬ）：与雌鼠同
笼至第１次爬高所需要的时间；（２）骑跨次数（ＭＦ）：
２ｈ内爬高总次数，不管有无插入：（３）插入潜伏期
（ＩＬ）：与雌鼠同笼至第１次插入所需要的时间；（４）插
人次数（ＩＦＩ）：２ｈ内插入总次数；（５）射精潜伏期
（ＥＬ）：第１次插入至射精所需要的时间；（６）射精次数
（ＥＦ）：２ｈ内有射精活动大鼠各自射精次数。

２ ＳＳＲＩｓ对射精功能影响

在采用ＳＳＲＩｓ治疗抑郁症、焦虑症、强迫症后，人
们发现部分患者出现射精延迟、性高潮延迟等不良反

应，并且逐渐受到男科医生和患者的关注。目前认为

延迟射精机制为ＳＳＲＩｓ通过抑制突触前膜５－羟色胺
（Ｓｅｒｏｔｏｎｉｎ，５－ＨＴ）的再摄取部位，提高突触间隙５－
ＨＴ的浓度，激活突触后膜相关的５－ＨＴ受体，提高射
精阈值，发挥其延迟射精的功能，此类药物已被用于

急、慢性患者和大鼠性行为模型［３，４］。关于ＳＳＲＩｓ的作
用可以在临床前和临床研究之间很好地转换，快速应

用非镇静剂量的 ＳＳＲＩｓ，对大鼠和人的射精指标有影
响，而缓慢给药则会延长射精。

目前国内外已有较多 ＳＳＲＩｓ治疗早泄的临床研
究，较为详细地描述了其疗效和不良反应，但大剂量服

药后勃起功能障碍（ＥＤ）发生率增高，并可能会出现性
欲下降，而最令人忧虑的是 ＳＳＲＩｓ长期给药一旦撤药
会出现早泄反弹，因此促进了短效 ＳＳＲＩｓ的研究［５］，

Ｇｉｕｌｉａｎｏ等［６］进行麻醉鼠的动物实验研究，首先对小

鼠进行麻醉，对其静脉注射达泊西汀或帕罗西汀，每种

药物采用３种剂量，分别为１、３、１０ｍｇ／ｋｇ。将刺激电极
置于阴茎两侧背神经处，记录电极置于阴部神经处以监

测阴部神经反射，然后分别在注射前、注射后６０ｍｉｎ刺
激双侧阴茎背神经，观察到各种剂量的达泊西汀明显延

长阴部神经反射潜伏时间，而帕罗西汀只有１ｍｇ／ｋｇ剂
量有效。因此ＳＳＲＩｓ能够有效的调节麻醉鼠的射精反
射，其中达泊西汀比帕罗西汀的效果更好。

３ 早泄的其他药理学动物模型

大量的动物实验表明，很多的选择性的化合物、神

经传导物质及神经肽等能够促进性行为，雄鼠的性行

为被有效的促进，而且雄鼠表现出类似于人类早泄的

一些特征［７］，腰骶部神经中枢作为周围神经末梢与高

层中枢的中转站，集成生殖器感觉传入和自发传出，传

递与射精相关的感觉信息到丘脑初级躯体感觉皮层，

并调节下行的传导信号，在此过程中受到一些神经递

质的调节，例如多巴胺（ｄｏｐａｍｉｎｅ，ＤＡ）、催产素、５－
ＨＴ；最常用药物有５－羟色胺激动剂和多巴胺Ｄ２受体
激动剂，例如选择性 ５－羟色胺激动剂 ８－ＯＨ－
ＤＰＡＴ、ＦＧ－５８９３、氟辛克生［８］和多巴胺 Ｄ２受体激动
剂ＳＮＤ－９１９能够有效的降低射精时间，插入及骑跨
次数，也可以减少射精潜伏时间，尽管影响效果前者更

明显。５－ＨＴ１Ａ是最早得以克隆成功的５－ＨＴ受体
亚型，对其药理、生化和生理方面的研究比较深入，８－
ＯＨ－ＤＰＡＴ是５－ＨＴ１Ａ受体的特异性激动剂，有强的
促进皮层 ＤＡ释放的作用，但它不影响纹状体的
ＤＡ释放。

ＣａｔｈｅｒｉｎｅＡ等［９］为了观察贯叶金丝桃素浓缩提取

物对射精功能的影响，采用８－ＯＨ－ＤＰＡＴ（０．４ｍｇ／
ｋｇ）皮下注射的方法加快射精过程，并通过诱发球海绵
体反射，以诱发恒定反射阈值以及 ＩＥＬＴ等为指标，最
后发现贯叶金丝桃素浓缩提取物有明显的延迟射精的

作用。实验中采用球海绵体反射作为药物干预的效应

部位，此后海绵体反射的高兴奋性在射精机制中的地

位的关注，有相关的研究［１０］对２０名健康成年男性（健
康对照组）及４２例原发性早泄患者（原发性早泄组）
应用一种特制尿道电极刺激前列腺部后尿道，通过诱

发球海绵体反射，记录感觉阈值、诱发恒定反射阈值以

及ＩＥＬＴ，结果发现，原发性早泄组后尿道感觉阈值、诱
发恒定反射阈值低于健康对照组。并用同样的方法对

射精迟缓患者进行了相关研究，发现射精迟缓患者存

在低兴奋性的前列腺部后尿道 －球海绵体反射，由此
得出，前列腺部后尿道 －球海绵体反射的兴奋性在射
精机制中具有重要的作用，同时也为探讨其他有效的

治疗方法提供了新的途径。

４ 射精连续统一体理论（ｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎ
ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｔｈｅｏｒｙ）筛选早泄模型

　　大多数早泄或射精延迟的研究已在有正常交配行
为的大鼠中展开，无论是短期的还是长期给药的药理

学干预的动物模型，如５－羟色胺受体激动剂及多巴
胺Ｄ２受体激动剂，对于真正的早泄和射精延迟相关
的研究并不足够的，因为这些实验中的雄鼠，无论是否
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有性行为的经历，通常有正常的或者中等水平的射精

延迟ＩＥＬＴ。
１９９８年Ｗａｌｄｉｎｇｅｒ等［１１］提出了射精分布理论，根

据这个理论，ＩＥＬＴ符合联系统一体，假设射精过快属
于男性的 ＩＥＬＴ的正常生物变异，换句话说，射精分布
理论表明任何小样本内包括着一小部分早泄患者，还

有一部分射精时间延迟或者不射精，其他的射精时间

则正常或中等水平，最近３１个在涵盖荷兰、英国、西班
牙、土耳其和美国五个国家的４９１名志愿者进行的研
究中也证实了射精连续统一体的涵义，是否在雄鼠的

ＩＥＬＴ也遵循着连续统一体的模式，由此而筛选出早泄
动物模型呢？

随后的学者进行了相关的研究［１２］，对大量的

Ｗｉｓｔａｒ大鼠进行观察，每周的约３０ｍｉｎ的性交测试，连
续４～６周的时间，大鼠群体可分离出快速射精亚群和
缓慢射精亚群，它们在正态分布的两端各代表约１０％
的鼠群，根据射精次数符合正态分布的规律，把雄鼠匹

配成迟钝组（３０ｍｉｎ内射精０～１次）和急促组（３０ｍｉｎ
内射精４～５次），从一些性行为的参数上看，这些雄鼠
与男性射精迟缓和射精过快者非常相似，与正常比较，

ＩＥＬＴ在射精过快组中较短，而在射精迟钝组中较长与
正常比较，骑跨行为的次数的变化提示了阴茎的敏感

度，这样的情况已在男性患者中出现。换句话说，高次

数的骑跨可以提示这些大鼠需要更强的阴道及阴茎刺

激来达到射精，相对比，射精过快的大鼠只需要很少的

阴道阴茎刺激来达到射精。射精迟钝的，尽管大部分

不能完成射精，但是却有最高次数的骑跨，然而快速射

精者却有最低次数的骑跨。插入次数和骑跨潜伏期经

常被认作为一个性欲的指标，在两组中无明显的变化，

提示性行为中的性欲无明显的差别。因此提出了这样

的假说：这些亚群体与人群中射精时间变异者进行比

较，快速射精亚群代表早泄模型，缓慢射精亚群代表射

精延迟模型。

为了探讨原发性射精过快雄鼠的生物变异性原

因，有些学者［１３］便采用了这种动物模型的筛选方法，

进行了射精过快大鼠脊髓控制变化的差异的研究。试

验中根据对射精次数的观察，雄鼠分为三组，射精过快

组、射精迟缓组、正常组，在分组后的１～３周内，在药
物乌拉坦的麻醉下，对射精中枢的进行电刺激从而激

发射精，作为射精相和泌精相阶段的指标，球海绵体肌

电图和输精管腔内压被测定，结果发现，在泌精相阶段，

各组在不同的刺激强度下发生输精管收缩，但反应特性

未有明显的差别，随后的球海绵体肌收缩在射精过快组

的雄鼠中明显的加快，但总体的收缩持续时间未有明显

的改变，首次揭示了三组间神经生理学上的差别。

５ 结　　语

以前我们关于性行为和射精功能的大部分神经生

物学和神经解剖学的认知程度，都来源于具有正常性

功能的动物实验，这就不可避免存在着很多的缺陷，几

乎没有一个模型能够完全代表着人类的射精障碍疾

病，尤其是原发性早泄模型；参考射精联系统一体理

论，假设ＩＥＬＴ为从过早射精到甚至不能射精的一个连
续统一体，这种筛选早泄和射精延迟的动物模型目前

被广大学者认可。

对动物模型的设计是随着对疾病病理机制的研究

而不断发展和改进的，过去２０年的时间里，很多的研
究都认为原发性早泄和继发性早泄可能由躯体障碍及

神经生物方面的失调所致，生物因素的原因包括阴茎

龟头敏感、阴部神经的高度敏感、中枢５－羟色胺能神
经传递的失调、前列腺炎、抗抑郁药或减肥药的副作

用，以及慢性盆腔疼痛综合症、精索静脉曲张、甲状腺

疾病等。最近的一些研究表明神经生物方面的因素和

遗传变异可能在一些原发性早泄患者的发病中起到一

定的作用［１４，１５］，５－羟色胺转运体启动子区（５－ＨＴＴＬ
ＰＲ）基因多态性对原发性早泄男子 ＩＥＬＴ有显著影响，
因此针对相应新的发病机制而研究新的动物模型是今

后发展的方向。
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慢性前列腺炎的诊疗和治疗
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１苏州市金阊医院泌尿外科，江苏 苏州 ２１５００７
２苏州市同济医院外科，江苏 苏州 ２１５００７

【摘　要】慢性前列腺炎是泌尿外科最常见的疾病之一，它虽然不会对患者生命直接造成威胁，但可以严重影响患
者的生活质量。目前慢性前列腺炎的病因不明，诊断缺乏“金标准”，治疗亦无特效疗法。本文强调诊断应以ＮＩＨ－ＣＰＳＩ
症状评分为主；治疗采取综合疗法，制定个体化方案，重视心理治疗；疗效评价以症状改善、提高生活质量为目的。

【关键词】慢性前列腺炎；ＮＩＨ－ＣＰＳＩ症状评分；重视心理治疗；症状改善；提高生活质量
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　　前列腺炎是指前列腺在病原体或／和某些非感染
因素作用下，患者出现的以骨盆区域疼痛或不适、排尿

异常、性功能障碍等为特征的疾病。前列腺炎是泌尿

外科最常见的疾病之一，在我国约占泌尿外科门诊患

者的１／３，约有５０％的男性在一生中的某个时间会受
到前列腺炎的影响［１］。前列腺炎虽然不会对患者生命

直接造成威胁，但可以严重地影响患者的生活质量，尤

其对患者的精神健康影响比糖尿病和慢性心力衰竭更

加明显。美国国立卫生研究院（ＮＩＨ）目前已将慢性前
列腺炎和心肌梗死、不稳定性心脏病、活动性 Ｃｒｏｈｎ病
等一起列为影响居民生活质量最为严重的慢性疾病。

１　病因、分类及临床表现

１．１　病　因
慢性前列腺炎的确切病因不明，可能是多种因素

共同作用的结果。如病原体感染、尿液返流、免疫功能

异常、精神心理因素、下尿路上皮功能障碍等，还可能

与一些不良生活习惯如烟酒过度、纵欲、频繁手淫、久

坐、憋尿等有关［１，６］。

１．２　分　类
１９９５年美国国立卫生研究院（ＮＩＨ）在过去综合分

类的基础上对前列腺炎进行了重新分类：Ⅰ型 急性细菌
性前列腺炎（ＡＢＰ）；Ⅱ型 慢性细菌性前列腺炎（ＣＢＰ）；
Ⅲ型 慢性前列腺炎／慢性骨盆疼痛综合征（ＣＰ／ＣＰＰＳ），
是前列腺炎最常见的类型，约占慢性前列腺炎的９０％以
上，该型又分为ⅢＡ（炎症性 ＣＰＰＳ）和ⅢＢ（非炎症性
ＣＰＰＳ）两种亚型；Ⅳ型 无症状性前列腺炎（ＡＩＰ）。
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１．３　临床表现
１．３．１　排尿症状　尿频、尿急，尿道灼热或疼痛，

尿道口“滴白”等。

１．３．２　疼痛症状　会阴部、下腹部隐痛，有时腰骶
部、耻骨上、腹股沟区，睾丸酸胀感，也可出现射精痛。

１．３．３　性功能障碍及精神神精症状　可出现性
欲低下、阳痿、早泄、不育症；还可出现头昏、乏力、疲

惫、失眠、情绪低落、疑虑、焦急等症状。

８０％以上的慢性前列腺炎患者会出现某种精神心
理方面的问题，其中２５％ ～５０％的患者表现的十分严
重。表现为过度关心自己的躯体和功能变化，如患者

为常用症状的好坏及检验结果的反复而痛苦，常终日

集中于感觉症状，主观上放大症状和派生新的症状如

失眠、焦虑、恐惧、抑郁等［１－３］。

２　诊　　断

慢性前列腺炎的诊断缺乏“金标准”，通常根据患

者的症状、直肠指诊（前列腺饱满肿大，表面光滑，质

软，压痛明显）、尿常规（正常或基本正常）、前列腺液

常规检查（ＷＢＣ＞１０／ＨＰ，卵磷脂小体减少，ＰＨ≥８）等
来诊断有无前列腺炎，运用前列腺液细菌培养、衣原

体、支原体培养来明确具体分型。

但是前列腺液中的白细胞增多不一定说明有细菌

感染的存在，而且前列腺液内的白细胞多少与临床症

状亦无平行关系，对于选择治疗方法和评估预后也没

有太大的帮助，对慢性前列腺炎患者前列腺液内的白

细胞的意义有待于重新认识［１，８］。对于前列腺液细菌

培养出的细菌是否来自前列腺液，是否是前列腺炎的

致病菌也不十分确定。

而ＮＩＨ－ＣＰＳＩ评分系统的出现大大方便了临床
对慢性前列腺炎的诊断，它是一种实用、可靠的慢性前

列腺炎患者生活质量自测表，可有效准确地反映患者

症状程度。ＮＩＨ－ＣＰＳＩ主要涉及慢性前列腺炎症状的
三个方面，疼痛、排尿异常和对生活质量的影响，其中

ＱＯＬ用于评价影响生活质量的严重程度［１，４］。

３　治　　疗

３．１　一般治疗
戒除烟酒，少食辛辣食物，多饮水，避免久坐、憋尿，

适当锻炼身体，避免过度疲劳，保持有规律的性生活。

３．２　药物治疗
最常用的是抗生素、α－受体阻滞剂和非甾体抗

炎镇痛药三类。

３．２．１　抗生素　 由于前列腺上皮的类脂质膜是
多种抗生素进入腺泡的屏障，也是前列腺炎治疗不理

想，难以根治的原因［５］。所以选择药物时要根据药敏

结果选用敏感的，而且是脂溶性偏酸性及与血浆蛋白

结合率低、离子化程度高的抗生素如喹诺酮类、大环内

酯类、四环素类等［６］。这些药物对前列腺包膜的渗透

力相对较强，疗程要够（一般不少于４周），剂量要足。
３．２．２　α－受体阻滞剂　α－受体阻滞剂如高特

灵、多沙唑嗪、坦索罗辛等能松驰前列腺和膀胱部位的

平滑肌而改善下尿路症状和疼痛。另外有人研究认为

α－受体阻滞剂和抗生素合用可减少症状复发［７］。疗

程一般１～３个月。
３．２．３　非甾体抗炎镇痛药　主要是 ＣＯＸ－２抑

制剂如吲哚美辛、塞来西布等，主要用于缓解患者的疼

痛，但不宜长期应用。

３．２．４　其它药物　（１）抗抑郁制剂：如舍曲林、
曲唑酮等用于伴有早泄、焦虑的患者，效果较好［９，１０］。

（２）磷酸二酯酶 －５抑制剂：如西地那非、他达拉非等
用于勃起功能障碍的患者，帮助患者树立信心。（３）Ｍ
受体阻滞剂：如托特罗定可用于尿频症状严重或伴有

ＯＡＢ的患者，但伴有尿路梗阻较重的不宜使用，以免
发生尿潴留［１１，１２］。（４）植物制剂：如普适泰、沙巴棕、
槲皮素等不良反应的较少，有抗炎抗水肿，促进膀胱逼

尿肌收缩与平滑肌松驰作用。（５）中医中药：运用活
血化瘀、清热解毒的方法辩证施治；中成药如泽桂癃爽

胶囊、知柏地黄丸等。

３．３　心理治疗
首先是引导患者正确认识慢性前列腺炎，告诉患

者它是一种普通的泌尿系统炎症，不会影响患者的生

命，也不会传染给配偶（衣原体、支原体感染除外），消

除患者的疑虑，树立其战胜疾病的信心；其次要建立良

好的医患关系，与患者多交流沟通，取得患者的信任。

鼓励患者合理的安排工作、生活和学习，保持乐观的情

绪，转移注意力，不要过分关注自己的病状，使患者认

识到有些症状就是自己过度焦虑造成的；第三，让患者

知道治疗的目的是症状改善和提高生活质量，９０％的
患者经过规范治疗是可以治愈的。

３．４　其它疗法
３．４．１　物理疗法　物理治疗如微波、短波、射频、

介入等可增加前列腺组织的血液循环，促进毛细血管

扩张，加速新陈代谢，有利于消炎和消除组织水肿，缓

解盆底肌肉痉挛等，对于经济条件较好的患者配合应

用可达到很好的疗效［１３，１４］。

３．４．２　生物反馈疗法　运用生物反馈仪治疗无
创伤，可缓解慢性前列腺炎的会阴不适及排尿症状。

３．４．３　前列腺按摩及热水坐浴　能接受的患者
每周前列腺按摩２～３次，持续４～６周；无生育要求的
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患者，也可配合热水坐浴，起到缓解症状的作用。

３．４．４　前列腺注射疗法　将抗菌药物直接注射
到前列腺内，达到治疗慢性前列腺炎的目的，但疗效不

肯定，现已很少应用［７］。

３．４．５　手术治疗　对于非手术疗法不能治愈的
难以控制的前列腺炎，尤其是合并前列腺结石、脓肿的

患者可考虑手术治疗，但手术治疗效果未得到充分肯

定，所以要严格掌握适应症［１，７］。

４　结　　论

由于慢性前列腺炎确切病因不明，诊断缺乏“金

标准”，治疗亦无特效疗法，它虽然不会对患者的生命

直接造成威胁，但是它对男性的生活、工作及家庭影响

却很大，而且它的发病率也很高，所以值得医学界重

视。笔者认为在诊治慢性前列腺炎时应注意以下几

点：第一，慢性前列腺炎应引起医务人员的重视，多与

患者交流沟通，取得患者的信任，使患者能正确认识疾

病，解除患者的疑虑；第二，诊断时以 ＮＩＨ－ＣＰＳＩ症状
评分结合尿常规为主，前列腺液化验为辅；第三，治疗

应采取综合疗法，个体化方案，重视心理治疗，使患者

保持乐观情绪；第四，疗程评价应以症状改善为主，提

高生活质量为目的。

参考文献

１　杨勇，李虹主编．泌尿外科学［Ｍ］．北京：人民卫生出版社，
２００８，１５３－１７１．

２　王毓斌，邵晋凯，吕永安，等．心理干预在Ⅲ型前列腺炎治
疗中的应用，中国男科学杂志，２０１０；２４（９）：５７－５８．

３　武立新，梁朝朝，唐智国，等．慢性前列腺炎患者１４２６例精

神障碍调查分析［Ｊ］．中华泌尿外科杂志，２００６，２７（８）：５１２
－５１５．

４　姜辉，洪锴，白泉，等．慢性前列腺炎诊断和治疗的再评价
［Ｊ］．中国性科学，２００８，１７（３）：１３－１５．

５　吴在德，吴肇汉主编．外科学［Ｍ］．北京：人民卫生出版社，
２００８，６５９－６６１．

６　那彦群，郭震华主编．实用泌尿外科学［Ｊ］．北京，人民卫生
出版社，２００９，４０６－４１５．

７　强万明主编．临床男科速查手册［Ｊ］．天津：天津科技翻译
出版公司，２００５，１７０－１７７．

８　陈国宏，李兰群，王传航，等．慢性前列腺炎症状评分与前
列腺液白细胞及卵磷脂小体数量相关性分析［Ｊ］．中国性
科学，２００９，１８（２）：１７－２４．

９　马胜利，李智刚．舍曲林或他达拉非结合行为疗法治疗早
泄的疗效比较［Ｊ］．中华男科学杂志，２０１１，１７（２）：１８９
－１９１．

１０　卢少田．赛乐特治疗慢性前列腺炎合并早泄７１例疗效观
察［Ｊ］．中国性科学，２００８，１７（１）：２０－２２．

１１　赵晓风，张豫才，潘家波，等．Ｍ受体阻滞剂与 α受体阻滞
剂联合治疗前列腺增生伴下尿路症状的随机对照研究

［Ｊ］．中华男科学杂志，２０１１，１７（１）：７３－７５．
１２　孙元明，顾卫东，吕坚伟，等．联合应用坦索罗辛和托特罗

定治疗顽固性下尿路症状的临床研究［Ｊ］．中华男科学杂
志，２０１０，１６（９）：７９０－７９３．

１３　詹跃成，何红星，王忠宝，等．介入导融治疗前列腺炎、前列
腺增生的疗效分析［Ｊ］．中国性科学，２００８，１７（１２）：２５
－２７．

１４　高洪寿，邓木英，郭秀琴，等．浅谈微波配合药物治疗慢性
非细菌性前列腺炎［Ｊ］．中国性科学，２００９，１８（２）：２６－２７．

［收稿日期：２０１１－０７－０４］

（上接第７页）
７　ＺｈｏｕＣ，ＪｉａｎｇＸ，ＸｕＺ，ｅｔａｌ．Ｂｕｌｂｏｃａｖｅｒｎｏｓｕｓｒｅｆｌｅｘｔｏｓｔｉｍ
ｕｌａｔｉｏｎｏｆｐｒｏｓｔａｔｉｃｕｒｅｔｈｒａｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｌｉｆｅｌｏｎｇｐｒｅｍａｔｕｒｅ
ｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪＳｅｘＭｅｄ．２０１０，７（１１）：３７５０－３７５７．

８　ＡｒｇｉｏｌａｓＡ．Ｎｅｕｒｏｐｅｐｔｉｄｅｓａｎｄｓｅｘｕａｌｂｅｈａｖｉｏｕｒ［Ｊ］．Ｎｅｕｒｏｓｃｉ
ＢｉｏｂｅｈａｖＲｅｖ，１９９９，２３：１１２７．

９　ＨａｅｎｓｅｌＳＭ，ＳｌｏｂＡＫ．Ｆｌｅｓｉｎｏｘａｎ：ａｐｒｏｓｅｘｕａｌｄｒｕｇｆｏｒｍａｌｅ
ｒａｔｓ［Ｊ］．ＥｕｒＪＰｈａｒｍａｃｏｌ，１９９７，３３０：１．

１０　ＴｈｏｍａｓＣＡ，ＴｙａｇｉＳ，ＹｏｓｈｉｍｕｒａＮ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｏｆｈｙｐｅｒｆｏｒ
ｉｎ－ｅｎｒｉｃｈｅｄｅｘｔｒａｃｔｏｎｐｒｏ－ｅｊａｃｕｌａｔｏｒｙｅｆｆｅｃｔｏｆ８－ｈｙｄｒｏｘｙ
－２－（ｄｉ－Ｎ－ｐｒｏｐｙｌａｍｉｎｏ）ｔｅｔｒａｌｉｎｉｎａｎｅｓｔｈｅｔｉｚｅｄｒａｔｓ［Ｊ］．
Ｕｒｏｌｏｇｙ．２００７，７０（４）：８１３－８１６．

１１　ＷａｌｄｉｎｇｅｒＭＤ，ＱｕｉｎｎＰ，ＤｉｌｌｅｅｎＭ，ｅｔａｌ．Ａｍｕｌｔｉｎａｔｉｏｎａｌ
ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎｓｕｒｖｅｙｏｆｉｎｔｒａｖａｇｉｎａｌｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎｌａｔｅｎｃｙｔｉｍｅ［Ｊ］．
２００５，ＪＳｅｘＭｅｄ，２（４）：４９２－４９７．

１２　ＷａｌｄｉｎｇｅｒＭＤ，ＯｌｉｖｉｅｒＢ．Ａｎｉｍａｌｍｏｄｅｌｓｏｆｐｒｅｍａｔｕｒｅａｎｄ
ｒｅｔａｒｄｅｄｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＷｏｒｌｄＪＵｒｏｌ．２００５，２３（２）：１１５
－１１８．

１３　ＢｏｒｇｄｏｒｆｆＡＪ，Ｒ？ｓｓｌｅｒＡＳ，ＣｌéｍｅｎｔＰ，ｅｔａｌ．Ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓｉｎ
ｔｈｅｓｐｉｎａｌｃｏｍｍａｎｄｏｆｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎｉｎｒａｐｉｄｅｊａｃｕｌａｔｉｎｇｒａｔｓ
［Ｊ］．ＪＳｅｘＭｅｄ，２００９，６（８）：２１９７－２２０５．

１４　ＷａｌｄｉｎｇｅｒＭ，ＳｃｈｗｅｉｔｚｅｒＤＨ．ＴｈｅｕｓｅｏｆｏｌｄａｎｄｒｅｃｅｎｔＤＳＭ
ｄｅ？ｎｉｔｉｏｎｓｏｆｐｒｅｍａｔｕｒｅｅｊａｃｕｌａｔｉｏｎｉｎｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎａｌｓｔｕｄｉｅｓ：
Ａｃｏｎｔｒｉｂｕｔｉｏｎｔｏｔｈｅｐｒｅｓｅｎｔｄｅｂａｔｅｆｏｒａｎｅｗｃｌａｓｓｉ？ｃａｔｉｏｎｏｆ
ＰＥｉｎｔｈｅＤＳＭ－Ｖ［Ｊ］．ＪＳｅｘＭｅｄ，２００８，５：１０７９－１０８７．

１５　ＪｅｒｎＰ，ＳａｎｔｔｉｌａＰ，ＡｌａｎｋｏＫ，ｅｔａｌ．Ｐｒｅｍａｔｕｒｅａｎｄｄｅｌａｙｅｄｅ
ｊａｃｕｌａｔｉｏｎ：Ｇｅｎｅｔｉｃａｎｄｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌｅｆｆｅｃｔｓｉｎａｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ
－ｂａｓｅｄｓａｍｐｌｅｏｆＦｉｎｎｉｓｈｔｗｉｎｓ［Ｊ］．ＪＳｅｘＭｅｄ２００７，４：１７３９
－１７４９．

［收稿日期：２０１１－０６－２７］



中国性科学　２０１１年９月　第２０卷第９期　ＴｈｅＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｕｍａｎＳｅｘｕａｌｉｔｙ　Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０１１　Ｖｏｌ．２０Ｎｏ．９ ·１１　　　·

【作者简介】魏　佳（１９８１－），女，主治医师，主要从事妇产科
临床工作。

ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２－１９９３．２０１１．０９．０００

·性医学·

切口保护器在剖宫产术中的应用

魏　佳

内江市隆昌县人民医院，四川 内江 ６４２１５０

【摘　要】目的：探讨切口保护器在剖宫产术中的应用价值。方法：选择２００７年１月～２００８年１月在我院住院分娩
行剖宫产术的８００例产妇，随机分成两组，使两组所含的合并症大致相当，实验组术中使用切口保护器，对照组术中不使
用切口保护器。术后随访３年观察其伤口感染及腹壁切口子宫内膜异位症的发生率。结果：实验组１例发生术后切口
感染及０例腹壁切口子宫内膜异位症。对照组术后切口感染２１例，腹壁切口子宫内膜异位症３例。结论：剖宫产术中应
用切口保护器可有效降低术后切口感染及腹壁切口子宫内膜异位症的发生，值得推广。

【关键词】切口保护器；剖宫产术
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ＬｏｎｇｃｈａｎｇＰｅｏｐｌｅｓ’Ｈｏｓｐｉｔａｌ，Ｓｉｃｈｕａｎ６２４１５０，Ｃｈｉｎａ
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ｆｏｌｌｏｗｕｐｗａｓｃｏｎｄｕｃｔｅｄｔｏｏｂｓｅｒｖｅｔｈｅｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎａｎｄｉｎｃｉｓｉｏｎａｌｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓｉｎｃｉｄｅｎｃｅ．Ｒｅｓｕｌｔｓ：Ｏｎｅｃａｓｅｉｎｅｘｐｅｒｉｍｅｎ
ｔａｌｇｒｏｕｐｓｕｆｆｅｒｅｄｆｒｏｍｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎａｎｄｎｏｃａｓｅｗａｓｆｏｕｎｄｔｏｈａｖｅｉｎｃｉｓｉｏｎａｌｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓ．Ｔｗｅｎｔｙ－ｏｎｅｃａｓｅｓ
ｉｎｔｈｅｃｏｎｔｒｏｌｇｒｏｕｐｗｅｒｅｆｏｕｎｄｔｏｈａｖｅｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎ，ａｎｄ３ｃａｓｅｓｈａｖｉｎｇｉｎｃｉｓｉｏｎａｌｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓ．Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ：
Ｔｈｅａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｐｒｏｔｅｃｔｉｖｅｄｅｖｉｃｅｉｎｃｅｓａｒｅａｎｓｅｃｔｉｏｎｃａｎｒｅｄｕｃｅｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎａｎｄｉｎｃｉｓｉｏｎａｌｅｎｄｏｍｅｔｒｉｏｓｉｓｏｃ
ｃｕｒｒｅｎｃｅｒａｔｅ．Ｉｔｓａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｄｅｓｅｒｖｅｓｐｒｏｍｏｔｉｏｎ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｐｒｏｔｅｃｔｉｖｅｄｅｖｉｃｅ；Ｃｅｓａｒｅａｎｓｅｃｔｉｏｎ

　　剖宫产是解决难产和产科合并症、并发症需及时
终止妊娠的有效手段。随着手术技术和麻醉水平的进

步以及各种社会因素的影响，剖宫产率不断上升，其后

遗症尤其是术后切口感染及腹壁切口子宫内膜异位症

严重影响产妇的身心健康，增加了经济负担，同时也增

加了医师的压力。而剖宫产术中应用切口保护器可有

效降低术后切口感染及腹壁切口子宫内膜异位症的

发生。

１　资料与方法

１．１　一般资料
选择２００７年１月～２００８年１月在我院住院分娩

行剖宫产术的８００例产妇随机分成２组，其中使用切
口保护器（实验组）４００例，产妇年龄１９～４０岁，平均
年龄２６３岁；腹部横切口２００例，２００例为腹部纵切
口；胎膜早破２２例，胎盘早剥２例，前置胎盘５例，重
度子痫前期３例，瘢痕切口２２例。不使用切口保护器
（对照组）４００例，产妇年龄１８～３８岁，平均年龄２５４
岁；腹部横切口２００例，腹部纵切口２００例；胎膜早破

（下转第１７页）
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·性医学·

绝经前后妇女宫内节育器知识现状调查分析

韩春艳　谭电辉　奚红珊

深圳市南山区计划生育服务中心，广东 深圳 １８０５２

【摘　要】目的：通过问卷调查了解深圳市南山区各社区绝经前后已放置宫内节育器的妇女避孕知识知晓情况，并
促进其及时将宫内节育器取出，降低并发症的发生。方法：利用２００９年３月 ～２０１０年８月南山区各社区妇女健康普查
平台，将年龄在４５～６２岁已采取宫内节育器避孕的妇女１５９５人，以自填式问卷进行避孕知识、宫内节育器相关知识调查
分析。结果：实际问卷调查人数为１５９５人，无效问卷９份，有效问卷１５８６份。调查结果显示：社区绝经前后已放置宫内
节育器的妇女超过５０％以上知晓常见的避孕方法种类，其中４５６３％的调查对象知晓宫内节育器的副作用、并发症及其
优点；２３４５％调查对象知晓各类宫内节育器的使用年限，８７１４％的调查对象对宫内节育器满意。结论：已放置宫内节
育器４５～６２岁的妇女避孕知识知晓率偏低，应加强放置宫内节育器妇女的避孕知识咨询、指导工作，以提高围绝经期及
绝经后妇女生活质量。

【关键词】绝经前后妇女；避孕知识；调查；南山区
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ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ．Ｐｒｏｐｅｒｃｏｎｔｒａｃｅｐｔｉｏｎｋｎｏｗｌｅｄｇｅｅｄｕｃａｔｉｏｎｓｈｏｕｌｄｂｅｒｅｉｎｆｏｒｃｅｄｔｏｐｒｏｍｏｔｅｔｈｅｌｉｆｅｑｕａｌｉｔｙｏｆｐｒｅａｎｄｐｏｓｔ－ｍｅｎｏｐａｕｓｅ
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【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｐｒｅａｎｄｐｏｓｔ－ｍｅｎｏｐａｕｓｅｗｏｍｅｎ；Ｃｏｎｔｒａｃｅｐｔｉｏｎｋｎｏｗｌｅｄｇｅ；Ｓｕｒｖｅｙ；ＮａｎｓｈａｎＤｉｓｔｒｉｃｔ

　　宫内节育器（ＩＵＤ）避孕方法已有近百年的历史，
随着２０世纪６０年代全国推广放置宫内节育器（ＩＵＤ）
至今［１］，已有上千万妇女进入绝经期，当妇女经历围绝

经期进入了绝经期后，宫内节育器的避孕使命就随之

结束，仅作为宫内异物存在，绝经期后 ＩＵＤ未取出，也

给取器带来很大难度，因此取器的问题日益增多。因

此，２００９年３月～２０１０年８月本中心利用社区妇女健
康普查平台对４５～６２岁妇女进行避孕知识问卷调查。

１　对象与方法

１．１ 调查对象

２００９年３月 ～２０１０年８月在本中心体检科为南
山区各社区广大妇女健康普查平台，将年龄在４５～６２
岁已采取宫内节育器避孕的妇女１５８６人进行自填式
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问卷调查。

１．２　 调查方法

由统一培训的妇科医生向调查对象说明调查目的

和意义，在自愿的前提下，并以自填式完成问卷调查。

调查内容包括社会人口学特征、避孕措施使用情况、生

育史、避孕知识、态度及接受宣教和咨询服务情况等。

２　结　　果

２．１　社会人口学特征
选择调查对象为在中心计划生育体检中心做健康

普查并已放置宫内节育器围绝经期及绝经后妇女，年

龄在４５～６２岁，均为社区待业人员、下岗职工及家庭
主妇，文化程度在小学、初中及高中。

２．２　宫内节育器相关知识知晓率情况
２．２．１　避孕方法知晓情况　１５９５例社区妇女的

问卷调查中，无效问卷９份。结果可见，已放置宫内节
育器围绝经期及绝经后妇女了解女性绝育、男性绝育、

避孕套占多数。详见表１。

表１　避孕方法知晓情况

避孕方法 人数（ｎ） 百分数（％）

女性绝育 １２４８ ７８．６７

男性绝育 １２０４ ７５．８９

避孕套 １１１９ ７０．５４

口服避孕药 ８３４ ５２．６２

避孕药膜、药膏 ５１６ ３２．５６

避孕针 ２４０ １５．１６

皮下埋植 ３９２ ２４．７６

杀精剂 ２２８ １４．４３

紧急避孕 １６９ １０．６８

安全期 ２４７ １５．５９

体外排精 ２５５ １６．１２

２．２．２　避孕相关知识知晓情况　通过围绕宫内
节育器的相关知识，分宫内节育器的放置时间、哪些情

况下放置宫内节育器、哪些情况下不能放置宫内节育

器、放置宫内节育器避孕方法有哪些好处、放置宫内节

育器可能出现哪些不良反应、放置宫内节育器的使用

年限、绝经后宫内节育器一定要取出、通过网络、电视、

讲座了解避孕知识的、使用的避孕方法满意度等９个
方面进行问卷调查。见表２。

表２　避孕相关知识知晓情况

问题
人数

（ｎ）

百分比

（％）

１．您知道宫内节育器的放置时间吗 ８５８ ５４．１２

２．您知道哪些情况下放置宫内节育器 ６８６ ４３．２３

３．您知道哪些情况下不能放置宫内节育器 １０４３ ６５．７８

４．您知道放置宫内节育器避孕方法有哪些好处 １２６８ ７９．９８

５．放置宫内节育器可能出现哪些不良反应 ７２３ ４５．６３

６．您知道放置宫内节育器的使用年限吗 ３７１ ２３．４５

７．您知道绝经后宫内节育器一定要取出 ５５３ ３４．８６

８．您通过网络、电视、讲座了解避孕知识的 １０６６ ６７．２３

９．您对现在使用的避孕方法满意 １３８２ ８７．１４

３　讨　　论

３．１　ＩＵＤ基线问卷调查情况
３．１．１　宫内节育器是一种高效、安全、简便、经济、可

逆且长效的避孕方法，已成为我国妇女避孕节育的主要

措施之一［２］，全世界约有１亿妇女使用ＩＵＤ避孕，而我国
占总人数的８０％。当妇女经历围绝经期进入了绝经期
后，宫内节育器的避孕使命就随之结束。此次通过对４５
～６２岁基层社区妇女宫内节育器相关知识的问卷调查显
示，ＩＵＤ相关知识知晓率较低。从已采取宫内节育器的妇
女知晓常见避孕方法的种类可见，女性绝育、男性绝育、避

孕套、口服避孕药等避孕方法分别占总数的７８６７％、
７５８９％、７０５４％、５２６２％，其他方法了解比较低。

３．１．２　宫内节育器相关知识从９个方面进行对４５
～６２岁社区妇女的问卷调查结果显示，放置宫内节育器
避孕方法的优点、哪些情况不能放置知道的多一些，分

别占７９９８％、６５７８％，放置宫内节育器避孕方法的时
间、哪些情况下放置宫内节育器及副反应分别占

５４１２％、４３２３％、４５６３％，部分妇女认为没有月经就可
以放置宫内节育器，副反应知道的少。知晓放置宫内节

育器的使用年限仅占２３４５％，很多妇女根本不知道宫
内节育器要取出，更不知道不取的后果。使用的避孕方

法满意度占８７１４％，放置宫内节育器后还感觉满意。
３．１．３　调查情况结果表明，当妇女经历围绝经期

进入了绝经期后，放置宫内节育器的妇女了解 ＩＵＤ取
出的知晓率很低，容易造成 ＩＵＤ过期未取而出现 ＩＵＤ
取器时遇到阻力大，以致取出的ＩＵＤ严重变形，或需剪
断抽丝取出，甚至发生 ＩＵＤ断裂或部分残留宫腔［３］；

由于宫颈容受性下降、宫颈或宫腔粘连，宫颈扩张困难

或需要粘连分离后才能取出；需要在超声波引导下或

宫腔镜下完成手术；需要再次或反复多次手术，个别甚

至取器失败等。 （下转第６４页）
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【第一作者简介】王廷治（１９５７－），男，副主任医师，主要从事
男科学临床诊治工作。
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·性医学·

性与前列腺的五大关系

王廷治　胥　燕

剑阁县中医医院，四川 剑阁 ６２８３００

【摘　要】“食色，性也。”“饮食”和“男女性生活”是人类赖以生存的两件大事，一个是维护自身的生存，一个是保持
人类种属的繁衍。本文讨论性问题：（１）性生活过多：欲不可强，得道为佳。（２）性生活不洁：欲不可纵，宜养精血。（３）
性生活不规律：欲不可乱，和谐为上。（４）性生活过少：欲不可少，以能为度。（５）性生活绝止：欲不可绝，顺应天乐。前
列腺属内性器官，参与性活动。因前述五方面的性问题，均可导致前列腺疾病，这就是性与前列腺的五大关系。

【关键词】性；前列腺；五大关系

Ｆｉｖｅｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓｂｅｔｗｅｅｎｓｅｘａｎｄｐｒｏｓｔａｔｅ

ＷＡＮＧＴｉｎｇｚｈｉ，ＸＵＹａｎ
ＳｉｃｈｕａｎＪｉａｎｇｅＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅＨｏｓｐｉｔａｌ，Ｓｉｃｈｕａｎ６２８３００，Ｃｈｉｎａ

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｔｈｅｄｅｓｉｒｅｆｏｒｆｏｏｄａｎｄｓｅｘｉｓｐａｒｔｏｆｈｕｍａｎｎａｔｕｒｅ．Ｔｈｅｔｗｏｉｍｐｏｒｔａｎｔｔｈｉｎｇｓｗｅｈｕｍａｎｓｌｉｖｅｏｎｄｉｅｔｓａｎｄｓｅｘ
ｌｉｆｅｂｅｔｗｅｅｎｍａｌｅｓａｎｄｍａｌｅｓ．Ｔｈｅｆｏｒｍｅｒｉｓｆｏｒｔｈｅｂｏｄｙｅｘｉｓｔｅｎｃｅ，ｔｈｅｌａｔｔｅｒｆｏｒｔｈｅｒａｃｉａｌｒｅｐｒｏｄｕｃｅ．Ｔｈｅｅｓｓａｙｉｓｍａｉｎｌｙａｂｏｕｔ
ｔｈｅｈｅａｌｔｈｐｒｏｂｌｅｍｗｉｔｈｔｈｅｐｒｏｓｔａｔｅ。１．ＴｏｏｍａｎｙｓｅｘｕａｌａｃｔｉｏｎｓＴｈｅｆｒｅｑｕｅｎｃｙｓｈｏｕｌｄｂｅｕｎｄｅｒｃｏｎｔｒｏｌ，ｏｔｈｅｒｗｉｓｅｔｈｅｒｅｉｓｓｏｍｅ
ｔｈｉｎｇｗｒｏｎｇｗｉｔｈｔｈｅｓｅｘｕａｌｏｒｇａｎ．２．ＵｎｈｅａｌｔｈｙｓｅｘｕａｌｉｎｔｅｒｃｏｕｒｓｅＮｏｔｏ－ｅｘｃｅｓｓｉｖｅｓｅｘｌｉｆｅ．Ｉｔｉｓｉｍｐｏｒｔａｎｔｔｏｍａｉｎｔａｉｎｅｓｓｅｎｃｅ
ａｎｄｂｌｏｏｄ．３．ＳｅｘｕａｌｉｒｒｅｇｕｌａｒｉｔｙＳｅｘｄｅｓｉｒｅｃａｎｎ’ｔｂｅｏｕｔｏｆｏｒｄｅｒ．ＩｔｓｈｏｕｌｄｂｅｉｎｈａｒｍｏｎｙＨａｒｍｏｎｙｆｉｒｓｔ．４．Ｆｅｗｓｅｘｕａｌａｃｔｉｏｎｓ
ｔｈｅｐｒｏｐｅｒｓｅｘｉｎｔｅｒｃｏｕｒｓｅｓａｒｅｎｅｃｅｓｓａｒｙ．Ｉｔｓｈｏｕｌｄｂｅｄｏｎｅａｓｗｅｃａｎ．５．Ｎｏｓｅｘｕａｌｌｉｆｅｔｈｅｓｅｘｕａｌｉｎｔｅｒｃｏｕｒｓｅｓｈｏｕｌｄｎ’ｔｃｏｍｅｔｏ
ａｓｔｏｐ．Ｉｔｓｈｏｕｌｄｂｅｄｏｎｅａｓｏｎｅｗｉｓｈｅｓ．Ｔｈｅｐｒｏｓｔａｔｅ，ｏｎｅ’ｓｉｎｎｅｒｇｅｎｉｔａｌｓ．ｉｓｉｎｖｏｌｖｅｄｗｉｔｈｓｅｘｕａｌａｃｔｉｖｉｔｉｅｓ．Ｔｈｅｆｉｖｅｆａｃｔｓａ
ｂｏｖｅｃａｎｒｅｓｕｌｔｉｎｓｏｍｅｐｒｏｓｔａｔｅｄｉｓｅａｓｅｓ．Ｉｔｉｓｎｅｃｅｓｓａｒｙｆｏｒｕｓｔｏｓｔｕｄｙｔｈｅｆｉｖｅｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓｂｅｔｗｅｅｎｓｅｘａｎｄｐｒｏｓｔａｔｅ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｓｅｘ；Ｐｒｏｓｔａｔｅ；Ｆｉｖｅｒａｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓ

　　据权威杂志报道，在对全球２５～５５岁男性调查中
发现，４８６％的人患有或曾经患有前列腺疾病。在临
床诊疗活动中，常会发现许多慢性前列腺炎或前列腺

增生患者就诊时向医生诉说：得病之后，性欲明显下降

甚至出现早泄、阳痿、性欲缺失等，这即表明有前列腺

疾病的多有性问题。

前列腺疾病的致病因素很多，前列腺属内性器官，

但是因性的问题更容易导致前列腺疾病，且占绝大多

数。安徽医科大学梁朝朝教授调查报道：４９％的前列
腺炎患者伴有性功能障碍。有性问题的就有前列腺疾

病，故有前列腺疾病专家指出：“性和谐是前列腺健康

的根本保证”，“妻子是前列腺的保健员”。曹开镛教

授说：“坚持规律的夫妻生活，能益寿延年。”本文试论

性问题与前列腺疾病的五大关系。

第一大关系：欲不可强，得道为佳（纵欲过度致蜜

月性前列腺炎）。

［杨××，２５岁，打工者］：我是２００４年底回家结
婚，妻子与我同在琛圳一家电子厂务工。由于我身体

好，新婚头两月，对性的要求特别高，性兴趣特别浓。

蜜月期后，我俩又一同外出务工，不知咋的，虽然出门

在外，而我的性欲还是相当亢奋。但结婚半年后，时有

排尿不适，尿意频繁，尿频尿急，或时有白色分泌物附

着在内裤上，或小便前后或大便干燥时，尿道口还会溢
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出白色黏液。我很担心害怕，以为是得了什么性病，妻

子也跟着着急，我们在厂子附近的一个小诊所检查打

针输液，前后治疗半月花费 ６～７千元。我们是打工
的，经济承受不起，只好返回家乡求医。经专科医生检

查和询问病史，诊断为蜜月性前列腺炎，通过特殊用

药，适当调护，节制性欲，其病很快也就痊愈了。

评说：新婚夫妻或未婚青年初次涉猎性事，其性趣

高，新鲜感强，蜜月蜜月，别无它事，加之辛辣烟酒刺

激，而性欲特别亢奋，时时都想过夫妻生活，其性生活

或手淫生活过度频繁是在情理之中。不少男子汉认为

性交次数越多，越能显示男子汉的威信和尊严，次数越

多，妻子得到的快感就越多，因而也就对丈夫越满意。

做事太多，房事过频（包括手淫）就是房劳。前列腺组

织属内性器官，频繁的勃起、射精则会增加性器官充

血，并使前列腺组织分泌特别旺盛，前列腺组织也会因

持久充血而瘀血，给细菌、病毒、霉菌等提供滋生场所，

最终产生前列腺炎变。本例是因性生活过度频繁而用

强，针对病因，应重在节制性欲以治其本，适当药物调

理以治其标，标本兼治，其病很快就可痊愈。

第二大关系：欲不可纵，宜养精血（不洁性事导致

性病性前列腺炎）。

［吴××，７４岁，离休干部］：我和老伴都是退休干
部，几十年的风风雨雨，相互关心，相互扶助，生活多

彩，其乐融融。夫妻二人过去感情很好，有４个子女及
６个孙儿，老伴小我８岁，经常在女儿家带孙子，我在
家闲着没事，白天逗逗小孙子，看书读报看电视也还不

错，可是一到夜晚，我就浑身不舒服，翻来覆去就是睡

不安稳，半夜常想钻老伴的被窝。老伴却说：你说我俩

都这么大岁数了，还折腾啥呀？你有点出息行不行，再

过几年小孙子都长大成人了，你不知道疼人还不知道

丢人吗？无聊、郁闷、心烦呀！“白天不知夜的长。”白

天好打发，夜
!

实难熬。老伴处找不到感觉，就到外边

找感觉……。谁知有过几次在外寻欢冶游之后，就出

现明显的尿急、尿频、尿痛，夜尿也明显增多，且尿道口

有白色分泌物溢出。通过厕所和电线杆上的广告，找

到一个小诊所医治。医生看看年龄，是七旬老年人，结

合病情，虽然有性病之征，但拘泥于患者年龄和身份，

在没有详细询问病史的情况下，初步诊断为前列腺增

生症。经服用保列治、三金片及前列康等，半月下来，

药没少吃，钱没少花，并且还打３天吊针，其病就是不
见好转。经朋友介绍才到专科门诊经化验检查，诊断

是淋球菌性前列腺炎。经正规系统治疗，１０天就彻底
治愈了。

评说：文中所叙吴某，虽为七旬老年人，有性事要

求也是再正常不过的。但中国婚姻制度是一夫一妻，

若有多个性伙伴，性生活混乱，性生活不卫生，无形之

间就容易感染性传播性疾病。由于夫妻生活不和谐或

无性伴侣而在外求欢冶游，在发廊、浴足堂、按摩房找

三陪，嬉戏玩耍，寻奇猎艳，满足一时之性欲，不知不觉

就容易感染淋球菌、解脲支原体、沙眼衣原体、阴道滴

虫、泡疹病毒、人类乳头瘤病毒、梅毒螺旋体、结核杆菌

等，因性病病原体通过不洁性交而感染，再通过尿路感

染而并发附睾炎、睾丸炎、输精管炎、精囊腺炎、不育症

等。故性生活不能放纵，性生活可以转化为其它夫妻

生活，或夫妻间做做性爱游戏，说说情话，或肌肤相亲，

或自我手淫，如此这样，就可避免不洁性生活和性传播

性疾病的发生。

第三大关系：欲不可乱，和谐为上（性事无规律则

前列腺液分泌无度而致慢性前列腺炎）。

［李××，４６岁，农民］：我家有十余亩田地，春耕
夏收，加上养猪养牛，在修了５间大瓦房后，家中还有
６～７万元存款，在当地可算殷实人家了。家庭本来富
足有余，但因大女儿读大学３年花光了家中积蓄，小儿
子读书也不赖，去年也上大学了。眼见家中经济捉肘

见襟，我只好背井离乡，外出务工多赚钱，以供两个孩

子上大学之需。两年来，我在外打拼，苦没少吃，钱没

多赚，身体虚了，渐渐地出现小腹不适或隐隐作痛，时

时只想上厕所小解，排尿无力。“是性病？我又没有

与小姐耍过！”我暗自伤心落泪。在温州看病，普通花

费就很贵，何谈治病。我东买一些药，西买一些药，花

钱３００多元，未见多少效果。若是普通病，自已买药吃
又无多少效果，不治又周身不自在。我只好请假回家

求医，经医生化验检查诊断是前列腺炎，“你说冤不

冤，我没耍小姐，又没情人相好，哪来的前列腺炎？”医

生说这是外出务工人员的特有疾病，是因夫妻分居两

地，没有正常规律的夫妻生活，很容易使前列腺组织分

泌无规律而致无菌性前列腺炎或前列腺增生，再看看

我们身边许多打工的同伴，他们大多数也确实患有不

同程度的这个病，只是他们没有我的症状明显罢了。

评说：曹开镛教授曾治一例妻子留学国外，夫君正

值青春年华，留守国内，夫妻分居不到一年，自然没有

夫妻生活而导致前列腺疾病。由于长时间缺乏性生活

前列腺的分泌物淤积，腺泡的扩张使腺体间的组织水

肿，导致前列腺出现无菌性的炎症。在生活中，与这个

男青年境况类似还有很多人，如打工仔、军人、远洋船

员、野外地质勘探队员、长期驻外人员、鳏夫等，他们也
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容易患慢性无菌性前列腺炎。经研究发现，前列腺疾

病常常是由于其前列腺的分泌物在前列腺体内堆积留

存而造成的。在正常规律和谐的夫妻生活后，如夫妻

在一起，同舟与共，风雨相伴，除白天劳作外，夜间在一

起，２～３天或一周两周就有一次夫妻生活。现在会为
了家庭生计，一方在外留学务工，打破了过去的和谐生

活，因夫妻分居两地，既无性伴侣，又无性伙伴，或因感

情不和夫妻间不配合而突然改变了做爱频率。夫妻在

一起，“小别胜新婚”，夫妻生活就特别多。夫妻不在

一起，就成鳏夫或和尚，就无性生活。夫妻生活时多时

少，或有或无，毫无规律可言，导致前列腺液分泌无度，

新陈代谢废止，诱发前列腺疾病，可以毫不夸张的说，

是外出务工留学人员的特有男性病种。

第四大关系：欲不可少，以能为度（性事过稀导致

前列腺液代谢异常而过早出现前列腺增生症）。

［钟××，５５岁，银行职员］：都说女性有更年期，
不知不觉我也惹上了此麻烦，在我一生辛勤劳动，如此

努力，终究还是从部门经理上退下来，工作不突出，肚

皮凸现，家庭小康，我的身体也小胖，时时心烦，懒动乏

力，更不用说我们的夫妻生活了。一月两月无要求，也

无反应，有时也是为了完成任务而做做样子。慢慢地

我更感力不从心，时有夜尿１～２次，频繁上厕所小便，
排尿无力，尿线有分叉现象。起初我认为是肾虚，怎么

才５０多岁就未老先衰。到医院检查发现，医生说这是
前列腺增生造成的。在我的记忆中前列腺增生是老年

人患的病，是尿不出小便，怎么我这个年过半百的中年

人也摊上此病了。

评说：前列腺增生是男性老年人的特有病种，属前

列腺退行性变，性生活过少或停止夫妻生活，则导致前

列腺液代谢异常，过早出现前列腺增生症。精液的主

要成分是前列腺液。中老年人由于机体功能的自然衰

退，包括性功能的衰退，加之几十年一贯制的夫妻生活

使性趣大减，激情大减，日久生厌，或由于身体原因，肥

胖也可使机体活力下降，雄激素分泌代谢减少，久而久

之，就出现阳痿、早泄等性功能障碍性疾病。曹开镛教

授说：“坚持适当的有规律的夫妻生活，是维护男性健

康必不可少的。”介于诸多因素使性事稀少，久不同

房，忍精不泄，久成败精、浊精，淤积留驻在前列腺组织

内，日久反致膨长胀大而增生。

第五大关系：欲不可绝，顺应天乐（无性生活导致

精液瘀积而使前列腺增生）。

［吴××，６３岁，小学教师］：我是２０００年退休的，
妻子是一家商场职员，也已退休。在别人眼里，我们辛

勤一辈子，虽没有大富大贵，但双方身体还算硬朗，是

安享晚年的时候，不愁吃穿，逛逛街或外出旅游，忙时

协助儿女带带外孙，其乐融融。但在传统思想影响下，

认为“一滴精十滴血”、“一滴血还需很多营养物资才

能转化而成”，精液如此宝贵，“绝欲葆精可以长寿”。

退休３年来一直不与老伴过夫妻生活，开初还时有性
欲要求，为了节约葆精，为了延年益寿，我就强忍着。

但慢慢的、渐渐的就没有性欲要求了。再后来渐渐地

就发现我有小便余沥不尽、时有尿湿裤子的现象，每晚

夜尿２～３次，去医院检查化验做 Ｂ超，方知是前列腺
增生症造成的，服用哈乐、舍尼通等药见效甚微，后经

专科医师指导，在药物治疗的前提下，配合保健知识，

做做尿道保健操。我的病情是医疗知识缺乏，认识错

误，重在性事调节，适当夫妻生活，可以促使前列腺增

生病情明显缓解。

评说：“一滴精十滴血”，血液就如此宝贵，何况精

液呢？前列腺液是构成精液的重要组成部分，精液中

除了精子及其它营养物质外，其精液中９０％多是对人
体没有什么作用的水。换句话说，人体的精液固然重

要，也要吐故纳新，新陈代谢。所以前列腺疾病专家孙

崇仁教授认为，健康老年男性的性生活标准是：“５０～
５９岁约４０天５次，６０～６９岁约４次，７０岁以上者约
２５～３５天１次”。和谐的、规律的、定期的夫妻生活可
以促进前列腺液的新陈代谢而保护前列腺组织，这是

前列腺专家公认的，故王廷兆教授说“养生不必禁止

房事。”

“无酒不成礼仪，无色路断人稀，无财民不发奋，

无气国无生机。”无性生活，一是由于老年养生，有性

能力且有性伴侣，受传统观念影响，“绝欲葆精可以长

寿”而刻意克制，终止房事。其二是风华正茂的青壮

年，由于丧偶或分居或离异，在长期和谐规律的夫妻生

活后，有性能力无性伴侣而得不到正常发挥终止性事。

其三由于自身的疾病，阳痿、早泄、无性能力而自然终

止性生活活动。这三种情况均可导致前列腺液不能正

常新陈代谢，淤积留存在前列腺组织内，反致其膨长胀

大而增生，形成恶性循环。因前列腺增生而自然终止

性活动，久而久之导致阳痿早泄，性能力丧失，阳痿、早

泄也会加重前列腺疾病。

性问题如何导致前列腺疾病。

《医方类聚·养生门》说“房中之事，能杀人，能生

人，故知能者，可以养生，不能用之，立可致死。”一阴

一阳谓之道，孤阴不生，独阳不长。夫妻生活对于男女

双方有好处，也有坏处，所有事物都有正反两个方面。
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对男子来说最大的好处是缓解精神紧张，降低性压力，

保护前列腺。前列腺属内性器官之一，性器官问题也

很自然反应了前列腺的问题。前列腺疾病是成年男子

的常见病、多发病，其临床表现复杂多变而缺乏特异

性，前列腺疾病也多性问题。特别是前列腺增生症，其

病情发展变化于无形之中。精液中的主要成分是前列

腺液，前列腺液分泌无规律，不能正常新陈代谢，前列

腺液淤积留存在前列腺组织体内而造成的。定期的、

和谐的、规律的夫妻生活（包括手淫生活）能帮助清除

这些体液，从而保护了前列腺组织，故不要突然改变性

生活规律和频数，故有人戏称“妻子是前列腺的保健

员。”性欲过度，性生活不洁，性生活不和谐，性事稀

少，甚或停止性生活等均可导致前列腺疾病，这就是性

问题与前列腺疾病的五大关系。

关爱前列腺，促进性健康。防治前列腺疾病与性

病，加强性事保健是非常重要的。

［收稿日期：２０１１－０５－１６］

（上接第１１页）
２０例，胎盘早剥２例，前置胎盘６例，重度子痫前期２
例，瘢痕切口２０例。术前检查均无糖尿病、肝肾疾病
及内膜异位症。

１．２　方　法
实验组：用一次性手术切口全层保护器，开腹后将

保护器的硬塑料圈压缩成椭圆形正对切口先将一端置

入腹腔，再将另一端塞进，放开，任其向四周紧靠腹壁

层弹开，在腹膜外将其余薄膜拉开摊开固定，将切口与

腹腔隔离开。手术完毕取出切口保护器，逐层关腹。

对照组：不用切口保护器，余操作同实验组。

２　结　　果

实验组术后仅 １例发生伤口感染，感染率
０２５％，平均住院６天；对照组术后切口感染２１例，感
染率５２５％，平均住院１１天。随访３年，实验组无一
例发生切口内膜异位症；对照组３例发生腹壁切口子
宫内膜异位症，行手术切除病灶，术后服药预防复发。

两组的切口感染率及腹壁切口子宫内膜异位症发生率

经统计学处理有显著差异（Ｐ＜００５）。

３　讨　　论

３．１　伤口感染是剖宫产术后常见并发症，其发生
因素复杂，但主要与切口污染、贫血、肥胖、营养不良等

有关，其中切口污染是伤口感染的主要原因。术中使

用切口保护器可有效保护切口组织不被细菌、异物、胎

粪羊水等污染，达到很好保护切口的作用。作者对本

院４００例患者术中使用切口保护器，伤口红肿、感染、
裂开发生率明显低于对照组，仅１例发生切口感染，说

明切口保护器对剖宫产切口有很好保护作用，对切口

无刺激，能显著减少术后切口感染的发生，减轻患者痛

苦，减少患者的住院时间及费用，且使用简便，价格便

宜，能被患者及医师接受。

３．２　子宫内膜异位症是育龄妇女常见病，文献报
道剖宫产术后腹壁切口子宫内膜异位症的发生率为

００３％～０４７％［１］，近年来发病率升高［２］。剖宫产术

后腹壁切口子宫内膜异位症的发病机制包括种植学说

（经血逆流及医源性种植）、体腔上皮化生学说、免疫

学说及血行淋巴播散学说等［３］。而剖宫产术后继发腹

壁切口子宫内膜异位症无疑是术时将子宫内膜带至切

口直接种植所致，属医源性种植。而使用切口保护器

后可有效杜绝腹壁切口子宫内膜异位症的医源性种

植，从而防止术后腹壁切口子宫内膜异位症的发生。

３．３　综上所述，切口保护器有以下优点：（１）保护切
口，避免术中污染，减少患者术后切口感染，从而减少住院

时间及费用，减轻了患者负担。（２）使用简便，不影响手
术野暴露和操作。（３）防止术中将有活性的子宫内膜细
胞带至切口，从而减少术后腹壁切口内膜异位症的发生。

（４）价格低廉，所有患者均能消费，适合普及。
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·性传播疾病·

ＣＯ２激光联合白介素２治疗尖锐湿疣临床疗效观察

龚宪军１　樊艳宏２　王红梅３

１山东枣庄矿业集团中心医院皮肤科，山东 枣庄 ２７７０１１
２山东枣庄矿业集团中心医院，山东 枣庄 ２７７０１１

３山东枣庄薛城区陶庄镇中心卫生院，山东 枣庄 ２７７０１１

【摘　要】目的：评价ＣＯ２激光联合白介素２治疗尖锐湿疣的临床疗效。方法：将入选患者随机分为两组，试验组患
者激光治疗后，即给予６０万ＩＵ白介素２加入０．９％氯化钠注射液５００ｍｌ中静脉滴注，１天１次，１周用药５天，共３周。
对照组患者激光治疗后，不再进行其他特殊处理。对所有治疗的患者连续随访６个月，观察创面愈合和皮损复发情况。
结果：试验组有５例复发，复发率为１１１１％，对照组有１９例复发，复发率为４２２２％，两组复发率差异比较有统计学意义
（χ２＝１２５７，Ｐ＜００１）。结论：：ＣＯ２激光联合白介素２治疗尖锐湿疣，明显降低了尖锐湿疣的复发率，缩短了患者的治疗
时间，减轻了患者的痛苦，缓解了他们的心理压力。

【关键词】尖锐湿疣；ＣＯ２激光；白介素２
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ｍｅｎｔｏｆｃｏｎｄｙｌｏｍａａｃｕｍｉｎａｔｅ（ＣＡ）．Ｍｅｔｈｏｄｓ：Ｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅｒａｎｄｏｍｌｙｄｉｖｉｄｅｄｉｎｔｏｔｗｏｇｒｏｕｐｓ．Ｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｇｒｏｕｐｗａｓ
ｔｒｅａｔｅｄｗｉｔｈｌａｓｅｒｃｏｍｂｉｎｅｄｗｉｔｈｖｅｎｏｕｓｉｎｊｅｃｔｉｏｎｏｆ６０ｍｇＩＬ２ｄｉｓｓｏｌｖｅｄｉｎ０．９％ ｓｏｄｉｕｍｃｈｌｏｒｉｄｅ，ｏｎｃｅｄａｉｌｙｆｏｒｔｈｒｅｅｗｅｅｋｓ，
ｆｉｖｅｄａｙｓａｗｅｅｋ．Ｔｈｅｃｏｎｔｒｏｌｇｒｏｕｐｗａｓｏｎｌｙｔｒｅａｔｅｄｗｉｔｈｌａｓｅｒ．Ａｌｌｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｅｒｅｆｏｌｌｏｗｅｄｆｏｒｓｉｘｍｏｎｔｈｓｔｏｏｂｓｅｒｖｅｔｈｅｔｈｅｒａ
ｐｅｕｔｉｃｅｆｆｅｃｔｓａｎｄｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｒａｔｅｓ．Ｒｅｓｕｌｔｓ：Ｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｇｒｏｕｐｒｅｖｅａｌｅｄ５ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｃａｓｅｓ，ｔｈｅｒａｔｅｂｅｉｎｇ１１．１１％；ｔｈｅｃｏｎ
ｔｒｏｌｇｒｏｕｐｉｎｄｉｃａｔｅｄ１９ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｃａｓｅｓｗｉｔｈｔｈｅｒａｔｅｏｆ４２．２２％．Ｔｈｅｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｒａｔｅｓｏｆｔｈｅｃｏｎｔｒｏｌｗｅｒｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｈｉｇｈｅｒ
ｔｈａｎｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｇｒｏｕｐ（χ２＝１２５７，Ｐ＜００１．Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ：ＣＯ２ｌａｓｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔｃｏｍｂｉｎｅｄｗｉｔｈＩＬ２ｃａｎｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｌｏｗｅｒｔｈｅ
ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｒａｔｅｏｆＣＡ，ｓｈｏｒｔｅｎｔｈｅｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｐｅｒｉｏｄｓ，ｒｅｄｕｃｅｐａｔｉｅｎｔｓ’ｐａｉｎａｎｄｒｅｌｉｅｖｅｔｈｅｉｒｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌｐｒｅｓｓｕｒｅ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】ｃｏｎｄｙｌｏｍａａｃｕｍｉｎａｔｅ；ＣＯ２ｌａｓｅｒ；ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ－２

　　尖锐湿疣是临床上最常见的性传播疾病之一，是
由人类乳头瘤病毒引起的增生性疾病。以往常用的治

疗方法，如局部用药、激光、冷冻都能在一定程度上消

除疣体，但复发率较高。我科采用 ＣＯ２激光联合白介

素２治疗尖锐湿疣患者，明显降低了尖锐湿疣的复发
率，疗效满意，现将结果报告如下。

１ 资料和方法

１．１ 一般资料

所选的９０例患者为２００９年６月～２０１０年６月来
我科就诊者。临床和（或）组织病理确诊为尖锐湿疣，
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且醋酸白试验阳性。９０例尖锐湿疣患者均为门诊初
诊且未做任何治疗者；无合并淋病、非淋菌性尿道炎、

梅毒等其他性传播疾病；无阴道炎、龟头炎等其他炎症

性疾病；无免疫性疾病或其他系统性疾病。男性患者

皮损位于龟头、冠状沟、系带、包皮内侧、尿道外口及肛

周。女性患者皮损位于大小阴唇和阴道口及阴道前

庭。将入选的９０例患者随机分为两组，试验组４５例，
男２５例，女２０例，平均年龄３７．５岁（２２～５０岁），平
均病程 ２８个月（１～１１个月）；对照组 ４５例，男 ２３
例，女２２例，平均年龄３３７岁（２０～５５岁），平均病程
３．４个月（２～１０个月）。两组患者的性别、年龄、病
程、疣体数目的差异无统计学意义。

１．２ 方　法
１．２．１ 治疗方法 对入选的全部患者的皮损进

行常规消毒，用２％盐酸利多卡因局部麻醉，再用 ＣＯ２
激光一次性对所有皮损逐个进行高温汽化清除，包括

皮损周围２ｍｍ以内的组织，对激光烧灼后创面外用红
霉素软膏以防感染。试验组４５例患者激光治疗后，即
给予 ６０万 ＩＵ白介素 ２加入 ０．９％氯化钠注射液
５００ｍｌ中静脉滴注，１天１次，１周用药５天，共３周。
对照组４５例患者激光治疗后，不再进行其他特殊处
理。对所有治疗的患者连续随访６个月，观察创面愈
合和皮损复发情况。

１．２．２ 疗效判定标准［１］ 治愈为疣体完全脱

落，醋酸白试验阴性，治疗后６个月无复发；复发为无
再接触史，治疗后 ６个月内在原治疗部位或其周围
２ｃｍ范围内出现新生疣体，醋酸白试验阳性，复发率 ＝
（治疗后再次复发的患者数／治疗的患者数）×１００％。
１．３ 统计学方法

复发率比较采取卡方检验，以 Ｐ＜０．０５为差异有
统计学意义，Ｐ＜０．０１为差异有非常显著意义。

２　结　　果

２．１ 治疗结果

试验组有５例复发，复发率为１１．１１％；对照组有
１９例复发，复发率为４２．２２％。两组复发率差异比较

有统计学意义（χ２＝１２．５７，Ｐ＜０．０１）。
２．２ 不良反应

两组患者治疗后均感觉伤口疼痛。试验组术后出

现９例红肿、６例糜烂、３例并发感染，对照组术后出现
１０例红肿、７例糜烂、５例并发感染，给予硼酸溶液冷
敷、消炎处理后上述症状缓解消失。试验组有４例出
现一过性寒战、发热，未作特殊处理而自行缓解。

３ 讨　　论

在尖锐湿疣的各种治疗方法中，ＣＯ２激光治疗是

目前临床上广泛使用的治疗方法之一，但激光不易消

除ＨＰＶ引起的亚临床感染和潜伏感染病灶。较多的
研究显示，引起尖锐湿疣复发的最常见的原因是治疗

不彻底、存在亚临床感染及隐性感染［２］。因此在临床

上，我们更多的采用联合的方法治疗尖锐湿疣，如药物

治疗或物理治疗与免疫疗法相联合。白介素２是一种
淋巴因子，可使细胞毒性Ｔ细胞、自然杀伤细胞和淋巴
因子活化的杀伤细胞增殖并使其杀伤活性增强，还可

以促进淋巴细胞分泌抗体和干扰素，具有抗病毒、抗肿

瘤和增强机体免疫功能等作用。从该试验结果可以看

到，试验组尖锐湿疣的复发率为１１．１１％，对照组复发
率为４２．２２％，试验组尖锐湿疣的复发率明显低于对
照组，且两组差异有统计学意义。

总之，ＣＯ２激光联合白介素２治疗尖锐湿疣弥补
了单用ＣＯ２激光治疗易复发的不足，缩短了患者的治
疗时间，减轻了患者的痛苦，明显缓解了他们的心理

压力。
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·性传播疾病·

中西医结合治疗肛周尖锐湿疣３０例疗效观察

贺成彪　李　萍

重庆市九龙坡区第一中医院皮肤科，重庆 ４００８００

【摘　要】目的：观察中西医结合治疗肛周尖锐湿疣的临床疗效。方法：将６０例肛周尖锐湿疣患者分为两组，治疗
组３０例，采用龙胆泻肝汤加减内服、解毒除疣外洗方外洗，配合冷冻、胸腺五肽肌注治疗；对照组３０例，采用 ＣＯ２激光、
百多邦外用治疗。结果：治疗组的总有效率分别为９３３％；对照组总有效率分别为６６７％，两组比较有显著性差异（Ｐ＜
００５）。结论：中西医结合治疗肛周尖锐湿疣疗效显著，而且能明显降低复发率。

【关键词】中西医结合；肛周尖锐湿疣；疗效
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【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】ＩｎｔｅｇｒａｔｅｄｗｅｓｔｅｒｎａｎｄＣｈｉｎｅｓｅｔｒｅａｔｍｅｎｔ；Ｐｅｒｉａｎａｌｃｏｎｄｙｌｏｍａａｃｕｍｉｎａｔｅ；Ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｅｆｆｅｃｔｓ

　　尖锐湿疣又称生殖器疣、性病疣，是由人类乳头瘤病
毒所引起的一种良性赘生物。以皮肤黏膜交界处，尤其

是外阴、肛周出现淡红色或污秽色表皮赘生物为临床特

征。主要通过性接触传染，也可通过接触污秽的内裤、浴

巾、浴盆等方式间接传染。本病男女均可罹患，主要发生

在性活跃的人群。其治愈后容易复发，少数尖锐湿疣有

癌变的可能。我科采用中西医结合治疗肛周尖锐湿疣３０
例，取得了较为满意的临床疗效。现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１ 一般资料

自２００８年６月～２０１０年８月来我院皮肤科门诊

诊断为肛周尖锐湿疣的６０例患者。随机将其分为两
组：治疗组３０例，男１８例，女１２例；平均年龄 ２６岁
（１８～４０岁）；平均病程４个月（２０天 ～１２个月）。对
照组３０例，男１７例，女１３例；平均年龄２５岁（１７～４１
岁）；平均病程 ３个月（１５天 ～１１个月）。两组在性
别、年龄、病情方面比较无显著性差异（Ｐ＞０．０５）。
１．２ 诊断标准

参照《皮肤性病学》［１］肛周尖锐湿疣的诊断。主

要表现为：①肛门菜花状或鸡冠状赘生物。②取病变
部位皮损活检，镜下见乳头瘤样增生，棘层上部和颗粒

层凹空细胞及真皮乳头内毛细血管增生。③用５％醋
酸溶液涂抹肛门皮损处，５ｍｉｎ后可见赘生物变白。
１．３　排除标准
有系统性疾病及免疫力低下者；１周内进行过抗

病毒治疗者。
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２　治疗方法

２．１　治疗组
（１）采用龙胆泻肝汤加减：大青叶、蒲公英各２０ｇ，

焦栀、龙胆草、丹参、土茯苓、紫草各１５ｇ，桃仁、生地、
当归各１２ｇ，黄芩、车前草各１０ｇ，甘草３ｇ，每日ｌ剂，水
煎服，分３次口服。（２）用解毒除疣外洗方外洗。药
用马齿苋、板蓝根、大青叶、苡仁、大黄各３０ｇ，白芷、细
辛、桃仁、木贼、露蜂房各１５ｇ，生牡蛎１０ｇ，甘草５ｇ，每
天１剂，水煎至２０００ｍｌ，先热熏患处，待温度合适后坐
洗患处２０ｍｉｎ。（３）用液氮对每个皮损行冷冻治疗。
（４）注射用胸腺五肽１ｍｇ肌注，每日１次。
２．２　对照组
用２％的利多卡因注射液行肛周局部麻醉，用ＣＯ２

激光炭化去除疣体，然后外涂百多邦于肛周炭化创面

处，每日１次。
两组均以１５天为１个疗程，共２个疗程。治疗结

束８个月后观察疗效。
２．３　调摄护理
禁止不洁性交；注意肛周卫生，保持肛周的清洁干

燥；内裤的洗涤最好以温和的肥皂手洗，不要用强效的

洗衣粉或洗衣机；饮食需要改变，以增强免疫力，避免

常常感染霉菌，应少吃淀粉类、糖类以及刺激性的食物

如酒、辣椒等，多吃蔬菜水果类，水份要充足；积极治疗

性伴侣，避免交叉感染。

２．４ 统计学方法

数据处理采用ＳＰＳＳ１２．０软件，统计学检验方法计
量资料采用方差分析，计数资料采用 χ２检验，以 Ｐ＜
００５为有显著性差异。

３　疗效观察

３．１　疗效标准
（１）治愈：８个月后肛门无赘生物，肛周病变部位

皮损活检无乳头瘤样增生，无棘层上部和颗粒层凹空

细胞及真皮乳头内毛细血管增生；（２）好转：８个月后
肛门无赘生物，肛周病变部位皮损活检仍有乳头瘤样

增生，棘层上部和颗粒层凹空细胞及真皮乳头内毛细

血管增生；（３）无效：８个月后肛门或邻近部位又长出
菜花状或鸡冠状赘生物，肛周病变部位皮损活检有乳

头瘤样增生，棘层上部和颗粒层凹空细胞及真皮乳头

内毛细血管增生。治愈＋好转＝总有效率。
３．２　治疗结果
对两组患者均于治疗结束８个月后进行疗效判

断，其结果见表１。治疗组的总有效率为９３．３％，对照
组的总有效率为６６．７％。治疗组的总有效率明显高
于对照组，两组疗效比较，Ｐ＜０．０５有显著性差异。

表１ 两组疗效比较［ｎ（％）］

组别 ｎ 治愈 好转 无效 总有效率（％）

治疗组 ３０ １５（５０．０） １３（４３．３） ２（６．７） ２８（９３．３）

对照组 ３０ ８（２６．７） １２（４０．０） １０（３３．３） ２０（６６．７）

３．３　安全性评估
治疗期间两组均未出现不良反应。两组治疗前后

分别检测血压、血常规、大小便常规、心电图、肝肾功

能，均未发现异常。

４　讨　　论

尖锐湿疣是由ＨＰＶ感染引起的一种性传播疾病。
患者多有不洁性生活史或配偶感染史，少数尖锐湿疣

通过接触污染的用具感染，新生儿亦可通过产道受感

染。潜伏期１～８个月不等，平均为３个月。在 ＨＰＶ
致病过程中机体的免疫系统起着非常重要的作用，国

内外的学者发现尖锐湿疣患者存在明显的免疫缺陷，

并且发现细胞免疫功能的变化与疾病的发生与转归密

切相关［２］。肛周尖锐湿疣易误诊为痔疮，不易引起重

视，故疣体往往多而大，给临床治疗带来很大的困难，

治疗后复发率较其它部位高。目前西医主要应用抑制

病毒繁殖，调节机体免疫力，可能起到减少复发次数的

作用，但难以达到彻底根治。

冷冻治疗是利用对局部组织的冷冻，可控地破坏

或切除活组织的治疗方法，或称冷冻外科。组织快速

冷冻，温度降到０℃以下，细胞内、外的组织液形成冰
晶，细胞结构被破坏。继之细胞脱水，膜系统的脂蛋白

变性，组织发生缺血性梗塞，营养缺乏，而终至坏死。

在复温过程中，被破坏的组织蛋白质具有新的抗原特

性，刺激机体的免疫系统，使人体产生自身免疫反应，

从而达到治疗疾病的目的。胸腺五肽可增强巨噬细胞

的吞噬功能，增加多形核嗜中性白细胞的酶和吞噬功

能，升高循环抗体含量，增强红细胞免疫功能。

中医认为，本病主要为性滥交或房室不节，秽浊不

洁，感受秽浊之毒，毒邪蕴聚，酿生湿热，湿热下注肛周

而产生赘生物，故用龙胆泻肝汤加减治疗。方中龙胆

草清利下焦湿热，黄芩、焦栀泻火除湿，大青叶、蒲公

英、紫草清热解毒，生地、当归顾护阴血，丹参、桃仁活

（下转第１９页）
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益心康泰胶囊在泌尿生殖系统的应用

孙大林１　金保方１，２　张新东１，２　高永金１　薛宇阳１　叶　佳１　夏国守２　徐福松１，２

１南京中医药大学男科学研究所，江苏 南京 ２１００４６
２南京中医药大学第三附属医院，江苏 南京 ２１０００１

【摘　要】益心康泰胶囊有补肾益气、化瘀通脉、通腑降浊的功效，能广泛应用于泌尿生殖系统多种疾病。本文仅从
勃起功能障碍、少弱精子症、慢性前列腺炎、卵巢储备功能下降等方面举案说明，并加以阐述。但其具体的作用机制还有

待于进一步研究。

【关键词】益心康泰胶囊；泌尿生殖系统疾病；勃起功能障碍；不育症；慢性前列腺炎；卵巢储备功能下降
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【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】ＹｉｘｉｎｋａｎｇｔａｉＣａｐｓｕｌｅ；Ｇｅｎｉｔｏｕｒｉｎａｒｙｓｙｓｔｅｍｄｉｓｅａｓｅｓ；Ｅｒｅｃｔｉｌｅｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ；Ｉｎｆｅｒｔｉｌｉｔｙ；Ｃｈｒｏｎｉｃｐｒｏｓ
ｔａｔｉｔｉｓ；Ｄｅｃｌｉｎｅｉｎｏｖａｒｉａｎｒｅｓｅｒｖｅ

　　益心康泰胶囊是由唐古铁线莲、唐古特大黄、多腺
悬钩子、黄芪和锁阳等中藏药物组成，有补肾益气、化

瘀通脉、通腑降浊的功效。藏药生长的高寒环境，造就

了其较高的生物活性，细胞中含有丰富的果胶、糖类、

半纤维素和微量元素，属于无污染药源。而非藏区居

住者由于未服用过藏药，体内没有对藏药的抗药性。

因此，益心康泰胶囊的自身特点形成了其天然优势［１］。

临床上，益心康泰胶囊用于多种泌尿生殖系统疾病，效

果显著。特将验案举例如下，以供同道参考。

１ 勃起功能障碍

王某，４０岁，职员，２０１０年９月２３日初诊。患者２
年前，因车祸而腰部受伤，口服伤药等 ５个月腰痛缓
解，但此后阳事不举，或举而微弱，难以行房。腰痛阴

雨天加重，小腹轻微坠胀，面色少华，神疲乏力，容易感

冒，两下肢发麻。大便干结，２日一行，小便淡黄，排尿
欠畅。脉细弱，舌质紫，边有瘀点，苔薄白。辨证为气

虚血瘀，治以补气活血，用益心康泰胶囊 ４粒，每日
３次。
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１０月８日复诊，性功能已有所恢复，能成功勃起，
但持续时间较短，大便通畅，每日１次。继续服用益心
康泰胶囊治疗。

１１月８日再诊，病情大有好转，精神状态较好，已
成功性交６次。用益心康泰胶囊３粒，每日２次，以维
持治疗，２个月后告愈。

按勃起功能障碍（ｅｒｅｃｔｉｌｅｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ，ＥＤ）是指阴
茎不能达到和（或）维持足够的勃起以完成满意的性

交，且病程至少持续６个月以上［２］。ＥＤ是男科的常见
病和疑难病，估计目前困扰着全世界 １．５亿男性［３］。

其发病机制可分为：内皮细胞性病变、血管病变、平滑

肌病变和神经病变［４］。一氧化氮合酶（ｎｉｔｒｉｃｏｘｉｄｅｓｙｎ
ｔｈａｓｅ，ＮＯＳ）包括神经型 ＮＯＳ、诱导型 ＮＯＳ和内皮型
ＮＯＳ，在ＥＤ的多种发病机制中扮演重要角色。生理情
况下，人体受到性刺激，阴茎神经末梢和血管内皮细胞

中的 ＮＯＳ催化底物左旋精氨酸合成一氧化氮（ＮＯ），
ＮＯ激活鸟苷酸环化酶，后者使三磷酸鸟苷转化为环
磷酸鸟苷（ｃＧＭＰ），从而激活 ｃＧＭＰ依赖性蛋白激酶，
导致平滑肌细胞内钙离子浓度下降，使阴茎海绵体平

滑肌松弛而发生勃起［５］。当体内的ＮＯＳ含量下降时，
易引发ＥＤ。

ＰＤＥ－５抑制剂的应用极大推动了 ＥＤ的治疗，但
仅能解决部分患者的阴茎勃起功能，对有明确病因的

患者尚无法从根本上解决问题及其由阳痿所导致的伴

随症状［６］。中医药以辨证论治为基本原则，在 ＥＤ的
治疗中积累了丰富的经验。

ＥＤ即中医的“阳痿”、“阴痿”、“阳事不举”，与五脏
均有关系，可分为痰浊阻窍，肝郁气滞，血脉瘀滞，湿热

下注，恐惧伤肾，心脾两虚，命门火衰，阴虚火旺等证型。

本例患者因外伤导致阳痿，伴少腹坠胀，舌质紫，边有瘀

点，辨证当属血脉瘀滞。又因病久损伤正气，兼有面色

少华，神疲乏力，容易感冒，两下肢发麻，当有气虚存在，

气虚日久，血流缓慢，更加剧血瘀，形成恶性循环，故治

疗当以补气活血。益心康泰胶囊有补肾益气，活血降浊

之功，虚实并举，标本兼顾。研究也证实，益心康泰胶囊

能显著提高ＥＤ患者的阳痿症状改善率以及血睾酮水
平［７］；增强体内ＮＯＳ活性，减缓氧自由基对机体的病理
性损害，改善微循环［８］；显著改善内皮功能异常，修复和

保护血管内皮并改善内皮依赖性舒张功能［９］。

２ 少、弱精子症

杨某，男，３６岁，２００９年１０月１５日初诊。婚后未
避孕４年未育，性生活正常，女方检查一切正常。曾先

后２次查精液密度在１２×１０６／ｍｌ左右，活力 Ａ＋Ｂ级
在２５％左右波动。查染色体，精子发生基因及性激素
均正常，余无特殊不适，舌红苔薄，脉沉细。ＰＥ：双侧
睾丸均在１５ｍｌ左右，余正常。治以补肾活血，药用益
心康泰胶囊 ４粒，每日３次。
４５天后患者复诊，未诉特殊不适，查精液常规，密

度为１５×１０６／ｍｌ，Ａ＋Ｂ级为 ３０％。原方案继续 １．
５月。

２０１０年１月１４日复诊，查密度为２１×１０６／ｍｌ，Ａ
＋Ｂ级为４２％。诉大便较稀，改为益心康泰胶囊３粒，
每日２次。
２０１０年４月１０日来诊告知其妻已孕，后在孕４５

天查Ｂ超示单胎，见正常孕囊及胎心搏动。
按根据第４版ＷＨＯ《人类精液及精子宫颈黏液相

互作用实验室检验手册》诊断标准，少精子症指精液

浓度低于２０×１０６／ｍｌ，弱精子症指 Ａ＋Ｂ级精子小于
５０％或 Ａ级小于２５％。不育的因素中少精子症约占
２１．２％，弱精子症约占５２．７％［１０］。少、弱精子症的发

病机制现仍不清楚，目前已明确因素有：①精液中氧化
和抗氧化体系失衡，导致氧自由基过多可损害精子，主

要是损害精子膜和精子的运动功能；②脂质过氧化反
应可损伤精子膜，使精子死亡；③脂质过氧化反应的副
产品也可对精子造成损害；④睾丸局部血流量减少，缺
氧［１１］。临床研究［８，１２］表明益心康泰胶囊升高机体超

氧化物岐化酶（ＳＯＤ）、ＮＯＳ活性和降低脂质过氧化代
谢产物（ＭＤＡ）的作用，能有效清除体内的氧自由基，
减轻氧自由基对机体的损害；能扩张血管，降低血管阻

力，改善微循环，降低血液粘度，增加机体的氧供。邓

春华等［１１］对１２０例的不育患者进行临床研究，发现益
心康泰胶囊能显著提高患者的精子密度和精子活力，

推测可能是通过清除体内的氧自由基，改善微循环而

起作用。

根据中医“肾藏精，主生殖”的理论，少弱精子症

的治疗应从肾着手。而活血化瘀药能改善睾丸的生精

环境。大量的研究证实，补肾活血法能通过不同层次，

多机制促进精子的生成，包括抵抗氧化应激损伤［１３］，

调节下丘脑 －垂体 －性腺轴而修复生殖功能的损
伤［１４］，抑制生精细胞的凋亡［１５］。益心康泰胶囊中多

腺悬钩子合锁阳有温补肾阳、活血化瘀之功；唐古特铁

线莲、唐古特大黄奏逐瘀通经、清热解毒之效。全方补

中有泻，静中有动，补而不滞，乃收良效。

３　慢性前列腺炎

李某，男，２７岁，２０１０年９月９日初诊。尿后余淋
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伴少腹坠胀３年，会阴部刺痛，阴囊时胀，腰部酸痛，无
尿频、尿急，夜尿正常，略口干，大便干，３日行一次。
舌红苔薄白略腻，脉弦细。诊断为慢性前列腺炎，辨证

为肾虚血瘀，兼有湿热。药用益心康泰胶囊３粒，日
２次。

２１日后复诊，诸症大减，大便仍干。改为益心康
泰胶囊５粒，日２次，继续服用。一月后而告愈。

按慢性前列腺炎（ｃｈｒｏｎｉｃｐｒｏｓｔａｔｉｔｉｓ，ＣＰ）是男科的
常见病和疑难病，以症状复杂、病程迁延、并发症较多、

易反复发作为特点。ＣＰ即中医的“精浊”，总的病机
属于肾气亏虚，湿邪下注，精室被扰，肾失封藏。肾虚

是本，湿热为标，久病入络，络脉瘀滞，是慢性过程的病

理状态。

益心康泰胶囊能补肾化瘀，通腑降浊。其中多腺

悬钩子、锁阳、黄芪温肾补阳，益气固表，以行肾之封藏

之职，并能促进前列腺的分泌；唐古铁线莲、唐古特大

黄清利湿热，活血化瘀，也有利于炎症物质的排出。一

补一泻，标本兼顾，亦符合前列腺为奇恒之腑的特性。

李宏军等［１６］通过临床研究发现ＣＰ与大便异常密切相
关，推测可能是充血肿大的前列腺对直肠造成压迫，出

现肠蠕动减慢、排便困难和大便干燥等改变。而益心

康泰胶囊中的唐古特大黄有泻热通肠、逐瘀通经之功，

对治疗有便秘症状的ＣＰ患者疗效更佳。
研究表明，活性氧（ＲＯＳ）、抗氧化系统及 ＲＯＳ损

伤在ＣＰ的发生、发展过程中起着重要作用［１７］。在抗

氧化物中物质中，ＳＯＤ起关键作用，ＣＰ患者中的 ＳＯＤ
含量显著下降［１８］。钟惟德［１９］等证实，益心康泰胶囊

能显著提高ＣＰ患者前列腺液中的 ＳＯＤ含量，通过调
节自由基代谢及提高腺体防御水平，改善患者的免疫

力，增强抗病能力。

４　卵巢储备功能下降

张某，女，３５岁，２００９年９月１５日初诊。婚后未
避孕５年未育，前后２次宫外孕，一侧输卵管切除，另
一侧输卵管因输卵管积水而结扎。２００９年 ５月 １３
日，取卵 ７枚，体外受精（ｉｎｖｉｔｒｏｆｅｒｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ，ＩＶＦ）５
枚，得胚３枚，胚胎移植（ｅｍｂｒｙｏｔｒａｎｓｆｅｒ，ＥＴ）２枚胚胎
未成功。３月后再次冻胚移植（ｆｒｏｚｅｎｅｍｂｒｙｏｔｒａｎｓｆｅｒ，
ＦＥＴ），亦未成功。月经周期４０～６０天一次，经期２～３
天，月经量少，色淡红，有血块。平素腰部酸痛，时有少

腹隐痛，大便干，舌红苔薄黄略腻，脉沉细。月经第３
天查内分泌：ＦＳＨ：１２ＩＵ／Ｌ，ＬＨ：３．８ＩＵ／Ｌ。此为肾气
不足，湿瘀互结而成，治以补肾利湿，活血化瘀。益心

康泰胶囊４粒，每日３次。
２００９年１１月１０日复诊，腰酸腹痛均减轻，大便稍

稀。改为益心康泰胶囊３粒，每日２次，继续服用２８
天。１２月２日在促排卵下取卵１５个，受精１０个，得胚
７枚。

１２月１６日自然周期 ＦＥＴ。其后１４天，抽血查 β
－ＨＣＧ：９８５ＩＵ／Ｌ。孕４５天 Ｂ超示单胎，见正常孕囊
及胎心搏动。２０１０年１０月２１日，剖腹产１子，婴儿
Ａｐｇａｒ评分１０分。

按卵巢储备功能是指卵巢内存留卵泡的数量和质

量，反映女性的生育潜能和生殖内分泌功能。卵巢储

备功能下降（ｄｅｃｌｉｎｅｉｎｏｖａｒｉａｎｒｅｓｅｒｖｅ，ＤＯＲ）导致女性
生育能力减弱及性激素缺乏，表现为月经稀发、闭经或

不孕等，进一步可发展为卵巢早衰（ｐｒｅｍａｔｕｒｅｏｖａｒｉａｎ
ｆａｉｌｕｒｅ，ＰＯＦ）。主要表现有月经失调、不孕，常伴随腰
部酸痛，经期或经前乳房胀痛、焦躁易怒、胸胁乳房胀

痛，头晕，疲倦乏力等症状。多伴有内分泌异常：ＦＳＨ
＞１２ＩＵ／Ｌ，ＦＳＨ／ＬＨ ＞３。
输卵管切除和结扎会损伤卵巢动脉在输卵管—卵

巢系膜内吻合形成的动脉弓，从而造成卵巢的血供减

少，影响卵泡的发育［２０］，进而导致卵巢对促排卵药物

敏感性降低，卵巢储备功能下降，卵泡数和获卵数均

减少［２１］。

根据中医“肾主生殖”的理论，肾在生殖功能方面

起着重要作用。肾气不足，天癸不充，冲任不足，则出

现卵巢储备功能下降，表现为月经失调，经期腰酸腹

痛，焦躁不安，疲倦乏力。因此，补肾益气是治疗 ＤＯＲ
的主要治法。徐氓等［２２］观察发现补肾中药具有改善

卵子质量、提高卵巢储备的作用。许小凤等［２３］运用补

肾活血中药治疗 ＤＯＲ，结果显示：补肾活血中药在改
善卵巢储备功能方面优于单纯补肾中药。益心康泰胶

囊补肾益气与活血化瘀并举，故能在治疗ＤＯＲ中取得
良效。围绝经期综合征是因卵巢功能衰退而引起的以

自主神经系统功能紊乱为主的综合征，与ＤＯＲ密切相
关。程湘等［２４］观察益心康泰胶囊联合尼尔雌醇治疗

围绝经期综合征的疗效，结果发现：联合益心康泰治疗

围绝经期综合征的疗效优于单用尼尔雌醇，推测可能

是通过调节下丘脑 －垂体 －性腺轴的功能，对体内多
器官的直接作用而改善症状。

５　讨　　论

根据中医理论“肾者，作强之官，技巧出焉”、“肾

主生殖”及“肾开窍于二阴”等，肾与泌尿生殖系统的
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多种疾病密切相关。血瘀证是临床常见的“有证无

病”的前病状态，也有部分血瘀证体质多属未病、潜病

状态及疾病传变状态［２５］。再根据“久病多瘀”的特点，

可知泌尿生殖系统的很多慢性病都有血瘀证的存在。

益心康泰胶囊由中藏药组成，有补肾益气、化瘀通

脉、通腑降浊的功效。其中唐古特铁线莲，藏药名叶芒

那布，味辛，甘，有活血化瘀、清热解毒之功；多腺悬钩

子，味辛，温，能补肾壮阳、活血祛瘀、消痞散结，可调节

机体体液和神经系统功能的平衡，还参与调节血液循

环；唐古特大黄，藏药名君木札，味苦，寒，能泻热通肠、

凉血解毒、逐瘀通经，具有提高血浆渗透压，促进细胞

外液向血管内转移，使血液稀释和血液粘度下降的作

用；锁阳，味甘，温，有补肾助阳的功效，现代药理研究

表明能促进动物性成熟，提高血浆睾酮水平；黄芪，味

甘，温，能健脾益气、固卫实表。其有效成分能够清除

氧自由基，增强集体免疫力，能使细胞数明显增多，具

有抗氧化、抗衰老等功效。

现代药理作用证实，益心康泰胶囊能改善微循环，

增加性激素分泌，增强ＮＯＳ活性，改善自由基代谢，提
高集体防御酶ＳＯＤ、谷胱甘肽过氧物酶，调节细胞因子
释放，增强免疫功能，并有抗疲劳和提高机体的耐缺氧

能力［７～９］。

因此，益心康泰胶囊能通过多途径、多靶点治疗泌

尿生殖系统的多种疾病。但是其具体的作用机制还不

明确，需要进一步的深入研究。
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１３　谭迎春，陈子江．补肾活血中药对弱精子症大鼠抗氧化作
用的研究［Ｊ］．南京中医药大学学报，２００６，２２（４）：２３１
－２３３．

１４　钱风雷，曾繁辉，冯炜权，等．补肾中药对运动大鼠下丘脑
－垂体－性腺轴功能的调节作用［Ｊ］．中国运动医学杂志，
２００５，２４（５）：５７１－５７５．

１５　张长城，周安方，张茂林，等．补肾活血方对实验性精索静
脉曲张大鼠睾丸Ｂｃｌ－２、Ｆａｓ、ＦａｓＬ表达的影响［Ｊ］．中国男
科学杂志，２００５，１９（１）：１８－２１．

１６　李宏军，刘军生，郭广，等．慢性前列腺炎与大便异常浅析
［Ｊ］．中华男科学，２００２，８（５）：３３８－３４０．

１７　张敏建，陈康，翟芳同，等．慢性前列腺炎患者前列腺液活
性氧表达变化及意义［Ｊ］．中华泌尿外科杂志，２００６，２７
（８）：５１６－５１９．

１８　毕焕洲，安瑞华等．慢性前列腺炎患者前列腺按摩液中Ｃｕ、
Ｚｎ、ＳＯＤ水平测定［Ｊ］．中华男科学杂志，２００７，１３（１０）：９４３
－９４５．

１９　钟惟德，蔡岳斌，胡建波，等．益欣康泰治疗慢性前列腺炎
前、后前列腺液超氧化物歧化酶测定及临床意义［Ｊ］．中国
药房，２００２，１３（２）：９９－１００．

２０　ＣｈａｎＣＣ，ＮｇＥＨ，ＬｉＣＦ，ｅｔａｌ．Ｉｍｐａｉｒｅｄｏｖａｒｉａｎｂｌｏｏｄｆｌｏｗ
ａｎｄｒｅｄｕｃｅｄａｎｔｒａｌｆｏｌｌｉｃｌｅｃｏｕｎｔｆｏｌｌｏｗｉｎｇｌａｐａｒｏｓｃｏｐｉｃｓａｌｐｉｎ
ｇｅｃｔｏｍｙｆｏｒｅｃｔｏｐｉｃｐｒｅｇｎａｎｃｙ［Ｊ］．ＨｕｍＲｅｐｒｏｄ，２００３，１８
（１０）：２１７５－２１８０．

２１　黎明鸾，金松卢，伟英．双侧输卵管切除术对卵巢反应性的
影响［Ｊ］．中国妇幼保健，２００８，２３（２５）：３５７１－３５７２．

２２　徐眠，司徒仪，李丽芸，等．中医补肾法对高龄不孕妇女的
卵巢储备功能的调控［Ｊ］．广州中医药大学学报，２００４，２１
（４）：２６７－２７１．

２３　许小凤，谈勇，陈秀玲，等．补肾活血中药对卵巢储备功能
的影响［Ｊ］．江苏中医药，２００７，３９（２）：１８－２１．

２４　程湘，陈正琼，谢荣凯．益欣康泰胶囊联合尼尔雌醇治疗围
绝经期综合征的疗效观察［Ｊ］．中国药房，２００５，１６（１０）：
７７１－７７２．

２５　李莎莎，肖雪，王跃生，等．血瘀证与活血化瘀研究进展
［Ｊ］．河南中医学院学报，２００９，２４（１４０）：１０２－１０４．

［收稿日期：２０１１－０７－１１］
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·青少年性健康·

某医学院本科护生恋爱观调查研究

黄　燕１　孙　云２　祁　红２　何春渝１

１成都医学院护理学院，四川 成都 ６１００８１
２成都医学院第一附属医院，四川 成都 ６０５００

【摘　要】目的：调查护生恋爱情况与对恋爱的态度。方法：采用自拟问卷对１４０名护生进行调查，结果分恋爱过
组、恋爱中组、未恋爱组，及农村组、城镇组进行卡方检验；各项目子选项进行ｔ检验。结果：恋爱过组与恋爱中组分别在：
对恋爱时期的认识（χ２＝９５７６，Ｐ＝００２３＜００５）、恋爱动机（χ２＝１２７２，Ｐ＝００１３＜００５）、恋爱与工作的关系（χ２＝
７６８３，Ｐ＝００２１＜００５）等项目上，恋爱过组与未恋爱组在恋爱失败的影响的调查项目上存在显著差异，χ２＝８７９１，Ｐ＝
００３２＜００５；恋爱中组与未恋爱组分别在：对大学生恋爱的态度（χ２＝７２０，Ｐ＝００２７＜００５）、对恋爱时期的认识（χ２＝
１３１２，Ｐ＝０００４＜００５）、恋爱动机（χ２＝１２９６，Ｐ＝００１１＜００５）、工作与恋爱的关系（χ２＝１０４１，Ｐ＝０００５＜００５）、对
大学生同居的态度（χ２＝１７５６，Ｐ＝００００＜００５）等项目上存在显著差异，Ｐ＜００５。结论：农村与城镇的大学生由于社
会发展进步，在恋爱行为和观念上并无显著差异；恋爱过的护生对恋爱的认识较恋爱中的护生更理智，未恋爱的大学生

对恋爱的危害有一定提防，但对恋爱仍充满好奇；影响护生恋爱观的学习、就业、经济等因素是高校性教育的突破口。

【关键词】护生；恋爱观；护理教育

Ｓｏｍｅｃｏｌｌｅｇｅｎｕｒｓｅｓｓｔｕｄｅｎｔｌｏｖｅｖｉｅｗｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎａｎｄｓｔｕｄｙ

ＨＵＡＮＧＹａｎ，ＳＵＮＹｕｎ，ＱＩＨｏｎｇ，ＨＥＣｈｕｎｙｕ
ＣｈｅｎｇｄｕＭｅｄｉｃａｌｃｏｌｌｅｇｅ，ＳｉｃｈｕａｎＣｈｅｎｇｄｕ６０５００，Ｃｈｉｎａ

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅｓ：Ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｓｎｕｒｓｅｓｔｈｅｓｔｕｄｅｎｔｌｏｖｅｓｉｔｕａｔｉｏｎａｎｄｔｏｔｈｅｌｏｖｅｔｈｅｍａｎｎｅｒ．Ｍｅｔｈｏｄ：Ｕｓｅｓｔｈｅｑｕｅｓ
ｔｉｏｎｎａｉｒｅｔｏｃａｒｒｙｏｎｔｈｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎｔｏ１４０ｎｕｒｓｅｓｓｔｕｄｅｎｔ，ｆｉｎａｌｌｙ，ｄｉｖｉｄｅｓｉｎｔｈｅｌｏｖｅｇｒｏｕｐ，ｔｈｅｌｏｖｅｔｈｅｇｒｏｕｐ，ｎｏｔｔｈｅｌｏｖｅ
ｇｒｏｕｐ，ａｎｄｔｈｅｃｏｕｎｔｒｙｓｉｄｅｇｒｏｕｐ，ｔｈｅｃｉｔｉｅｓｇｒｏｕｐｃａｒｒｙｏｎｔｈｅｃａｒｄｓｉｄｅｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ；Ｔｈｅｖａｒｉｏｕｓｐｒｏｊｅｃｔｓｓｕｂ－ｏｐｔｉｏｎｃａｒｒｉｅｓｏｎ
ｔｈｅＴ－ｔｅｓｔ．Ｒｅｓｕｌｔ：Ｉｎｌｏｖｅｇｒｏｕｐａｎｄｌｏｖｅｇｒｏｕｐｓｅｐａｒａｔｅｌｙｉｎ：Ｔｏｔｈｅｌｏｖｅｔｉｍｅｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇ（χ２＝９．５７６，Ｐ＝０．０２３＜０．
０５），ｔｈｅｌｏｖｅｍｏｔｉｖｅ（χ２＝１２．７２，Ｐ＝０．０１３＜０．０５），ｔｈｅｌｏｖｅａｎｄｔｈｅｗｏｒｋｒｅｌａｔｉｏｎｓ（χ２＝７．６８３，Ｐ＝０．０２１＜０．０５）ａｎｄｓｏ
ｏｎｔｈｅｐｒｏｊｅｃｔｓ，ｔｈｅｌｏｖｅｇｒｏｕｐｈａｓｎｏｔｈａｄｔｈｅｒｅｍａｒｋａｂｌｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｗｉｔｈｔｈｅｌｏｖｅｇｒｏｕｐｉｎｔｈｅｌｏｖｅｄｅｆｅａｔ’ｓｉｎｆｌｕｅｎｃｅ’ｓｉｎｖｅｓｔｉ
ｇａｔｉｏｎｐｒｏｊｅｃｔ，χ２＝８．７９１，Ｐ＝０．０３２＜０．０５；Ｉｎｌｏｖｅｇｒｏｕｐａｎｄｎｏｔｌｏｖｅｇｒｏｕｐｓｅｐａｒａｔｅｌｙｉｎ：Ｔｏｔｈｅｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｓｔｕｄｅｎｔｌｏｖｅ’ｓ
ｍａｎｎｅｒ（χ２＝７．２０，Ｐ＝０．０２７＜０．０５），ｔｏｔｈｅｌｏｖｅｔｉｍｅ’ｓｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇ（χ２＝１３．１２，Ｐ＝０．００４＜０．０５），ｔｈｅｌｏｖｅｍｏｔｉｖｅ（χ２

＝１２．９６，Ｐ＝０．０１１＜０．０５），ｔｈｅｗｏｒｋａｎｄｔｈｅｌｏｖｅｒｅｌａｔｉｏｎｓ（χ２＝１０．４１，Ｐ＝０．００５＜０．０５），ｔｈｅｍａｎｎｅｒｗｈｉｃｈｌｉｖｅｓｔｏｇｅｔｈｅｒ
ｔｏｔｈｅｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｓｔｕｄｅｎｔ（χ２＝１７．５６，Ｐ＝０．０００＜０．０５）ａｎｄｓｏｏｎｔｈｅｐｒｏｊｅｃｔｓｈａｓｔｈｅｒｅｍａｒｋａｂｌｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ，Ｐ＜０．０５．Ｃｏｎ
ｃｌｕｓｉｏｎ：Ｃｏｕｎｔｒｙｓｉｄｅａｎｄｃｉｔｉｅｓｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｓｔｕｄｅｎｔ，ｂｅｃａｕｓｅｔｈｅｓｏｃｉａｌｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｐｒｏｇｒｅｓｓｅｓ，ｉｎｌｏｖｅｂｅｈａｖｉｏｒａｎｄｉｄｅａａｎｄｎｏｔ
ｒｅｍａｒｋａｂｌｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ；ＬｏｖｅＮｕｒｓｅｓｓｔｕｄｅｎｔｈａｓｃｏｍｐａｒｅｄｉｎｔｈｅｌｏｖｅｔｏｔｈｅｌｏｖｅｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇＮｕｒｓｅｓｔｈｅｓｔｕｄｅｎｔｒｅａｓｏｎ，ｔｈｅ
ｌｏｖｅｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｓｔｕｄｅｎｔｔｈｅｈａｒｍｈａｓｎｏｔｈａｄｔｏｔｈｅｌｏｖｅｇｕａｒｄｓｃｅｒｔａｉｎｌｙａｇａｉｎｓｔ，ｂｕｔｓｔｉｌｌｆｉｌｌｅｄｔｏｔｈｅｌｏｖｅｃｕｒｉｏｕｓｌｙ；ＡｆｆｅｃｔｓＮｕｒ
ｓｅｓｔｈｅｓｔｕｄｅｎｔｌｏｖｅｖｉｅｗｆａｃｔｏｒｓａｎｄｓｏｏｎｓｔｕｄｙ，ｅｍｐｌｏｙｍｅｎｔ，ｅｃｏｎｏｍｙｉｓｔｈｅｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｓｅｘｅｄｕｃａｔｉｏｎｂｒｅａｃｈ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｎｕｒｓｅｓｓｔｕｄｅｎｔ；Ｌｏｖｅｖｉｅｗ；Ｎｕｒｓｉｎｇｅｄｕｃａｔｉｏｎ
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　　护理专业的大学生是一个特殊的群体，以女性为
绝对多数，并聚集于各个医学院校的护理学院、护理

系。不少医学院校将护理专业作为“王牌专业”来管

理，对报考护理专业的考生还有额外的身体要求，例如

对身高、仪表等的要求［１－２］。因此，护理专业的女大学

生（简称护生，本课题特指高校护生）往往成为高校一

道亮丽的风景线。然而，当前大学生性观念越来越开

放、自由化，恋爱、同居现象越来越普遍的新形势下，护

生无疑是一个值得关注的群体：一是她们所在的专业

班级、护理系，明显存在男女比例失调的问题，甚至是

清一色的女性；二是医学院校整体就存在男女比例失

调的问题———医学院校的护理系、护理学院主要以女

性为主，而临床等其他医学专业女大学生也占有一定

的比例。因此护理专业的女大学生处于一个男女比例

严重失调的环境下，他们的恋爱观，性观念、性行为等

也是有别于其他非医学院校的其他女大学生。

掌握护生的恋爱情况，对于提高她们的护理教学

管理工作，促进她们学业、人生的健康发展，以及营造

校园和谐、健康的氛围具有积极价值。我们课题组于

２０１０年３月对护理本科专业的女护生进行了自拟恋
爱观问卷调查，现报告如下。

１　对象与方法

１．１　对　象
以成都医学院护理本科班女护生为调查对象，当

场发放问卷 １４０份，收回有效问卷 １２８份，有效率
９１４％。其中谈过恋爱为３０人，占２３４％；正在恋爱
的 ５０人，占 ３９１％；没有谈过恋爱的 ４８人，占
３７５％；来自农村的为８６人，占６７２％；来自城镇的为
４２人，占 ３２８％。年龄从 １９岁到 ２３岁，平均年龄
２２４岁。

１２　调查工具
自拟护生恋爱观问卷，内容涉及：父母对其恋爱的

态度，护生对恋爱的态度，大学新生恋爱适合的时间

段，恋爱动机，选择恋爱对象的标准，当恋爱与工作产

生矛盾时的取舍，是否赞同大学生婚前性行为或同居，

婚姻的基础，以及面对对方提出分手时的应对行为等。

选项为不定项选择。问卷前个人基本情况调查包括性

别、年龄、专业、生源所在地等。

１３　统计方法
将全部对象按恋爱情况分为恋爱过组、恋爱中组

与未恋爱组，根据生源情况分为农村组与城镇组。全

部数据利用ＳＰＳＳ１３０版进行卡方检验（χ２），Ｐ＜００５
为有统计学差异。

２　结　　果

２１　护生自身对恋爱的态度
恋爱中组与未恋爱组相比存在显著差异，χ２＝

７２０，Ｐ＝００２７＜００５。
２２　护生对恋爱时期（阶段）认识态度
恋爱过组与恋爱中组（χ２＝９５７６，Ｐ＝００２３），恋

爱中组与未恋爱组（χ２＝１３１２９５７６，Ｐ＝０００４）相比
存在显著差异，Ｐ＜００５。
２３　护生恋爱动机情况
恋爱过组与恋爱中组（χ２＝１２７２，Ｐ＝００１３），恋

爱中组与未恋爱组（χ２＝１２９６，Ｐ＝００１１）相比存在显
著差异，Ｐ＜００５。
２４　恋爱与工作矛盾时的选择情况
恋爱过组与恋爱中组（χ２＝７６８３，Ｐ＝００２１），恋

爱中组与未恋爱组（χ２＝１０４１，Ｐ＝０００５）相比存在显
著差异，Ｐ＜００５。
２５　恋爱失败的影响情况
恋爱过组与未恋爱组比较，存在显著差异，χ２＝

８７９１，Ｐ＝００３２＜００５。
２６　对大学生婚前性行为（同居）的态度
恋爱中组与未恋爱组相比，存在显著差异，χ２＝

１７５６，Ｐ＝００００＜００５。
以上相关情况均见表１。

表１　护生恋爱观问卷调查结果分组比较情况

　　　　分组与类别

　调查项目

恋爱过

ｎ＝３０

恋爱中

ｎ＝５０

未恋爱

ｎ＝４８

农村

ｎ＝８６

城镇

ｎ＝４２

检验结果

χ２ Ｐ１ χ２ Ｐ２ χ２ Ｐ３ χ２ Ｐ４

１、父母对你恋爱的态度

Ａ鼓励 ７（２３．３％） １４（２８％） ９（１８．８％）１８（２０．９％）１２（２８．６％）０．２１１０．８９９０．２５９０．８７９１．２０２０．５４６５．２５１０．０７２

Ｂ反对 ９（３０％） １４（２８％）１６（３３．３％）２３（２６．７％）１７（４０．４％）

Ｃ不闻不问 １４（４６．７％）２２（４４％）２３（４７．９％）４５（５２．３％）１３（３１．０％）
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续表

　　　　分组与类别

　调查项目

恋爱过

ｎ＝３０

恋爱中

ｎ＝５０

未恋爱

ｎ＝４８

农村

ｎ＝８６

城镇

ｎ＝４２

检验结果

χ２ Ｐ１ χ２ Ｐ２ χ２ Ｐ３ χ２ Ｐ４

２、你对大学生恋爱态度

Ａ支持 ８（２６．７％） １９（３８） ９（１８．８％）２３（２６．６％）１３（３１．０％）１．１６８０．５５３３．４５７０．１３５７．２０００．０２７３．２５１０．２１２

Ｂ反对 １（３．３％） ２（４％） ８（１６．７％） ５（５．８％） ６（１４．３％）

Ｃ无所谓 ２１（７０．０％）２９（５８％）３１（６４．５％）５８（６７．４％）２３（５４．７％）

３．适合恋爱的阶段

Ａ．整个大学期间 ７（２３．３％） １９（３８％） ６（１２．５％）１８（２０．９％）１４（３３．３％）９．５７６０．０２３３．３０００．３１８１３．１２０．００４２．５６７０．４７３

Ｂ．大学初期 ２（６．７％） ２（４％） ２（４．２％） ４（４．７％） ２（４．８％）

Ｃ．大学后期 １（３．３％） １１（２２） ６（１２．５％）１２（１４．０％）６（１４．３％）

Ｄ．毕业后 ２０（６６．７％）１８（３６％）３４（７０．８％）５２（６０．５％）２０（４７．６％）

４、谈恋爱动机

Ａ、看到其他同学谈恋爱 ３（１０．０％） １（２．０％） ８（１６．７％） ７（８．１％） ５（１１．９％）１２．７２０．０１３４．１７６０．３３８１２．９６０．０１１２．４７９０．６２９

Ｂ、心理需要打发时间 １７（５６．７％）１５（３０％）２３（４７．９％）３５（４０．７％）２０（４７．６％）

Ｃ、对方一再追求 １（３．３％） ８（１６％） ７（１４．６％）１３（１５．１％）３（７．１％）

Ｄ、互相吸引，一见钟情 ８（２６．７％） ２７（５４％）１２（２５．０％）３３（３８．４％）１４（３３．３％）

Ｅ、满足生理需求 ２（６．７％） １（２．０％） １（２．１％） ３（３．５％） １（２．４％）

５．选择恋爱对象标准

Ａ．外貌气质 ２（６．７％） １（２．０％） ３（６．３％） ４（４．７％） ４（９．５％） ４．１３８０．３５６２．７４００．５５１２．０７６０．７１３１．１３６０．８９３

Ｂ．人品与修养 １６（５３．３％）３２（６４％）２５（５２．１％）４８（５５．８％）２５（５９．５％）

Ｃ．个人才华和前途 １５（５０％） ２５（５０） ２８（５８．３％）４３（５０％）２５（５９．５％）

Ｄ．经济条件与家庭背景 ３（１５％） ５（１０％） ４（８．３％） ７（８．１％） ５（１１．９％）

Ｅ．志趣相投，性格相符 ２（６．７％） １２（２４％）１１（２２．９％）１７（１９．８％）８（１９．１％）

６、工作与恋爱

Ａ、以工作为重终止爱情 ２０（６６．７％）２３（４６％）２７（５６．３％）４８（５５．８％）２２（５２．４％）７．６８３０．０２１０．８３８０．６５５１０．４１０．００５３．２２６０．１８５

Ｂ、以爱情为重牺牲工作 １（３．３％） １４（２８％） ２（４．２％）１４（１６．３％）３（７．１％）

Ｃ、犹豫不决，咨询他人 ９（３０％） １３（２６％）１９（３９．６％）２４（２７．９％）１７（４０．５％）

７、恋爱失败的影响

Ａ、生活没趣学习没动力 ２（６．７％） ４（８％） ４（８．３％） ８（９．３％） ２（４．８％） ２．０４４０．５７２８．７９１０．０３２６．８１７０．０７８

Ｂ、经验的积累 ９（３０％） ２０（４０％）３４（７０．８％）３９（４５．３％）２４（５７．１％）

Ｃ、无所谓，再找一个 ７（２３．３％） ６（１２％） ７（１４．６％）１５（１７．４％）５（１１．９％）

Ｄ、解脱，集中精神学习 １２（４０％） ２０（４０％）１０（２０．８％）２８（３２．６％）１４（３３．３％）

８、大学生同居？

Ａ、正常，支持 ２（６．７％） ５（１０％） １（２．１％） ４（４．７％） ４（９．５％） １．８８００．３９９５．９０８０．０５２１７．５６０．０００２．０６８０．５４０

Ｂ、不反对，不支持 ２１（７０％） ３９（７８％）２３（４７．９％）５６（６５．１％）２７（６４．３％）

Ｃ、反对 ７（２３．３％） ６（１２％） ２４（５０％）２６（３０．２％）１１（２６．２％）

９、婚姻应该

Ａ．以感情为基础 １７（５６．７％）４２（８４％）３２（６６．７％）６０（６９．２％）３１（７３．８％）４．６６３０．１０４０．５２５０．７７０２．７１３０．２５６１．２３４０．５５７

Ｂ．以经济为基础 １２（４０％） １０（２０％）１６（３３．３％）２１（２４．４％）１７（４０．５％）

Ｃ．以需要为基础 ４（１３．３％） ８（１６％） ６（１２．５％）１３（１５．１％）２（４．８％）

１０、如对方提出分手你会

Ａ坦然面对 ２４（８０％） ３７（７４％）４０（８３．３％）６５（８７．９％）３６（８５．７％）０．３７３０．７３４０．１３９０．９４４１．２６７０．３７９４．７２６０．０７５

Ｂ伤心欲绝，但只好接受 ６（２０％） １３（２６％） ８（１６．７％）２１（２４．４％）６（１４．３％） １．７４１０．２７６

　　注：带的题为多选题，并存在多选情况。Ｐ１为恋爱过与恋爱中比较，Ｐ２为恋爱过与未恋爱比较，Ｐ３为恋爱中与未恋爱比较，Ｐ４为农村组与城
镇组比较，其中Ｐ＜０．０５为有统计学差异。
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３　讨　　论

３．１　农村组与城镇组差异较少，凸显城乡结合发
展的水平

我们特地将农村来的大学生与城镇来的大学生进

行了分组比较，但结果却超出预期。以前学者的类似

调查农村大学生与城镇大学生相比在很多方面均有显

著差异［３－４］，但是此次调查我们只发现两组在所有调

查项目上均无明显差异。当前我国提倡统筹城乡结合

发展战略［５－６］，城市与农村越来越多的衔接后，两者的

差距均在不断缩小，农村的发展得到提高，加之国家农

业政策的倾斜，农村近年来发展势头良好，农民生活水

平日益提高。来自农村的孩子在获得社会、科技方面

的信息与城市孩子并无差异。另外，或可说明，随着农

村的不断发展，护生父母对子女恋爱的态度与城镇父

母之间的差距也在明显缩小。

３．２　护生因恋爱经历不同而对恋爱态度存在差异
未恋爱的护生更多选择在毕业后谈恋爱，与正在

恋爱的护生相比具有明显的差异，恋爱中的护生较多

的主张在整个大学期间都谈恋爱。这种经历是说明恋

爱过的护生很可能已经受到恋爱带来的损失，例如影

响学业，失恋带来的痛苦等；而未恋爱的护生抱定恋爱

有害学习生活，因此迟迟没有恋爱。总体上，支持恋爱

的护生要比反对的多，虽然持无所谓态度的护生各组

均超过总数的一半，但这种无所谓的态度往往更倾向

于支持，使她们也容易去发生恋爱行为。

在恋爱的动机方面，恋爱过和未恋爱的护生对动

机的认识要比恋爱中的护生清醒一些，她们主要选择

心理需要，打发时间。而正在恋爱很大一部分选择了

“互相吸引，一见钟情”。恋爱过的护生可能对恋爱看

得更穿，更淡；而未恋爱过的护生也对恋爱充满一定的

向往，说明她们自己觉得课余的生活平淡乏味，需要进

一步充实。正在恋爱的护生，可能正在享受恋爱带来

的新鲜和喜悦，就容易看到恋爱动机更自然更乐观的

一面：互相吸引，一见钟情了。

在对恋爱对象的选择标准上，各组护生选择对方

的“人品修养”和“个人才华与前途”的均超过５０％。
可见护生追求恋爱，更多的考虑的是一种精神生活的

需要，这样的选择结果也说明她们在恋爱面前存在更

多理智的思考而非冲动。

护生在面对恋爱失败（失恋）时表现出的行为，也

是乐观和积极居多。未恋爱的护生认为失恋可以积累

经验，其实这也反映出他们迫切希望体验恋爱的感觉

的心情，或对恋爱的好奇心强于有恋爱经历者。而恋

爱过和恋爱中的护生则认为失恋反而可以解脱自己，

投入学习中来。这种情况说明，她们已经认识到了恋

爱对学业的负面影响，希望可以重新将时间投入到学

习中来。此外我们也调查了护生面对分手时可能采取

的行为，虽然我们也设计了“报复”、“死缠烂打”等消

极行为选项，但没有被选择。多数护生选择的是坦然

面对，少数选择了仍旧会“伤心欲绝”但仍会接受现

实。这说明正值青春年华的护生他们思想是积极乐观

的，应对行为也较为成熟。

３．３　对恋爱的发展、结局认识比较理智
从结果可以看出，多数护生选择了以工作为重，这

说明护生在学习的同时也在关注社会变化，很清楚的

了解当前大学生就业难的现实［７－１１］，因此她们追求恋

爱或许仅是为了丰富课余生活，积累人生经验，但没有

因此忘记自己进大学学习的最终目的———实现良好的

就业。正在恋爱的护生则倾向于以“感情为重”，说明

正在恋爱的护生体验到了恋爱的甜蜜，不愿轻易放弃。

对婚姻基础的认识，多数护生选择了以“感情为

基础”，其次选择较多的是以“经济为基础”。可见，护

生对婚姻的认识是比较理智的，首先是感情达到一定

程度才能谈结婚的事情；其次，在考虑到婚姻的同时她

们也注意到了维持婚姻的重要因素：经济基础。当前

我国贫富差距逐渐拉大，护生对自己未来也有着清醒

的认识和考虑，而不是盲目的追求恋爱一时的幸福。

对大学生同居或婚前性行为的看法上，护生支持

的是少数，多数选择了中间立场，其次是反对态度。尤

其是未恋爱的护生有一半人持反对态度，恋爱过的护

生持反对态度也高于正在恋爱的护生。这一结果也说

明了护生对大学生同居、婚前性行为多持谨慎的态度。

３．４　影响护生恋爱的因素可能是开展护生性教
育的捷径

我国改革开放后，大学生恋爱、同居现呈曾逐年上

升的趋势，但是这种上升并非泛滥和无止境，而是受到

社会诸多因素的制约。从此次调查结果我们可以看

出，护生支持恋爱和支持大学生同居的只是少数，多数

持谨慎态度。在向往恋爱和考虑婚姻的同时，她们也

没有忘记自己的学业和以工作为重的思想，可以说，恋

爱只是护生课余生活的一种普通选择，恋爱过和未恋

爱的护生对恋爱的危害有着清醒的认识。在恋爱与其

他发生矛盾的情况下，她们更多的是考虑自己的学业

和工作，换言之她们更关心自己的命运和前途，而不是

（下转第３９页）
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·青少年性健康·

论高中生的青春期性教育

李一飞

乌兰察布市集宁一中，内蒙古 集宁 ０１２０００

【摘　要】在高中学生中开展青春期性教育工作是当前教育中的一种迫切需要，性教育的内容应包括：性生理、性心
理、性道德、性法制、性卫生、性安全、性审美等部分。在实施过程中要做到：学校主管领导和部门重视，各部门协调配合；

选择较高层次的专业人员和受过基本专业培训的本校教师共同进行；形式上丰富多彩、灵活多样；特别要遵循适时、适

度、适当的原则，以避免产生不良后果；还要注重家庭与学校的协调配合，提高家长的思想认识和知识水平；要及时进行

效果的反馈与测评，以便进行必要的调整，保证收到预期实效。
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　　有关中学开展青春期性教育工作，近些年国内也
有不少专业人员在进行研究和探讨，一些学校也在根

据自己的实际情况进行探索和实验，但总体来看，还是

处于试探性发展阶段，因为限于各种因素，真正形成规

模和完善实施的可能性还不存在。处于偏远地区的乌

兰察布市集宁一中，在这方面也做过一些尝试，目前看

基本收到了预期的效果。本文就学校开展高中学生青

春期性教育工作问题谈一些个人的想法和经验，希望

能对其他兄弟学校进行这项工作有一定借鉴作用。

高中学生是比较特殊的一个群体，他们处于青春

期的中间发展阶段，也就是说，跟初中学生比较，不论

是生理还是心理他们已经比较成熟了，但却离真正成

熟还相差较远。对于自身出现的各种生理变化和心理

现象，有的可能有一些了解，而不少却还是处于懵懂状

态，并因此产生诸多烦恼，影响到他的正常学习与生

活，因此有必要在这个群体中开展相关科学知识的普

及和教育，以对他们的顺利发展成熟起到一些积极

作用。

１　高中生性生理心理现状

我们曾经配合专业人员做过一部分高中男生的性

心理与性生理健康状况的调查，其结果可谓不容乐观。

１．１　高中生的性生理现状
从我们调查的结果看，高中男生存在着各种性生

理健康问题的比例高达２７％以上，接近一半的人不知
道也不会翻开包皮进行阴茎的清洁，因而多数存在不

同程度的发炎症状。性生理问题中最多见的是生理发
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育欠佳、包茎、阴茎弯曲、精索静脉曲张、包皮较大面积

粘连、包皮垢结石、包皮龟头炎等。其中部分人已经到

了非治疗不可的程度，如有２人因从未清洗过阴茎包
皮内部而导致龟头溃烂；１人因包茎导致包皮长期发
炎处于包皮口白化变硬状态，已有恶变危险；两人已

１７周岁却刚有发育迹象。
女生虽没进行调查，但通过心理咨询反馈，也较普

遍存在月经不稳定、痛经和少数有妇科炎症等问题。

１．２　高中生性心理现状
调查显示，高中生中普遍存在对性的不正确认识，

多数认为谈性不好、有性冲动很丢人、一些性生理现象

（如月经、遗精、勃起等）也让人很难为情，甚至有人认

为洗浴时在别人面前清洗生殖器是不可思议的事情。

因而会导致不少人处于性封闭和性压抑状态，内心经

常会矛盾、困惑乃至自卑。

男生中自慰发生率，高二、高三年级约在７０％以
上，高一年级在２０％左右，其中多数存在愧疚、矛盾、
丢人甚至罪恶感，并因此而感觉自卑，影响到日常的学

习和人际交往。个别人自慰行为失控，因过于频繁和

经常处于冲动中，已出现身体不适感觉，包括腰酸腿

软、头晕脑胀、会阴胀痛等，这更加重了心理负担，亦较

严重影响到身心健康。

女生出现月经不稳定和较严重痛经者，多半都与

对性生理现象认识不正确产生心理压力有关，每当这

些现象出现之前，往往会有紧张、焦虑、恐惧等。这些

不良心理状态，都会干扰内分泌和引发子宫痉挛，由此

加剧月经不稳定和痛经症状。

１．３　高中生性道德现状
尽管这次调查只发现４名男生有性行为（占被调

查男生的３．７７％），但从中也可以发现，一些人虽然年
龄不大，但对性行为却比较随便，缺乏必要的性道德意

识和性的自控能力。

４人中有１人从初中二年级到现在高三年级，已
不记得与多少女性有性关系，性对象既有学生也有社

会女青年，在他看来只要有合适的时机、有性要求就可

以发生性关系，这期间他曾有一次感染淋病并治疗的

经历。

一名高二年级男生在初三时有一次酒后嫖娼经

历，最近跟女友也有了第一次性行为，据他讲，他的朋

友（也是高中学生）经常去嫖娼并多次“中标”，即被传

染上性病。

另外２名高二年级男生也均与多任女友有性关
系，在他们看来这是很平常的事情，没必要想得过多。

他们在发生性关系时，除一位高二男生出于防止

传染疾病目的使用安全套外，其余３人没有保护自己
和保护对方的观念，也不太考虑会不会使女方怀孕而

造成身心危害，即便曾经染病也是如此。４人中有 ３
人曾使女方怀孕，其中１人２次、１人已有３次。

由此可见，部分高中学生道德法制观念淡薄，缺乏

必要的性行为约束能力，如不及时改变，很可能酿成危

害社会、集体和个人的严重后果。

这些实例都提示我们：进行高中学生的青春期性

教育工作非常有必要而且是迫在眉睫。

２　高中生青春期性教育的内容

我们知道性教育的重要性，也知道需要在一定的

年龄适时进行，但在具体内容上还需要谨慎。因为有

些地方的教育实践已经得出了一些经验教训，是值得

我们思考和借鉴的。笔者认为，针对高中年龄段的学

生，性教育的内容不可过深、过于接近成年人的水平，

尤其不要涉及性行为感受和技能方面，否则可能会适

得其反。重点应侧重如下几方面。

２．１　性生理教育
主要是关于性与生育的生物学知识，如两性的身

体构造、生殖系统功能特点、生育的机理和过程等。通

过教育，使学生了解人类身体的基本结构，正确看待性

生理现象，认识两性生理差异及变化规律，适时、顺利

接受自己性生理发育逐渐成熟的事实。

２．２　性心理教育
包括两性发育心理、性别角色、爱情心理等。使学

生了解人的性心理发生发展的一般规律，了解青春期

的心理躁动与不安，并引导学生以坦然、健康的心理来

面对，努力按照社会要求来规范自己的生活。同时克

服性神秘感、恐惧感、自责感、罪错感，达到促进性心理

健康发展的目的。

２．３　性道德教育
包括两性间的基本行为规范、男女社会交往方面

的礼仪、对异性的态度；如何正确处理与异性的关系和

朦胧的两性情感；如何培养和树立正确的爱情观等。

让学生掌握维系和调整两性关系的道德规范和行为准

则，怎样保持良好的两性交往形式、什么是真正的爱

情、树立正确的恋爱观等，提高对两性关系的社会责任

感和义务感，增强性的控制能力和抵抗诱惑的能力，避

免性道德偏失。

２．４　性法制教育
分法律知识和法律意识强化两部分。即普及与性



·３２　　　· 中国性科学　２０１１年９月　第２０卷第９期　ＴｈｅＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｕｍａｎＳｅｘｕａｌｉｔｙ　Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０１１　Ｖｏｌ．２０Ｎｏ．９

相关的法律知识，让学生掌握我国制定的针对性的法

律、法规，用法律指导和规范自己的性行为；在普及性

法律知识的基础上强化法律意识，在处理两性关系中

自觉守法，用道德和法律约束冲动、控制情绪、平衡心

态，使自己的性行为方式符合社会的要求，同时能够有

效地保护自己。

２．５　性卫生教育
是指生殖器官的一般卫生，不涉及两性性行为的

卫生问题，因为对于这个年龄段的学生还有些为时尚

早。通过学习使他们能够自觉注意生殖器的卫生，学

会正确的清洗方式，包括女性外阴部的日常清洁、经期

的卫生保健、痛经的处理；男生的阴茎清洗、遗精和自

慰后的清洁卫生等。

２．６性安全教育
指使学生懂得在性问题上的自我保护知识，如防

止生殖器官的外伤及一般外伤的处理、基本避孕方法、

怎样克制性冲动避免过早偷食禁果；怎样避免性骚扰、

在与异性相处时怎样避免性侵害、一旦遇到这些情况

怎样自救；了解常见性病及艾滋病的预防知识等，这对

提高他们在性方面的自我保护能力具有积极意义。

２．７　性审美教育
指在性问题上能够分辨美丑，能够按照美的要求

把握自己的日常行为，懂得让性欲望得到升华的具体

方式方法，避免沉湎于肉欲，追求轻浮的性快乐和性享

受，杜绝唯“性”主义，远离色情，脱离庸俗，培养美好

的情操。

３　高中生青春期性教育工作的方法

具体怎样在高中学生中科学、恰当、有效地进行青

春期性教育工作，我们认为应该从以下几方面着手。

３．１　主管校长亲手抓，各部门协调配合
高中生的青春期性教育工作并要想顺利圆满、行

之有效，学校主管校长亲手抓和相关部门的配合与重

视是非常必要的。以我们学校为例，这项工作由教育

处负责，并安排专人主抓。主管校长不仅对教育内容

设置、教育方法实施和具体课程安排都要事无巨细认

真督办，甚至包括制作多媒体课件的内容选择都要一

幅一幅地审看，以防止出现不必要的问题。

同时还要使课程的计划和课时的安排纳入教学系

统，在哪个年级开课、需要多少学时、采取哪种形式进

行、怎样确定教学效果、追踪和反馈教育的实效等都应

该认真考虑、研究，必要时还应该提交校长工作会议讨

论通过，并下发正式文件指导执行。

主管部门的领导也要提高认识，像对待其他教学

工作任务一样来对待性教育工作，以避免执行不力、消

极对待现象发生。

３．２　教学人员的选择与培训
青春期性教育课程的特殊性与重要性决定了对授

课教师的要求是非常高的，不仅要有高尚的道德修养、

正确的性意识和性态度，还要有科学系统的性知识积

累并能运用灵活多样的授课方式加以表达，在理解学

生和深入学生方面也需要具备特殊的能力。

一般可重点在生物、心理、思想品德等任课教师中

选择，这种选择当然要遵循严格、自愿原则。在确定教

师人选后，尽可能安排他们参加一些专业培训和学术

交流，以开阔眼界、增加见识，提高该专业的知识水平，

更有助于完成这一教学任务。到一些具有性科学专业

教学能力的机构进行相关学科的进修、培训，以尽快提

高专业素质和教学水平。还可根据学校实际，定期或

随机请在国内外有较高知名度和影响力的性科学专业

人士进行教师培训和直接面向学生课堂授课等，以此

弥补本校教学资源与水平不足的问题。

３．３　采取多种形式进行
根据学校的实际，可以把青春期性教育纳入校本

课程，由教育处制定不同年级的基本授课计划，保证课

时和上课时间，按计划完成全部授课内容。

选择承担该课程的教师中较为突出者进行较大范

围内的专题讲座，通过这种形式解决普遍性的、一般化

的性健康问题和知识的普及。讲座还可以请相关权威

人士来进行，以达到更好的效果。

指导学联建立相关社团、开展性科普宣传活动，可

请专家现场宣讲、咨询，印制宣传资料，出版内部报刊，

定期答疑解惑，开设青春期信箱，以至知识竞赛、文艺

演出等，达到让学生喜闻乐见、活泼多样、效果明显。

学校网站可开设青春期性教育版块，宣传有关知

识和由专业教师解答学生提出的各类问题。

还可设置热线电话定时开通，随时对感觉困惑的

学生进行指导和帮助。

学校心理咨询中心还可进行个别咨询与辅导。

３．４　把握适时、适度、适当的原则
“适时”是指教育的内容和时机必须遵循高中生

的心理、生理发展规律，必须根据他们的特点和需求及

时的、不失时机地进行正面教育与引导。我们在调查

中也发现，绝大多数高中学生正处在性发育和逐渐走

向成熟的时期，由于生理上的巨大变化和强烈的性冲

动而引发的焦虑感特别突出，他们渴望而又羞于了解
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科学的性知识，迫切需要得到正确的指导。但又很少

通过正规渠道获取科学的知识，更难以得到专业的正

确的引导和帮助，因此，不少人都是处于对性知识的渴

望、探究和实际知识贫乏、杂乱的矛盾当中，好奇心强

烈，困惑也很多。因此我们在进行教育时，要根据这种

实际情况确定恰当的时机，既不能拖延推迟，也不要提

前超越，这时间的把握可谓不易。

“适度”是指在开展青春期性教育传授性科学知

识时，务必根据高中生的生理心理特征和可接受与承

受的能力，在内容的设置上和程度的深浅上把握好分

寸，既要防止过浅、过少，只讲了一些皮毛，给学生走过

场、流于形式的感觉，因而达不到教育目的；更要避免

过深过度，形成不像科普知识教育而似乎是性的教唆

与开发，引起学生的抵触和难以接受，甚至带来反向的

效果。当然怎样才能真正把握好适度原则，这需要我

们在实际工作中逐渐探索和实践。为了慎重起见，我

们在已经进行的部分该工作过程中，对将要面向学生

的授课内容和讲座的多媒体课件逐页进行集体审查，

一些感觉不太好把握部分，特别是可以增加效果的图

片、视频等，都要再三讨论，集体决定是否可以使用。

目前看来这样做是非常有必要的，也是把握好适度原

则的最主要的做法。

“适当”是指性教育的方法和校方及教育的态度

要适当，要在形式和方法上设身处地理解大学生的情

感，尊重他们的人格，特别要注意的是不能随便触及到

个人不愿公开的隐私，要遵守保密的要求，坚持人性

化、科学性和正确性的标准。

３．５　编写适合本校使用的专门教材
目前我们正在编写供本校学生使用的青春期校本

教材《生命·成长———青春期教育教材》。该教材在

设计时考虑了多方面的因素，首先是从青春期全面教

育角度入手，不仅仅是性教育的内容，其实是囊括了与

青春期教育有关的一些内容，尤其是把生命教育与励

志教育结合起来，使得该教材不是一目了然的性教育，

而是青春期的综合教育，两者的有机结合将会收到更

加明显的效果。

３．６　建立家长与学校协调配合的机制
性教育工作不能忽视家庭的作用，这里需要注意

几点：一是让家长能够理解。限于目前我国国民教育

的现状和传统性观念的影响，可能存在部分家长不能

理解的情况，这必然会影响到该工作的顺利开展和所

收到的效果的程度，这在我们开展此项工作的时候就

有较深刻的体会。二是让家长配合。这包括在言行和

实际行为方面的配合，要具有一定的性科学知识水平，

即便不能自己亲自进行教育，也至少对学校教育的内

容有所了解和认可，这样就比较容易使性教育的效果

达到预期目标。要创造良好的家庭性氛围，在自然、平

和、积极、和睦的家庭气氛中强化学校教育的效果。

为达到此目的，有必要定时举办针对家长的宣传

教育活动，请有关专家进行讲座、观看相关影视资料、

进行家长间的经验交流座谈等，目的在于提高他们的

思想认识和性知识水平，掌握必要的性教育方式方法，

使他们与学校教育协调同步，共同为孩子的健康成长

作出努力。

３．７　及时进行效果的反馈与测评
性教育工作既然纳入学校的教育系统就应该随时

对其实效进行评估，在反馈基础上有针对性地进行改

进和提高。具体可参考学校已经常规进行的形式来进

行，比如学生评课、问卷和个别访谈调查、现场了解学

生听课情况和课堂气氛、分析考卷、了解学生参与各种

宣传普及活动的情况等。通过这些工作，我们可以掌

握目前性教育课程的实施情况和基本效果，针对一些

具体问题进行调整和改进。

总之，开展高中生的青春期性教育工作是一件较

为困难的事情，它需要我们的领导者和教育者齐心协

力、共同努力，还要进行多方面的投入和取得相关人员

的支持、配合，只有这样才能真正收到实效。
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中学生早恋中的原始动机

杨鹤鸣

西南大学网络教育学院，重庆，４０００１１

【摘　要】中学生早恋是中国教育面临的一个严峻挑战，是广大教育工作者、学生家长及其社会各阶层人士积极关
注和积极应对的社会现象。这一社会现象也正在不断地挑战着社会的道德认识和道德标准及其学校领导、学校老师、学

生家长和学生本人的神经。中学生早恋是一个较为复杂的生物问题、生理问题、心理问题和社会问题。文章将从心理

学、生理学和社会文化学的角度来研讨中学生早恋中的原始动机。

【关键词】中学生；早恋；原始动机；性文化；内外因素
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１　绪　　论

随着社会的不断发展与进步以及人们生活水平的

不断提高，我国中学生早恋的社会现象在日益增多，并

且逐步呈现出早恋年龄下降的趋势，由此极大地、渐渐

地侵袭和危害着初级中学和高级中学的教学秩序和教

学质量，并且早已经引起了广大教育工作者、学生家长

及社会各阶层人士的积极关注和认真讨论，大有“野火

烧不尽，春风吹又生”之势。因此，作为学习应用心理学

即将毕业的学生，我力图努力地从心理学、生理学和社

会文化学等角度来阐述中学生早恋中的原始动机和需

要，希望能对广大教育工作者和学生家长有所帮助。

２　中学生早恋的现状、影响及危害

２．１　中学生早恋的现状
目前，中学生恋爱已经呈现公开化、普遍化和低龄

化的趋势。据上海市 ２００７年一调查结果显示 ，认为
“中学生男女约会很正常”的初中生比例为 ２１．２９％，
高中生比例为５６．８９％。２４．８％的高中生与异性有过
拥抱行为，９５５％的高中生与异性有过接吻行为，
８６３％的高中生与异性有过性爱抚行为［１］。

据山东省济南市２００７年的调查结果显示：在青少
年中，１５岁以下的学生谈恋爱比率为８．７％，中小学恋
爱的年龄已提前至１１岁。从以上数据可以看出，中学
生恋爱已经呈现普遍化、低龄化和公开化趋势［２］。

２．２　中学生早恋的影响与危害
青少年对恋爱的绚丽一面考虑较多，对责任和后
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果的一面考虑较少。早恋成了青少年们和学校老师及

学生家长必须警惕的成长陷阱。（１）早恋影响中学生
的身心健康。早恋加剧青少年情绪的不稳定性，易引

发消化道疾病、低血糖症状等疾患外，也会变得更加敏

感和沉迷于幻想，容易陷入苦闷焦虑的状态，行为的自

律和自控力会进一步下降。个别青少年抑制不住性冲

动而与异性朋友发生性关系，危害会更是严重。（２）
早恋对中学生的学习干扰极大。多数早恋的青少年都

是沿着“感情直线上升，成绩直线下降”的轨迹运动

的。（３）因为早恋带来的身心压力对于涉世不深、意
志薄弱、情感易于冲动的青少年本来就是一种“超负

荷”运载，易引发流氓、殴斗、盗窃等违法犯罪行为［３］。

３　中学生早恋中的原始动机

３．１动机的概念
动机就是激发和维持个体进行活动，并导致该活

动朝向某一目标的心理倾向或动力。需要是有机体内

部的某种缺乏或不平衡状态，它表现出有机体的生存

和发展对于客观条件的依赖性，是有机体活动的积极

性源泉［４］。

动机是在需要的基础上产生的。当某种需要没有

得到满足时，它会推动人们去寻找满足的对象，从而产

生活动的动机［５］。

３．２　原始动机的概念
根据学习在动机形成和发展中所起的作用，人的

动机可分为原始性动机和习得性动机［５］。原始性动机

也称为原发性动机和生物性动机，是以有机体自身的

生物性需要为基础的，是与生俱来的动机。例如，饥、

渴、缺氧、疼痛、好奇、母性、性欲、排泄等动机都可视为

原始性动机。一般而言，原始性动机对于满足有机体

的生存或种族繁衍的需要是必不可少的［６］。（注：为

了防止原始性动机与性动机的混淆，本文章将原始性

动机简称为原始动机）

根据精神分析和本能论的动机理论，原始动机不

但具有生物性、生理性、遗传性，还具有无意识、能量

大、强度高、自动化、矫正困难等特征。

所以，对于中学生的早恋行为，无益于后日的禁

止，而有益于早期的性教育、性认识和能量疏导。

３．３　中学生早恋中的原始动机的概念
当青少年成长发育进入１２岁左右的青春期的时

候，其恋爱需要逐渐开始形成，出现了性好奇、性幻想、

性学习、性渴望、性尝试、性冲动、性宣泄和对异性产生

了爱慕、关心之情的需要，从而形成了青少年性意识中

男女恋爱的原始动机的基础。

这样，在人类的生存或种族繁衍的生物性需要下，

在青少年日益性成熟的生理性需要下，在青少年性心

理焦虑与青少年反抗心理的驱使下，外加在社会文化

环境的不良性刺激下，从而由此建构了中学生早恋的

原始动机。

中学生早恋中的原始动机就是指中学生在未满

１８周岁前产生恋爱倾向或恋爱动力的原始动机。其
中的主要内容有：性动机、性好奇动机、性学习动机和

性尝试动机等。

４　对中学生早恋中的原始性动机的心理分析

中学生早恋中的原始动机主要就是由性动机、性

好奇动机、性学习动机和性尝试动机构成的。它们无

时无刻、无始无终地干扰和影响着中学生的身心健康

和学习进步。

４．１　好奇动机与性好奇动机
人类和动物都有倾向于寻求刺激，主动探索环境

的好奇动机。例如，著名的瑞士儿童心理学家皮亚杰

（ＪｅａｎＰｉａｇｅｔ，１８９６－１９８０）（Ｐｉａｇｅｔ，１９５２）对人类婴儿
早期的探究反应做了许多的观察。在生命的最初几个

月内，婴儿学会拉绳子以触动一个挂着的拨浪鼓，这被

看做是一种仅仅为了快乐的操作形式。在５～７个月
间婴儿会把蒙在脸上的布拿下来，玩捉迷藏游戏。在

８～１０个月间，婴儿会寻找其他物体后面或下面的东
西。１１个月时，婴儿开始用玩具做实验，改变玩具的
地方或位置。这种好奇或探究的行为是成长中儿童的

一种典型行为，它似乎是人类一切发明与创造的内在

动力的本源所在［６］。

性好奇动机是指人们对人类或动物生殖器结构和

副性特征等主动探索的原始动机。首次表现的出现是

在个体的儿童时期即性器期，再次的出现是在个体生

殖期的开始，直至老年。最早对人类性好奇动机有着

充分描述的是著名的奥地利精神分析学家弗洛伊德

（ＳｉｇｍｕｎｄＦｒｅｕｄ，１８５６－１９３９）。他在以性心理为主题
的人格发展的理论中讲到：

第一阶段：口唇期（０～１岁）。口唇区域成为快感
的中心。婴儿的活动大多以口唇为主，摄入、撕咬、含

住、吐出和紧闭是５种主要的口腔活动模式。如果对
一种原始模式产生固着作用，成年后就可能形成相应

的人格特征。

第二阶段：肛门期（１～３岁）。肛门区域成为性感
区。在这一阶段，儿童会接受排便训练，这是儿童第一



·３６　　　· 中国性科学　２０１１年９月　第２０卷第９期　ＴｈｅＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｕｍａｎＳｅｘｕａｌｉｔｙ　Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０１１　Ｖｏｌ．２０Ｎｏ．９

次接触到外部纪律或权威，因此代表了本我与社会规

范之间的冲突。

第三阶段：性器期（３～６岁）。生殖器成为儿童获
得快感的中心。性好奇心动机就会驱使儿童去探视同

性同伴或异性同伴或者家庭中成年人的性器官。男孩

具有阴茎而表现出急躁、爱虚荣、自负的性格。女孩会

因为没有阴茎而产生阴茎嫉妒和差异焦虑。

第四阶段：潜伏期（６～１２岁）。生殖器仍为快感
的中心，但在这一阶段，儿童的力比多受到压抑，没有

得到明显的表现。儿童这时已经进入学校接受正规教

育，因此，将兴趣从家庭成员转向同伴，特别是同性同

伴，倾向于避开异性同伴。

第五阶段：生殖期（１２～２０岁）。这一阶段是个体
的性发育成熟期，力比多的压抑逐渐解除，生殖器成为

主导的性敏感区，口唇和肛门等成为辅助的性敏感区。

个体开始试图与父母分离，建立自己的生活，逐渐发展

出成人的异性恋［７］。

此阶段的性好奇动机会驱使青少年向异性示好，

以表达爱慕之心。从而也再次引发青少年性学习动

机、性尝试动机和性表达动机的增强。若表达不当或

表达严重受阻，或者由于个体的某种性格等因素影响，

就有可能会导致个体出现心理异常的表现。

４．２　性动机与性学习动机
性动机是由性激素分泌的刺激所引起的。两性在

性成熟时（青春期），雄性的睾丸内分泌一种雄激素，

雌性的卵巢内分泌一种雌激素。由于性激素分泌的刺

激，促使个体产生性动机和性行为，同时也促使其附性

器官（雄性的附睾、输精管、前列腺、精囊等；雌性的输

卵管、子宫、阴道等）和副性特征（男性表现为胡须、突

出的喉头、高大的体格和低沉的声音等；女性表现为发

达的乳房、宽大的骨盆、丰富的皮下脂肪和高调的声音

等）的发育［６］。

环境对成人性行为也有着巨大的影响，其中决定

性因素之一是早期的性经验。性经验对低等动物的交

配行为几乎没有影响，例如，没有性经验的老鼠将像有

性经验的老鼠一样有效地进行交配；但性经验是高等

哺乳动物性行为的主要决定性因素。性经验能影响具

体的性反应［６］。

所以，人类的性经验的建立与高等哺乳动物的性

经验建立一样，都是要通过早期的观察学习而习得的。

性学习动机就是指人类为了生存和繁衍的生物性

需要，而激发和维持个体观察学习他人性行为经验活

动的心理倾向或动力。

４．３　性文化与性学习动机
高等哺乳动物的性经验和人类的性经验的建立，

都是要通过早期的观察学习而习得。但是，由于随着

人类社会的进化和社会文明的进步，人类性经验的后

天的直接观察学习就变得越来越更加的困难和几乎的

不可能。于是，在人类社会文明进步的历程中的同时，

就自然而然地产生了———社会性文化（简称性文化），

以弥补人们早期对性经验获得的缺失，特别是对性发

育刚刚趋于成熟的青少年的性经验的建构和积累尤为

重要。

性文化就是有关人类性爱生活的方式、规则、知识

和艺术。或者讲是人们以何种方式来满足性欲，以何

种方式来表达性的兴趣和性的情感，以及对性的认识

水平等。它是人类性经验、性知识及性艺术的积累和

表达。性文化有广义和狭义之分。

狭义的性文化是指内容与性密切相关的性信息，

如人体绘画、人体雕塑、通俗歌曲、言情小说、爱情诗及

有关的电影、电视等，这些也是大众消费文化的重要组

成部分，但这些信息如果超过了本民族文化的习俗限

制，往往就会受到限制，就成了色情淫秽物品。广义的

性文化除了上述内容外，还包括人类的性行为、性科

学、性教育、性道德、性法律、求爱风俗、婚嫁仪式、男女

服饰、美容化妆等，以及与之相适应的性观念［８］。

性文化的出现在很大程度上从侧面满足了人类性

学习动机的需要及其性经验的建立和积累。由此，从

某种意义上讲，正是因为有了性文化的产生和发展，才

使人类的生存和种族的繁衍得到了有效的延续，从而

阻止了人类社会在自身的文明进步中灭亡的可能性。

也正是由于人类性经验的后天直接观察学习的缺

失，反而大大地强化了人类性学习的动机和行为，使青

少年刚一进入性成熟期就表现得非常的强烈。

性学习动机是人类与生俱来的，是激发和维持成

人个体进行性活动，并导致该活动朝向某一目标的心

理倾向或动力。现在，中学教育中开展的性教育课程

正是迎合了青少年强烈的性学习动机的需要。如果学

校不能很好地占领这一性教育阵地，那么，青少年就有

可能通过其它渠道和方式而获得非正规的或糜烂的性

经验，这就有可能会导致出现青少年早恋、青少年性侵

犯和青少年犯罪率不断上升的危险。所以，及时的、全

面的、完整的、充分的性教育课程的实施，才是防止激

发中学生早恋的原始动机转化为行动的最有效的手段

和措施。

４．４　性表达与性尝试动机
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有学习就有表达，有表达就有尝试。正是由于在

性机能刚刚趋于成熟的青少年的意识中或无意识中存

在着强烈的性学习动机，就自然而然会使部分青年人

产生性表达的欲望和需求，以获得某种快乐和满足。

例如，近年来在香港和内地发生的艳照门事件及其各

类色情文化中的内外性表达等。

中学生早恋的大多数是人生的初恋，是纯洁而美

好的动物性的恋情，它没有过多的世俗的物质条件的

限制和市侩的精神文化的污染；但是，他们往往都是以

失败的结局而告终，其背后的主要因素之一，是由于存

在着短期性性行为的性尝试动机 （不排除来自于家

庭、学校和社会的干预及恋爱中个体矛盾产生等其它

因素）。

过早的初恋常常是没有恋爱、结婚、生子的成熟意

识和心理准备及物质基础。自然而然，大多数中学生

的早恋就不可能成为婚姻的基础，获取的只是恋爱经

验、性经验或痛苦的或消极的经验教训等。

所以，中学生早恋背后的原始动机是存在着———

性尝试动机，遵循的是原始的快乐原则。这种原始动

机和这样的早恋现象就非常容易会催化出青少年人生

的诸多恶果，并且有可能由此带坏中学校的校园风气

和污染社会环境。

５　激发中学生早恋中的原始性动机
转化为行为的内外因素

　　内外因素有以下几方面：（１）幼儿时期性教育的
缺乏。这是指父母对幼儿（３～６岁）性知识教育的缺
少和不正确的性知识教育而造成的。例如，在如何回

答幼儿的：“妈妈我是从哪里来的？”“我为什么没有鸡

鸡？”的问题上等。（２）获得母爱或父爱的不足。这在
单亲家庭、留守儿童、遗弃儿童、习得性无助儿童、父母

童年遭遇的再现等方面尤为突出。（３）父母婚姻存在
问题。例如，父母经常争吵、暴力家庭、父母离异等。

（４）家庭教育中的不良影响。这是由于父母不良的价
值观、道德观和不良的行为对子女成长的教育和影响。

（５）学校教育中的某些缺失。一是指学校性教育课程
的缺失和不足；二是指学校管理者和教育者对学生娱

乐生活关爱的缺失和不足。（６）业余兴趣爱好的狭
窄。在课余生活中，如果没有被良好的兴趣和爱好所

占领，就容易产生个体心理空虚而被社会的不良之风

所侵袭。（７）学习生活压力的过大。如果，没有掌握
排解压力和缓解压力的正确与良好的方法，或者，缺少

学校心理辅导老师的及时帮助，则有可能会导致部分

中学生以谈情说爱的方式来缓解学习生活的压力。

（８）不良的社会生活环境的影响。主要是指社会上不
良的社会现象和不良的资讯信息及不良的网络信息的

影响。（９）个体外貌、气质、性格、能力等特点的影响。
“窈窕淑女，君子好逑。”、“爱美之心人皆有之”以及

“从众心理”等。（１０）个体生理发育与心理发展的矛
盾。这是指青春期，青少年个体性生理发育的成熟性

与个体心理发展的滞后性的矛盾。青少年个体的性冲

动的能量，往往是大大于青少年的性自我控制的能量。

６　结　　论

中学生的早恋是一个较为复杂的生物问题、生理

问题、心理问题和社会问题。在对年满１４周岁的青少
年，单纯地从事件的表面上来看，中学生恋爱并不构成

犯罪，也不属于心理异常，也可能不存在道德问题。只

是说：在不恰当的年龄做了一件不恰当的事情。但是，

由于它直接影响和危害了中学生的学习成绩、身心健

康和学校的教育秩序及教学质量，令大多数学生家长、

学校老师、学校领导及社会人士的极为担忧和惧怕。

所以，我们要充分地认识到和清醒地看见到，在中

学生早恋问题中性教育的重要性、及时性、充分性和敏

感性。如果，青少年能够顺利地和健康地接受中学校

的性教育知识，则相信他们的大多数就有能力控制和

引导自身的性好奇动机、性学习动机、性尝试动机和性

表达动机等原始动机的能量，使之通过升华的途径释

放出来，为人类社会的文明和创造作出贡献，从而达到

理想的完美人格。如果，他人或自己对中学生早恋问

题的处理不当，那么，就有可能会出现青少年心理异

常、性角色混乱、青少年性道德侵犯或青少年犯罪或家

庭破裂等社会问题。

中学生早恋中的原始动机随时都有可能转化为中

学生个体的早恋行为，认识中学生早恋中的原始动机，

就有助于提高学校老师和学生家长的认识能力、判断

能力和教育能力，进而采取适当的教育手段和防范措

施，从而使每一位中学生都能够安全地、健康地、愉快

地度过在中等教育学校的学习阶段及美好的青春

年华。

最后强调，中学生的早恋是一个较为复杂的生物

问题、生理问题、心理问题和社会问题，单单只是从中

学生早恋中的原始动机来分析青少年的早恋心理还是

远远不够的。

（下转第３９页）
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佛眼中的“性爱”世界
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【摘　要】佛教作为我国最大的宗教之一，积极的影响了我们中华民族文化的形成发展。本文介绍了佛教中的性爱
世界及众生的性爱方式，佛对众生的性爱开示对我们社会家庭的积极影响。
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【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｂｕｄｄｈｉｓｍ，Ｓｅｘｕａｌｄｅｓｉｒｅ

　　佛教自汉代传入我国以来，成为我国文化教育影
响最大的宗教之一。其历史悠久和瀚如烟海的经典、

深邃的思想积极地影响着我们工作、学习、生活的方方

面面，成为中华民族文化重要的组成部分。

在佛的眼中是有着完整的性爱世界。

在佛的宇宙观中，众生有三界，其中的欲界，即有

性欲的一界众生，大致包括我们这些凡夫俗子地球人

及天人，性欲心相应也有六欲即：受欲、交、抱、握、笑及

视。我们地球人的六种性欲心皆有且很重。欲界中的

天界有六层，亦称六欲天，天界越高性欲心越淡。第一

层离我们最近的叫四天王天，四天王天在佛经说来是

在须弥山腰。须弥山是座大山，这是形象的说法，只是

打个比方，可以理解为引力场。太阳和月亮都在须弥

山腰转。四天王天分东西南北四天。这里的天人还是

有性欲心即“受欲”。受欲就是接受性欲心，和我们地

球人差不多，性欲心还很浓，只是稍微淡了一些。第二

层天是忉利天，就是我们所说的玉皇大帝（释提桓因）

住的地方。“忉利”两个字翻成中文就是三十三，所以

也叫三十三天。这层天不是说有三十三层，而是分东

西南北中五方。东西南北每一方横向有八天，四乘八

得三十二，加中央一方就是三十三。玉皇大帝（释提

桓因）就住在中央的一方，统治东南西北四方，也可以

管理我们人间。这层天的性欲心比四天王天又减少

了，但男女还是要相交的，即“交”。第三层是夜摩天，

在夜摩天不论日夜都是亮的，它是以莲花开了作为白

天，莲花合起来做为黑夜。夜摩天的性欲心比前两层

天又减少了，减少到什么程度呢？只是拥抱一下就可

以了，即“抱”，只以双方的拥抱便满足了相互的性欲。

第四层是兜率天，性欲心又淡了一些。男女两人只需

拉手就行，即“握”。就像我们见面握手一样，抱也不

用抱了。第五层化乐天，性欲心就更淡了，只是相对深

情的一笑就行了，即“笑”。男女相对一笑，碰都不碰

了，手也不用拉了。第六层是他化自在天。他化自在

天是欲界天顶，这地方男女两人笑也不用笑了，只是相
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对一看就好了，即“视”。所以受欲、交、抱、握、笑、视

都是性欲心，性欲心断了就是超升欲界了。

站在佛法的立场上，众生还是少欲的好，如要超脱

生死轮回是要断尽淫欲心的，认为“淫欲心是生死根

本”。即便不能无欲，也是淡薄方好，随着性欲的淡

薄，生命的层次也越高。然欲界众生不能无欲，但要节

欲，不能纵欲。佛法是严斥“邪淫”的，即合法夫妻外

的性关系。佛言：“节己莫淫她，自妻生自足，是故妻

爱己，不为他人侵。”真为所有男士的千金不易之谈。

对女士有“矜庄诫慎，恒恐不及”的教诲，即守贞重节、

忠贞爱情、慎守道德、作风正派，才能家庭和睦幸福。

佛法是允许“正淫”的，即合法的夫妻关系，并主张夫

妻合敬，共同组织幸福、和谐、美满的家庭。佛陀在

《玉耶女经》中指出：“恩爱亲昵，同心异形，尊奉敬慎，

无骄慢情，家殷丰盈，待接宾客，称扬善名，最为夫妇之

道。”这段话虽过去两千五百多年，仍可视为我们今天

夫妇之道大纲。

目前，各种媒体对西方性开放的观点认识有失偏

颇，导致性教育观念混乱。中国传统文化认为人生有

三戒，青少年身心发育不成熟需要戒贪色，中年人戒之

在斗，老年人戒之在贪。中医认为人的生命是由父精

母血结合诞生，一旦色情泛滥就会伤害男女身体。人

类性行为应该有规律地进行：３０岁８天一次正淫，４０
岁１５天一次，５０岁３０天一次，６０岁就要停止。

今天我们要吸收人类的一切先进文化，为建设和

谐社会服务。作为我们优秀的中华传统文化重要组成

部分，佛教中的积极因素是值得我们去学习和借鉴的。
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一味追求恋爱，为“爱”疯狂的一族。这些影响护生恋

爱的因素提示我们：在护生性教育工作中，我们可以有

效发挥这些因素的制约、教育作用，正确引导护生面

对、处理恋爱问题，提高她们对恋爱的理性认识及防范

恋爱风险的意识。这些措施，可以为高校的大学生性

教育带来新的活力。
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深圳青年男女婚恋观念和性行为调查报告

何胜昔 吴露萍 陶 林 胡序怀

深圳市计划生育服务中心，广东 深圳 ５１８０２８

【摘　要】目的：了解深圳市流动人口婚恋观念和性行为问题，为流动人口婚恋指导提供参考依据。方法：对男性４２
人和女性５６２人的婚恋观念和择偶模式进行匿名问卷调查，并进行分析统计。结果：１．７．３％未婚女青年可接受被包养
做情人，而男性青年对此问题的可接受程度较高；２．接受婚前多个性伴侣的男性比例为７７．５％，约有５０％的女性反对婚
前多个性伴侣；男女青年有显著的差异，Ｐ值为０．００４＜０．０１。结论：未婚青年男女对婚恋观念和性行为观念在婚姻中的
重要性认识没有达成共识，婚姻的观念受社会和物质环境影响，“二奶”现象归结于生活的客观物质现实。

【关键词】流动人口；婚恋观；性行为；现状调查
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　　自深圳建市３０年来，流动人口为深圳的发展和进
步带来了丰富的劳动力、新技术、新思想，深圳市具有

典型的移民城市的特点，不可否认的是深圳之所以能

如此快速发展，离不开流动人口做出的巨大贡献。在

深服务的流动人口平均年龄较低，未婚青年男女较多，

且在深圳停滞时间较长，并有一部分在深圳择偶、恋爱

并组成家庭，但也有许多未婚青年因为在深圳没有丰

富的社会资源、缺乏足够的社会支持而出现许多婚恋

问题，因此，为流动人口提供择偶、婚恋指导是体现政

府服务于民的重要内容，也是维持社会稳定的重要

工作。

１　对象和方法

１１ 对象和调查方法

选择在深圳居住超过６个月的未婚流动人口，发
放问卷８００份，收回６０４份，有效回收率为７５５％，其
中包括男性对象４２人和女性对象５６２人，由于抽样群
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体中女工较多，所以数据会有一些偏差。对每名对象

进行匿名问卷调查，为了弥补男女比例的失衡，我们对

部分对象进行了深入的访谈。

１２ 调查内容

本问卷主要分为三部分。第一部分：１～６题主要
是被访者的一些基本信息，比如年龄、性别和学历；第

二部分：７～１０题主要是调查流动人口的婚恋观念；第
三部分：１１～１７题主要是调查流动人口对性行为的
态度。

１３　统计方法
描述性统计对象的年龄、文化程度，对比青年男女

在恋爱方式和婚恋观念和对性行为的态度等方面的

差异。

问卷采用 Ｅｐｉｄａｔａ３０录入，所有数据采用软件
Ｓｐｓｓ１３０进行统计分析。

２　结　　果

２１　基本情况
调查的６０４位对象平均年龄２７０３±６８岁，平均

月收入为２２９０８９±１１２７３元，最高收入８０００元。其
中有大学本科学历者为７４人，占１２３％；大专学历为
２０１人，占３３３％；高中学历２７３人，占４５２％；初中学
历及以下者为５６人，占９２％。
２２ 婚恋观念的调查结果

问题１：你是否接受先找一个男朋友（女朋友）一
起玩，至于能不能结婚到时候再说。表１。

表１　问题１的调查结果

男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

完全接受 ３ ７．５ １９ ３．４

能够接受 ９ ２２．５ ７７ １３．８

可能接受 １２ ３０．０ １３２ ２３．７

反对 １０ ２５．０ ２２０ ３９．６

坚决反对 ４ １０．０ ８４ １５．１

６．６２２ ０．１５７

从表１看，大家对找朋友的态度没有显著的差异，
因为在深圳工作的流动性，而且远离亲人，感情空虚，

生活单调乏味，大家需要朋友的支持，但是青年男女都

持比较负责任的态度，认为找朋友不能只是为了玩，因

此，反对玩玩而已的态度的女性占 ５４７％，男性也
有３５％。

问题２：如果一个已经结婚的男性（女性）真心爱

你，并且能够为你提供房屋和金钱，你是不是能够与他

（她）保持情人关系？见表２。

表２　问题２的调查结果

男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

肯定会 ４ １０．０ ７ １．３

可能会 ５ １２．５ ３２ ５．８

不确定 １１ ２７．５ ５７ １０．３

可能不会 ４ １０．０ ８０ １４．４

一定不会 １０ ２５．０ ３５８ ６４．４

２９．４７８ ０．０００

目前对于二奶现象的看法，有三种态度：（１）坚决
反对，认为是不道德的行为，是精神上的沦陷，物质上

的追求的典型，令人厌恶和排斥，是满足个人私欲的自

私行为；（２）中立态度，认为是人家的私事，自己管好
自己就可以了，没什么特别的看法，有看法也阻止不

了，就算你不当二奶，也会有人当；（３）理解二奶，认为
第三者插足并不一定就要把错全部堆在“二奶”上，事

出有因，每个当事者都要负责任，二奶是社会发展的衍

生物，对于有钱人的世界来说，是很正常的现象，个人

的视角不通，理解的东西就会偏激起来。

从这项调查看出，深圳未婚女青年对被包养做情

人的态度还是很明确，只有７３％的人觉得可能接受，
当然因为深圳市相对来说未婚女性数量多，愿意做

“二奶”者比例不大，但是人数还是不少；而未婚男青

年对保持情人的态度也保持相对开放的态度，从比例

来看还大于女性对被包养的倾向。

问题３：如果为了留在深圳，与一个你不喜欢的人
结婚（有户口和房子）你愿意吗？表３。

表３　问题３的调查结果

男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

非常愿意 ４ １０．０ ３ ．５

愿意 ３ ７．５ １３ ２．３

可能愿意 ５ １２．５ ７４ １３．３

不愿意 １５ ３７．５ ２５２ ４５．３

肯定不愿意 １１ ２７．５ １８０ ３２．４

１５．８８０ ０．００３

现在的社会舆论偏向于评价新时代的女性更实

际，比较重视物质生活，而较少考虑精神的追求，所谓



·４２　　　· 中国性科学　２０１１年９月　第２０卷第９期　ＴｈｅＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｕｍａｎＳｅｘｕａｌｉｔｙ　Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０１１　Ｖｏｌ．２０Ｎｏ．９

的“宁肯坐在宝马车里哭，也不要站在马路边笑”，但

是这项调查数据也同时显示了时代发展的另一面，不

仅是女性向物质生活低头了，男性同样也会有在艰难

的生活面前，选择委屈自己的感情，而选择房子和车子

的倾向。

问题４：如果一个比你年龄大２０岁、已经离婚并
且有一个孩子的男性希望与结婚，他能够给你解决户

口问题，你会不会嫁给他？

如果一个比你年龄大１０岁左右，已经离婚并且有
一个孩子的女性希望与你结婚，她能够给你经济资助，

你愿不愿意娶她？见表４。

表４　问题４的调查结果

男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

非常愿意 ２ ５．０ ７ １．３

愿意 ９ ２２．５ ３４ ６．１

可能愿意 ６ １５．０ ６７ １２．１

不愿意 ５ １２．５ ９５ １７．１

肯定不愿意 ６ １５．０ ２９７ ５３．４

２５．１７４ ０．０００

表４和表３的结果反映了同样的事实，就是男女
青年在深圳打工拼搏，如果有机会借助婚姻的关系来

改善自己的生存状况，都可能会放弃对爱情的执着，对

于在深圳打工的男青年来说更是反映出明显的物质决

定性。

２２ 性行为态度的调查结果

问题５：你认为性生活在婚姻中的重要性应该占
的比重是（　）％？见表５。

表５　问题５的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

２５ １ ２．５ ３６ ８．２

３０ ４ １０．０ ６３ １４．３

４０ ３ ７．５ ２７ ６．１

５０ ９ ２２．５ １５４ ３４．９

６０ ５ １２．５ ４３ ９．８

７０ ２ ５．０ ２６ ５．９

８０ ８ ２０ ５３ １２．０

９０ １ ２．５ ２８ ６．３

９９ ３ ７．５ １１ ２．５

９．４８６ ０．３０３

从表５的结果分析，未婚青年男女对性生活在婚
姻中的重要性认识没有达成共识，这也反映了我国性

教育的普及力度不够，全民对性生活的认识各自持不

同的态度，比较多的年轻人是觉得“对半吧”，相对来

说，男性对性生活的重要性的认识较高些，但总体没有

显著差异。

问题６：你们看过色情影碟吗？见表６。

表６　问题６的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

经常看 ５ １２．５ １ ．２

有时看 ２８ ７０．０ １６７ ３０．０

想看但没看过 ２ ５．０ ６５ １１．７

不想看也没看过 ２ ５．０ ２７２ ４８．９

６２．５４２ ０．０００

表６的结果显示出男女青年在对待色情影碟上具
有显著的差异，这本身也体现了男女青年对性行为的

态度的开放程度，也是男女性心理差异的一种具体表

现，男性可以通过色情影碟来获取性的满足，而女性更

偏向于对情感的需求。

问题７：你怎样看青年人婚前有过几个性伴侣（发
生性关系的异性）？见表７。

表７　问题７的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

完全接受 ３ ７．５ １３ ２．３

能够接受 １５ ３７．５ １０２ １８．３

可能接受 １３ ３２．５ １４４ ２５．９

反对 ６ １５．０ １７９ ３２．２

坚决反对 ３ ７．５ ９５ １７．１

１５．６０８
０．００４

＜０．０１

从此问题看出，深圳市流动人口中青年男女对婚

前性伴侣的态度有显著的差异，Ｐ值为０００４＜００１，
男性青年对婚前性伴侣持较为开放的态度，接受婚前

多个性伴侣的男性比例为７７５％，而女性的态度相对
保守，约有５０％的女性反对婚前多个性伴侣。

问题８：你对未婚男女青年之间发生婚前性行为持什
么态度？见表８。
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表８　问题８的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

完全接受 ９ ２２．５ ２５ ４．５

能够接受 １６ ４０．０ １９２ ３４．５

可能接受 １１ ２７．５ １６２ ２９．１

反对 ３ ７．５ １０３ １８．５

坚决反对 １ ２．５ ４６ ８．３

１８．３７４
０．００１

＜０．０５

从表８的结果看来，青年男女对婚前性行为的态
度也有显著的差异，Ｐ值为０００１＜００１，反对婚前性
行为的男性仅为１０％，而女性不接受婚前性行为者达
到２６８％。

问题９：有人认为一个人生活太寂寞，所以有一个
男人（女人）能够喜欢我，能够给我性满足就够了，他

（她）与其他女孩（男人）是否有性关系也无所谓。你

怎么看？见表９。

表９　问题９的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

完全接受 ２ ５．０ ３ ．５

能够接受 ４ １０．０ ８ １．４

可能接受 ８ ２０．０ １８ ３．２

反对 １６ ４０．０ ２３１ ４１．５

坚决反对 ８ ２０．０ ２６９ ４８．４

３３．７０４ ０．０００

对性行为的态度，在青年男女之间的差异在这项

调查中更显著地问题达出来，假如生活太寂寞，女性对

性满足的需求相对还是较少，仅有５％的女性能接受
因为喜欢而发生性行为，而可以不考虑爱情的排他性，

在爱与性的选择中男性可能偏向于选择性的需求

满足。

问题１０：如果你了解到正在交往的朋友以往与其
他异性同居过或发生过性行为，你还愿意与他（或她）

继续交往吗？见表１０。
从表１０看来，青年男女对待感情和性的纯洁的态

度还是基本一致的，假如两人有感情，就可以接受对方

的过去，而不必要去纠结于“处女情结”中，当然，如果

是对方欺骗“我”，那就要视具体情况认真分析了。

问题１１：你认为不能讨论性方面问题的主要原因
是什么？见表１１。

表１０　问题１０的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

绝对不愿意 ７ １７．５ ５２ ９．４

不愿意 ５ １２．５ ８３ １４．９

不一定 １５ ３７．５ ２４８ ４４．６

愿意 １０ ２５．０ １４１ ２５．４

很愿意 ２ ５．０ ２ ０．４

８．１７９ ０．．８５

表１１　问题１１的调查结果

比重
男性

频数 百分比％

女性

频数 百分比％
χ２ Ｐ

害羞 １１ ２７．５ ２５６ ４６．０

性是肮脏的 １ ２．５ ５ ．９

社会文化习俗不允许 １５ ３７．５ ８６ １５．５

大家都懂了 １０ ２５．０ １０５ １８．９

１２．２２５０．００７

男女两性能否坦诚地交流双方的性感受，这既是

由双方感情和信任程度决定的，也是对性的认识和观

念决定的。在面对性的问题时，女性认为自己不敢和

他人讨论，也不敢和丈夫讨论，是觉得很害羞，这就是

一个认识问题，提醒教育工作者们，青少年的性健康教

育还必须推广普及。而男性觉得如果和他人公开讨论

性问题是不受社会认同的，是不被允许的，这相对来说

也反映了社会对性的宽容性，反映了社会对性权力的

尊重程度，这也可以看成为一个社会问题。

３　讨　　论

３１　婚恋观念在多大程度上受社会物质的制约
力的影响？

社会文明发展到今天，物质资源丰富，生活水平提

升，但是人们的幸福指数没有随着物质的丰富而提高。

在婚恋方面越来越多的问题困扰着在深圳奋斗的年

轻人。

面对城市的高房价、生存压力和竞争使得年轻人

的爱情也参杂了很多现实的内容。在深圳工作的流动

人口中绝大部分青年人都是远离亲人，缺乏社会的支

持系统，感情空虚，生活单调乏味。虽然他们都希望有

能力对自己的感情负责任，５４７％的女性反对将谈爱
看成是玩玩而已，但是，他们对自己是否能和对方走入
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婚姻其实也不是很有信心。买不起房，把家安在哪里？

这是一个很现实的问题。

随着社会的发展，观念也在更新，原来为传统舆论

所不齿的“二奶”现象已经升级成为“情人”的含义，更

具有包容性和随意性。有近５０％的男性在犹豫如果
遇到一个相爱的“富婆”，做情人也未尝不可；也有

１７％的女性愿意接受做“富翁”的情人。可见，物质的
保障是都市人生的必需品呀！谁说物质没有诱惑

力呢？

３２ 社会的发展和性教育的推广是怎样影响着

人们的“性福”生活的？

性是一种自然本能，尊重性权利，反映了社会对人

性的宽容。但是不可否认的是，它同时也受社会物质

的发展和文化环境的制约。在我国，随着婚恋观念的

变化，对性行为的态度也发生了很多的改变。青少年

婚前性行为已日见普遍，而且呈上升趋势，婚前性行

为、人工流产和性病的发生已不罕见。已有的国内外

的一些研究发现，男生对婚前性行为的态度比女生更

加开放。这种现象的发生一方面是受我国传统性道德

和文化的影响，另一方面也与性行为导致的不良后果

（如非意愿妊娠和人工流产）与女性生殖健康的关系

更为密切有关［２～４］。女性发生婚前性行为后，生理和

心理的负担和代价比男性高，因此往往会三思而行，且

女性往往更倾向于情感的依赖。另外，在恋爱过程中，

男性具有更强的占有欲，往往采取主动进攻的方式，而

处于被动地位的女性在生理和心理上比较容易受

伤害。

在我们的调查中，深圳市的流动人口对性行为的

态度也比较开放，９０％的男性接受婚前性行为，７３％的
女性也表示可以接受婚前性行为；３５％的男性和５％
的女性对自己的性需求表达了充分的尊重，在寂寞的

城市生活中，只要双方有好感，可以不考虑爱情的排他

性，这也就可以解释为什么会出现越来越多的“一夜

情”现象。

可是，调查也发现，虽然青年男女对婚前性行为非

常宽容，但是，真正面对自己的性生活质量、性健康问

题、面对自己的性感受的交流时，大家都还是比较保

守。有些观点认为只要两人有感情，性生活的数量和

质量都是不需要考虑的问题，对于婚姻中性生活质量

的重要性的评价，出现了严重的低估。约８０％的男性
认为性生活在婚姻中所占的比例超过５０％，３０％的男
性认为性生活的比例应该在８０％以上，而７０％女性也
认识到了性生活的重要性，２０％的女性认为婚姻中性
生活的质量所占的比重超过了８０％。不论男女，大家
都会觉得不太愿意和他人交流性的问题，包括和医生

咨询性健康问题，夫妻之间交流性感受和性需求，其中

比较普遍的一个原因是觉得“害羞”。为什么会产生

“害羞”的心理？这既是一个认识的问题，也是一个态

度的问题。男女两性能否坦诚地交流双方的性感受，

这既是由双方感情和信任程度决定的，也是对性的认

识和观念决定的。在面对性的问题时，女性认为自己

不敢和他人讨论，也不敢和丈夫讨论，是觉得很害羞，

这就是一个认识问题，提醒教育工作者们，青少年的性

健康教育还必须推广普及。而男性觉得如果和他人公

开讨论性问题是不受社会认同的，是不被允许的，这相

对来说也反映了社会对性的宽容性，反映了社会对性

权力的尊重程度，这也可以看成为一个社会问题。

４ 结　　论

婚恋观念受社会物质环境的影响，出现“二奶”、

“情人”的现象是客观物质生活的现实所致。虽然婚

前性行为已为人们所接受，但这并不代表人们懂得尊

重自己和他人的性权力，也不代表人们已经理解性行

为对自己和他人的意义。为了提高人们的生活水平和

幸福指数，全民性健康教育应该进一步普及和推广。
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透过国际人权法和部分国家立法审视中国同性恋现状及建议

刘旭东
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【摘　要】同性恋是一个敏感的话题（至少在中国），同性恋者广泛分布在世界的各个国家之中。作为人类的一分
子，同性恋者应当享有和异性恋者同样的权利，这是国际人权的必然要求。世界各国对同性恋的态度和做法大相径庭，

但目前很多西方国家已经形成了保护同性恋权益的法律。可以说，加强对同性恋权益的保护，是尊重和捍卫人权的必然

要求，是大势所趋。而同性恋者在当代中国的地位并不明朗，１９９７年修改后的刑法虽没有明确禁止同性恋行为，但也没
有任何一部法律承认同性恋者的地位。中国作为一个在国际上越来越多的展现自我之国家，更应该顺应历史潮流，正视

同性恋问题，积极保护同性恋者的权益，以此来展现一个尊重人权的民族之伟大风貌。

【关键词】同性恋；国际人权；立法；李银河；同性婚姻；异性婚姻
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１　走近同性恋

在通过国际法和部分国家立法来审视同性恋之

前，我们要首先了解同性恋及其形成原因。同性恋

（ｈｏｍｏｓｅｘｕａｌｉｔｙ）是由一名德国医生 Ｂｅｎｋｅｒｔ于１８６９年
创造的。这个词描述的是，对异性人士不能做出性反

应，却被自己同性别的人所吸引。过去绝大部分的人，

甚至今天仍有很多人认为同性恋是一种变态行为亦或

是一种疾病，这种观点是非常主观武断的。

１９７３年，美国心理协会、美国精神医学会，把同性
恋行为与疾病彻底分离。将同性恋的定义更正为：同

性恋是指一个人无论在性爱、心理、情感及社交上的兴

趣，主要对象均为同性别的人，这样的兴趣并未从外显

行为中表露出来。２００１年４月２０日，《中国精神障碍
分类与诊断标准》第三版出版，在诊断标准中对同性
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恋的定义作了非常明确的规定，认为同性恋并非一定

是心理异常。由此，同性恋在中国不再被统划为病态，

不再把同性恋看作一种病态心理。

同性恋其实是一个复杂的社会问题，但论及对同

性恋的保护，可以说立法是最可靠不过的了。特别是

在中国，目前还没有任何一部法律来维护同性恋者的

“特殊”权利。因此，本人将通过国际人权法和世界各

国立法来审视中国同性恋现状并提出建议。

２　人权、国际人权法和同性恋

２．１　人权下的同性恋
人权通常被理解为人类所固有的那些权利。人权

观念承认每一个人都有权享有自己与生俱来的人权，

而不为其种族、肤色、性别、语言、国籍、宗教、政治或其

他差异所干涉。人权具有以下几个特点：人权是普遍

的，就是说任何人都平等的无差别的享有人权，不管人

和人之间有多大的区别；人权是不可剥夺的，没有人可

以被剥夺其人权，尽管有时会被合法的限制；人权是不

可分割的，因为各个人权都是紧密联系而又相互依存

的，没有先后之分，对之应同等尊重。

然而，对于人权的具体定义即人权究竟应该包括

哪些内容，存在着巨大的争议，因为我们必须要承认世

界的多样性和文化的差异性，不同的民族，不同的国

家，对人权的理解肯定是有着极大的差异的。为了解

决这个难题，当代英国思想家米尔恩提出了“作为最

低限度标准的人权”。其核心内容主要有两点：第一，

由于社会发展的不平衡性和道德规范的多样性，得到

某种共同体认可的权利，没有足够的理由被认为也同

样适用于其他共同体。第二，无论社会发展和道德规

范存在多么大的差异，一些最低限度的人权必须得到

所有共同体的一致拥护。总结起来，人权标准是最低

的，所以才能成为普遍的；因为是普遍的，所以也只能

是最低的。

维护同性恋者人权的第一步是要明确同性恋者是

不是人，是不是自然人，精神是否正常。幸运的是，世

界上绝大部分国家对此是肯定的，不管是医学上，还是

法律上。那么，通过对人权的基本认识我们来看同性

恋，问题就明朗多了。同性恋者和异性恋者共同组成

了人类社会，我们不能因为他们（她们）占少数而将他

们的人权剥夺，正如我们不能因为有的人是左撇子而

去歧视他们。因为人类本身就是具有极大差异性的。

对此，很多反对者会说，当今社会并没有剥夺同性恋者

的人权，因为他们（她们）也同样享有生命权，健康权

等等。但问题是，人权是不能被分割的，诚然，同性恋

者的生命权和异性恋者毫无差异（至少在大多数国家

如此），但作为基本人权内容之一的婚姻权为什么他

们（她们）在很多国家不能享有呢？没有谁会反对婚

姻权是最基本的人权之一的观点，因为人类有追求幸

福的权利。在下面的论述中会提及到，有些国家甚至

连同性之间的性交行为也是禁止的，中国虽没有明确

禁止同性之间的性交行为，但一般情况下会被处以治

安处罚。这其实也是违背人权的，因为性交权也是基

本的人权。福柯认为，性在任何情况下都不应成为立

法的惩罚对象。尽管这一理论稍显激进，但李银河教

授认为，如果将强奸和违反儿童意愿除外，这一理论便

可自圆其说了［１］。确实，自由的选择性交的确是人权

的基本内容，它不仅应该合理、合法的存在于异性恋者

之中，它也应该平等的存在于同性恋者之中。任何反

对或者阻碍同性恋自由性交的行为，其实都是违背人

权的基本要求的。

因此，同性恋者和异性恋者一样，都平等无差别的

享有人权，当今社会异性恋者享有的一切权利，同性恋

都应当享有，除非是由于他们（她们）的生理不允许，

比如，婚者之间的生育。我们应该尊重他们（她们）的

人格，尊重他们（她们）的生活方式，尤其是在性交权、

恋爱权和婚姻权方面，他们（她们）应该和异性恋者享

有平等的地位。之所以强调“性”这一权利，是因为大

部分禁止性规定就在于此。

２．２　国际人权法下的同性恋
人权虽为人类固有的权利，但在文明社会，倘若没

有通过立法或类似立法的方式予以保护，那么人权则

犹如狂风下裸露的玫瑰，虽然美好，却又稍纵即逝。基

本的人权是通过国际人权法正确表述的。第二次世界

大战以后，随着《联合国宪章》和《世界人权宣言》的问

世，对人权的保护业已成为国际法的重要内容之一。

到今天，国际人权法作为国际法的一个重要分支，越来

越多的发挥着保护人权的不可替代的作用。

国际人权法并不是一部独立的法典，它主要包括

各种条约和习俗以及各种宣言、准则和法则。其中尤

以《世界人权宣言》、《公民权利和政治权利国际公约》

和《经济、社会和文化国际公约》为代表。目前，许多

国家通过宪法和其他法律正式对人权予以保护，有时

直接引用国际人权的内容。

《世界人权宣言》的主要条文有：第一条，人人生

而自由，在尊严和权利上一律平等，他们赋有理性和良

心，并应以兄弟关系的精神相对待；第三条，人人有权
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享有生命、自由和人身安全；第十二条，任何人的私生

活、家庭、住宅和通信不得任意干涉，他的荣誉和名誉

不得加以攻击，人人有权享受法律保护，以免受这种干

涉或攻击。《公民权利和政治权利国际公约》和《经

济、社会和文化权利国际公约》规定，公民享有平等

权、名誉权、隐私权、人格尊严权、婚姻自由、劳动权、劳

动自由、自由选择职业权、雇佣机会平等权、享受适当

工作条件权等权利。联合国的《禁止酷刑公约》第 １
款也明确反对“基于任何理由的歧视行为”。

１９９９年８月２３日，由世界性学会（ＷｏｒｌｄＡｓｓｏｃｉａ
ｔｉｏｎｆｏｒＳｅｘｕａｌｉｔｙ）组织、有３０多个国家和地区参加的
世界性学大会在中国香港举行，会议通过的《香港性

权宣言》对性权利进行全面、具体规范阐释，《香港性

权宣言》宣称性是每个人人格之不可分割的部分，性

权是基本的、普世的人权，并规定了性自由权、性自治

权、性完整权、性身体安全权、性私权、性公平权、性快

乐权、性表达权、性自由结合权等１１项性权利［２］。

这些宣言或公约，笔者认为既然没有明确说明必

须在异性之间才能有效，那么它们就应该适用于同性

恋者之间。

而国家作为国际人权法中最主要的权利享有者和

义务承担者，应该承担起保护同性恋权益的责任。但

不可否认，人类社会是多元化的，不仅南北国家之间存

在着政治、文化差异，即便是邻国，其差异有时也会令

我们瞠目结舌。比如西方的基督教就明确宣称同性恋

是犯罪，那么受其影响的人肯定会反对同性恋合法化。

既然同性恋广泛存在，那我们就不能忽视他们（她们）

的权益。然而，国际法的强制力要远远小于国内法，只

有国家明确以立法形式确保同性恋者的权利，才能真

正构筑起一道权益保护墙。但国际法毕竟为各国提供

了一个范本，至少提供了一些展望的风景。目前，很多

西方国家已经通过立法来保护同性恋者的权利，这为

其他国家做了保护人权的榜样。

３　各国（地区）对同性恋的立法状况

３．１　立法规定可结婚
（１）１９８８年１２月丹麦通过同性恋婚姻法，成为世

界上第一个允许同性结婚的国家。（２）美国马萨诸塞
州和加州允许同性结婚，但有８个州承认同性婚姻同
性恋家庭的权利，比如佛蒙特州允许建立登记伙伴关

系。（３）荷兰给予同性恋者和异性恋婚姻相同的婚姻
权，走在诸国最前列。（４）比利时、瑞士、苏黎士也允
许同性结婚［３］。

３．２　给予类似婚姻权
芬兰、法国、英国、匈牙利、格陵兰岛、德国、挪威、

巴西、瑞典和南非给予同性恋者类似于婚姻权的权利，

虽然没有达到荷兰这种严格意义上的婚姻权，但也向

保护同性恋者权益的方向迈出了可喜的一大步。

３．３　明确禁止同性结婚
波兰、拉脱维亚、韩国、越南、澳大利亚等国通过宪

法或法律明确禁止同性婚姻。

３．４　对同性恋给予刑罚
（１）中国１９９７年修改前的刑法有“流氓罪”和“鸡

奸罪”，禁止同性恋行为。（２）阿富汗、也门、毛里塔尼
亚、越南、苏丹、沙特阿拉伯、伊朗和巴基斯坦等国家对

同性恋的最高处罚为死刑。（３）孟加拉、不丹、印度、
马尔代夫、乌干达、尼泊尔、特立尼达多巴哥、圭亚那等

国对同性恋的最高处罚为终生监禁。（４）巴哈马、不
莱梅、埃塞俄比亚、伊拉克、牙买加、科威特、马来西亚、

斯洛文尼亚、坦桑尼亚、汤加、津巴布韦、阿联酋、尼日

利亚、肯尼亚、图瓦卢、所罗门群岛、阿尔巴尼亚、阿鲁

巴、奥地利、保加利亚、毛里求斯、叙利亚、多哥等国都

会对同性恋行为处以不等期的徒刑［４］。

由此可见，各国对同性恋的态度是大相径庭的，这

是由于各国的历史文化不同所导致的必然结果。但也

要指出的是，尽管我们应该尊重各个国家、各个民族的

文化传统，不干涉他国内政，但将同性恋行为处以死刑

的确是严重的践踏人权，对此，不得不深表遗憾。

４　中国同性恋者的地位

４．１　社会地位
随着中国的开放，公众（尤其是青年人）对同性恋

的接受程度越来越高。据不完全统计，中国有超过

４０００万的同性恋者，其中约有三分之二为男性。同性
恋者的数量在一定时期内是恒定的，不会因为国家禁

止或允许同性行为而减少或者增多。在以前，以及当

前的很多人都认为同性恋是不道德的，如果说他们

（她们）真的不道德的话，那就是相当数量的他们（她

们）结婚了，欺骗了对方，也使得婚内的性生活不如人

意，导致了家庭的不幸。而至于其他的方面，是在没有

不道德之处。反对同性恋的人的观点大致也就是集中

在“变态”、“疾病”、“违反自然”、“不能生育”等几个

方面。但目前，随着公众的开放，教育水平的不断提

高，人们对同性恋的接受程度也是不断提高的，在某些

地区甚至已经超过了西方的发达国家。

因此，中国同性恋者的社会地位也是不断和异性
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恋者的地位缩小差距的。可以说，当今中国人对同性

恋的认可已经有了很大的改善。与国外不同，中国是

公众认可同性恋程度高，而政府认可程度低，国外很多

国家往往是政府认可程度高，而公众认可程度低。以

美国为例，美国目前已经有２个州认可了同性婚姻，但
其实还有其他的州，州政府已经完全认可了同性婚姻，

但由于本州公众的反对，而不得不暂停了对同性婚姻

的讨论。

与世界各国相比较，中国是受严格意义上之宗教

影响最小的国家之一，尽管儒学对国人的影响不可小

觑，但其终究不是严格意义上的宗教。而伊斯兰教和

基督教都是反对同性恋的。从这点来说，中国的同性

恋者是幸运的，因为大部分人不会把其当做犯罪来对

待。中国同性恋者的社会地位具有潜在的“优越性”。

所以，纵观世界，仅就单纯的社会地位而言，中国同性

恋者的地位是略高于世界其他各国的。

但最大的问题是同性恋者之间不能生育，而中国

又是一个太看重生育、太看重传宗接代的民族，“不孝

有三，无后为大”的观念深入人心，如果谁是同性恋，

人们往往会认为他（她）很不幸，这也是在中国推行同

性恋合法化的最大阻碍。中国同性恋者社会地位的进

步，也因为生育问题而受到强大阻力。

４．２　法律地位
目前我国对于同性恋没有明确的法律条文加以禁

止，发生在两个成年人之间的自愿的同性恋行为，只要

不涉及未成年人，无人告诉，很少会导致法律制裁。此

外，警方会在同性恋活动场所施行出于治安目的的临

时拘捕，但一般会很快放掉，不作记录在案的处罚，但

有时也会作１５天拘留的处分［５］。

李银河曾多次向全国人大提交同性婚姻提案，在

今年（２０１１年）的两会上，她再一次提交了同性婚姻提
案，这也是李教授第１０年提交此类提案了，不过都没
有通过。但这种行为极大地引起了强烈之反响。在目

前的中国法律下，虽然没有任何一部法律明确承认同

性恋者的所有权利，但也没有任何一部法律明确歧视、

压迫同性恋者。同性恋者的权益还是相当部分受到了

保护，除了在性行为和婚姻方面（当然，如果同性恋者

欲和异性结婚，法律还是允许的）。

５　对中国同性恋立法的建议

上述分析可知，中国有超过４０００万的同性恋者，
这个数字足已超过许多国家的总人口。如果这些同性

恋者全部与异性结婚，那么将会有８０００万的人陷入不

幸，至少他们的婚后性生活会不如人意。作为一个负

责任的大国，作为一个走向世界的大国，当我们面对世

界人民时，所应该展现的不仅仅是强大的综合国力，民

族的开明与包容、社会的和谐与进步同样要展现于世

界人民眼前。允许同性恋者结婚，给予他们和异性恋

者同样的权利，将会大大提升中国的国家形象。我们

现在建立和谐社会，就要充分考虑各种身份的人的切

身利益，只有人民的幸福，才会带来社会的真正和谐。

因此，进行立法，允许同性恋结婚或者允许同性恋者享

有类似婚姻的权利，是一个立法工作者应该开始考虑

的任务了。

５．１　完善社会福利
首先，完善社会福利似乎与同性恋立法毫不相干，

但这一问题在中国却又迫在眉睫，完善社会福利其实

不仅仅关系到同性恋立法问题，它也同样关系到人口

问题。中国人经历了几千年的小农经济生活，以往都

是重农抑商，自给自足，儿女多了，晚年自然也就有了

保障，因此，四世同堂成了人们心中最美好的景象，这

也是中国人口不断增多的原因之一，像“子孙满堂”、

“不孝有三，无后为大”这种观念之所以深入人心，其

实最终都是希望老来有人养。

而同性恋者之间是不能生育的，尽管可以通过领

养或其他方式获得子女，但大部分的国人还是钟情于

“亲生”、“血脉”、“传宗接代”等字眼。由于目前中国

仍处于社会主义初级阶段，社会福利制度并不完善，低

保的标准也很严格，一个普通人如果没有子女，晚年的

生活并不会很好。大多数同性恋者家长也正是由于这

个原因而反对同性恋合法化，最重要的因素就是由于

他们担心自己的子女晚年没有孩子而生活不幸。大多

数同性恋者都承认，公开自己身份最大的阻力来自于

家长。因此，完善社会保障制度，使人民老有所养，既

是推动中国同性恋立法工作的关键，也同样关系到人

口问题，进而关系到国家的发展问题。

５．２　建立稳定的同性婚姻制度
我国目前的婚姻法只允许异性间的婚姻，但同性

婚姻制度也并非没有借鉴之处。世界上很多国家在同

性婚姻立法方面已经迈出了实质性的一步，许多理论

家也予以总结。德国慕尼黑大学教授、法学博士 Ｍ克
斯提尔将同性恋关系立法归纳为四种基本模式［６］：

（１）零星的规制模式：这是一种最为谨慎的模式，是对同
居伙伴制定的一些特别规则。包括有关共同的家、社会

保险、债务责任和继承权等。这种模式缓解了以前法律

将长期的伙伴关系竟等同于陌生人而导致的困境，是跨
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越古老的“要么是婚姻，要么不是婚姻”二分法的第一

步。例如两人同居生活很久，一方死亡后，另一方却不

能继承他（她）的财产，因为法律并不承认这种婚姻关

系。而零星的规制模式解决的就是这个问题。（２）家
庭伙伴（同居者）立法模式：立法机构决定对同居者制

定一个内部和谐一致的法律制度体系。这类法律的关

注点并不在于性伙伴关系或者他们之间的终身结合在

一起的承诺，而是在于他们形成或已经形成了一种生

活上稳定结合在一起的事实。例如瑞典、西班牙的自

治区域如加泰罗尼亚、亚拉贡和那瓦拉过去就采取这

种立法模式。（３）登记伙伴的立法模式：伙伴关系法
创设了一种类似婚姻一样的法律地位。就像婚姻一

样，不仅规定了几种法律上的权利、特权和责任，而且

还为当事人的合同约定留有空间。但这毕竟不是真正

的婚姻制度，因此令很多同性恋者不满意，因为他们

（她们）希望得到的是和异性恋者相同的婚姻关系。法

国、比利时、荷兰和美国的佛蒙特州就采取了这种立法

模式。例如法国政府于１９９９年颁布了《公民互助契
约》，规定同居伴侣可以登记建立一种新型的家庭关系，

由此法国成为了世界第一个承认同性伴侣关系的天主

教国家。（４）同性婚姻立法模式：毋庸置疑，荷兰是同
性婚姻立法模式的典范。这种模式就是将异性婚姻和

同性婚姻统一化，赋予同性婚姻者与异性婚姻一样的

权利、义务。目前除荷兰外，比利时、丹麦、西班牙、加

拿大、美国的马萨诸塞州和加州都通过了同性婚姻立

法。在这些国家和地区，同性恋者可以申领结婚证，具

有婚姻的名义。

事实证明，不管是登记伙伴制度，还是同性婚姻制

度，都取得了良好的效果。以丹麦为例，丹麦专家发现

丹麦人总体上对新法表示满意，甚至原先持怀疑态度

的人士现在也表示肯定，社会公众对同性恋的接受得

到实质上的提高。丹麦政府的一位部长曾在新法颁布

后带着他的同性伴侣出席了丹麦王后举办的一次宴

会，据说并没有引起太大的关注。

那么，以构建和谐社会为目标的中国，也应该在同

性婚姻法上有所进展。对此，李银河教授曾指出，所谓

和谐就是不同民族、不同性倾向的人群之间的和谐相

处，汉族和少数民族，异性恋者和同性恋者之间，都应

当和谐相处。尽管如此，实现同性婚姻还是有很多阻

力的。从国内来看，尽管公众对同性恋者的接受程度

比较高，但呼声却并不是很普遍、明显，这当然和中国

人的性格有关，而且很多同性恋者自身也有自卑的情

绪，不愿意公开自己的身份，更不用说去积极的呼吁推

动同性恋立法工作了；还要看到的是，中国是一个拥有

１４亿人口的国家，一个小小的反对者比例其实就是一
个很庞大的人口，这些反对声和社会上的流言蜚语足

以给同性恋立法工作带来巨大的打击；国内主要的学

术专家更是凤毛麟角，积极推动同性恋权益保护的仅

有李银河、张北川、崔子恩等学术名人。从国际上来

看，中国目前并没有受到同性立法的压力，因为真正从

法律上认可同性恋的国家也并不是很多。

上文已述，李银河曾三次提案，呼吁通过同性恋婚

姻法。李银河教授的观点是通过一部专门的同性恋婚

姻法或者在原有的婚姻法中加入同性婚姻内容。笔者

认为，同性婚姻与异性婚姻虽在子女问题上有很大的差

异（其实这也是最重要、最有争议之处），但在一部婚姻

法中详细予以分别也未尝不可，国家的法律怎能惧怕细

致呢？不必要单独制定出一部同性婚姻法。而至于是

否应该先建立登记伙伴制度，等时机成熟再建立同性婚

姻制度，笔者认为无需多此一举。登记伙伴制度虽然和

严格的婚姻制度有区别，但也已经很接近了，如果我们

有足够的信心与耐心，为何不一步到位呢？毕竟维护人

权是不能拖延的，尽管我们应该保质保量。

建立稳定的同性婚姻制度主要涉及两个方面：

（１）修改婚姻法，允许同性结婚。在这个方面，荷兰显
然是典范。其赋予同性恋婚姻和异性恋婚姻同样的权

利，且事实证明，社会并没有因为同性婚姻的通过而发

生混乱，相反，更加和谐的社会突显了此项立法的正确

性。中国可以以荷兰为范本，在人大或其常委会的会

议上，修改婚姻法，允许同性结婚，赋予同性恋者和异

性恋者相同的权利。既然是和异性恋者享有同样的婚

姻权，那么同性恋者的义务也应该和异性恋者大致相

同。像目前婚姻法中的忠实、尊重义务，敬老爱幼、互

相帮助、维护平等、和谐、文明的婚姻家庭关系义务，双

方抚养义务、赡养义务等等，同性婚姻者都应该无条件

接受。不可否认的是，此为一项牵一发而动全身的立

法行为，因为如果通过同性婚姻，那么像继承法、收养

法甚至刑法等法律的部分内容都要做相应的修改。当

然，立法本身就是一项负责到底的事情，不能畏惧细致

与庞杂，至于具体的修改措施还有赖于立法者的辛苦

劳动，非本文所能及也。（２）完善获取子女渠道。除
性别外，同性婚姻与异性婚姻最大的不同在于子女问

题上，因为同性恋者之间是不能生育的。纵观世界上

（下转第５６页）
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·专题研究·

个人之爱与性爱———一种现象学的分析

吴　江

中共中央党校，北京１０００９１

【摘　要】爱情包括个人之爱与性爱两个本质成分，而性爱是个人之爱得以产生的前提。正是通过以具有非比较时
间性为特征的性爱，被爱者的独特性才对爱者揭示出来，使得爱者一方面要理解爱者，另一方面却必须承认被爱者的不

可理解性。

【关键词】爱情；现象学；个人之爱；性爱；非比较时间性
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【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｌｏｖｅｃｏｎｓｉｓｔｓｏｆｔｗｏｅｓｓｅｎｔｉａｌｅｌｅｍｅｎｔｓ：ｐｅｒｓｏｎａｌｌｏｖｅａｎｄｓｅｘｕａｌｌｏｖｅ．Ｌｏｖｅｐｒｅｓｕｐｐｏｓｅｓｓｅｘｕａｌｌｏｖｅ．Ｉｔｉｓｏｎｌｙ
ｔｈｒｏｕｇｈｓｅｘｕａｌｌｏｖｅｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｏｆｎｏｎ－ｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｔｅｍｐｏｒａｌｉｔｙ，ｔｈａｔｔｈｅｕｎｉｑｕｅｎｅｓｓｏｆｔｈｅｂｅｌｏｖｅｄｍａｎｉｆｅｓｔｓｔｏｔｈｅｌｏｖｅｒ．
Ｔｈｕｓ，ｏｎｏｎｅｈａｎｄ，ｔｈｅｌｏｖｅｒｍｕｓｔｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｔｈｅｂｅｌｏｖｅｄ，ｏｎｔｈｅｏｔｈｅｒ，ｈｅｍｕｓｔｒｅｃｏｇｎｉｚｅｔｈｅｎｏｎ－ｕｎｄｅｒｓｔａｎｄａｂｉｌｉｔｙｏｆｔｈｅｂｅ
ｌｏｖｅｄ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】Ｌｏｖｅ；Ｐｈｅｎｏｍｅｎｏｌｏｇｙ；Ｐｅｒｓｏｎａｌｌｏｖｅ；Ｓｅｘｕａｌｌｏｖｅ；Ｎｏｎ－ｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｔｅｍｐｏｒａｌｉｔｙ

前　　言

我们首先要回答的问题是，我们可以从社会学、心

理学和精神分析学等多个方面来分析爱情，但为什么

要用现象学理论来分析爱情呢？原因有以下几点：

第一，现象学对其关注的主题，如时间、世界、动

觉、情绪等的分析对于理解做为一种体验的爱情是十

分有帮助的。比如说，利用胡塞尔的时间理论，我们可

以知道在爱情中被爱者的过去与未来处于什么地位；

通过对动觉的分析，可以弄清在性爱中得到快感的原

理，等等。值得一提的是，尽管胡塞尔被认为是与海德

格尔、舍勒相比更多强调理性的认知过程的现象学家，

但是他对认知过程的精细描述对于研究感问题也是非

常有帮助的。

第二，胡塞尔、舍勒、梅洛·庞蒂等现象学家们自

己就已经对爱的现象有了不少分析。以胡塞尔为例，

他在《主体间性现象学》中写道：“爱，爱在他者中失去

自身，爱带来欢乐，极度的欢乐，但这种欢乐却并非纯

享乐式的；并非是潜在的满足建立了个人价值……只

因被爱者的存在，才会有真正的价值。”［１］这些论述的

作用不在于让我们接受这些哲学家对爱情的看法，而

是在于启发我们深入研究这个问题。

第三，根据胡塞尔的说法，像心理学这样涉及人类

心灵的学科，如果不建立在对心灵结构和过程的了解

的基础上，就会成为无本之源。因此可以说，从现象学

的角度探讨爱情，既是从根基上理解爱情问题的关键，

也能为从其它学科的角度分析爱情提供新思路。

１　哈德利斯的个人之爱现象学

我们先来看彼得·哈德利斯（ＰｅｔｅｒＨａｄｒｅａｓ）对爱
情的现象学分析。

根据哈德利斯在《爱与恨的现象学》（ＡＰｈｅｎｏｍｅ
ｎｏｌｏｇｙｏｆＬｏｖｅａｎｄＨａｔｅ）一书中关于个人之爱（ｐｅｒｓｏｎａｌ
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ｌｏｖｅ）的论述，正是在个人之爱中，也只有通过个人之
爱，被爱者的独特性才能被认识到。这种认识依赖于

两个人之间同感性的（ｅｍｐａｔｈｅｔｉｃ）互动性回应———而
这一连串微妙的回应针对的正是被爱者痛苦中的奋争

（ｓｔｒｉｖｉｎｇｓａｎｄｅｎｄｅａｖｏｒｓ）。个人之爱在爱者与被爱者
之间建立起了同感性的召唤和回应，并因此而将两个

人“配对（ｃｏｕｐｌｅ）”在一起［２］。哈德利斯把个人之爱定

名为ｐｅｒｓｏｎａｌｌｏｖｅ，而不是ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｉｚｅｄｌｏｖｅ。Ｉｎｄｉｖｉｄｕ
ａｌｉｚａｔｉｏｎ强调的是与一个人的独特性有关的专名和具
体的描述。与此不同的是，ｐｅｒｓｏｎａｌ强调的是被爱者独
有的个性风貌（ｃｈａｒａｃｔｅｒｒｉｓｔｉｃｐｈｙｓｉｏｇｎｏｍｙ）和奋争的形
式（ｓｔｙｌｅｏｆｅｎｄｅａｖｏｒ）［３］；另外，爱者对被爱者的独特性
的同感性理解一开始就是与两人的互动结合在一起

的。我们下面来看他的具体分析。

根据哈德利斯的解释，胡塞尔的现象学理论中对

理解爱情有帮助的主要是以下几点：

第一，胡塞尔的范畴理论将世界上的物体归为两

大类范畴，即质料范畴和形式范畴，其中质料范畴包括

自然物、意识和文化三类；形式范畴则包括数量、整体

－部分、关系等。举例来说，在“红和蓝”这个词组中，
“红”和“蓝”这两个词代表的东西属于自然物范畴，而

“和”这个连词所代表的形式，则属于形式范畴。同

样，“因为”、“如果”、“但是”等逻辑词所代表的形式当

然也被归为形式范畴。值得注意的是，胡塞尔认为，形

式范畴不仅出现在认知过程中（例如当我看到一个瓶

子和一个杯子并在它们之间建立起并列关系时），而

且还出现在感情、意志等领域中。正如下文要讲到的，

两人个相爱就是“和（ａｎｄ）”这种并列关系在感情领域
的体现；而仇恨则是一种普遍化（ｕｎｉｖｅｒｓａｌｉｚａｔｉｏｎ）和
“或”的关系的体现。

第二，胡塞尔提出了同感理论。他区分了肉体和

身体，身体是带有意识的肉体。我并非一开始就认识

到他人的身体是身体，因为出现在我面前的只有他人

的肉体。但后来，我看到对方的肉体的行为具有连贯

性，并在联想中把它与自己的身体相比较，于是就认识

到他人像自己一样，其肉体中也“藏”着一个意识。但

是由于我终归不是他人，所以我永远不能在完美的明

见性中体验到对方的心灵。

第三，胡塞尔认为，意识总是声称看到了自己没有

看到的东西。比如，我看到的只是杯子的正面，但我却

声称看见了杯子。不过，我可以拿起杯子从各个角度

观察它，而我越是这样观察它，对它的了解也就越多。

假如杯子的各个面都完全展现在我面前了，那么就可

以说我对杯子的感知达到了明见性。但是明见性只能

是个无限接近的理想，而不可能真正被达到，因为事物

永远有更多的方面是我们无法认识到的。在“第六研

究”中，胡塞尔将自己的明见性理论与真理概念联系

在了一起。

第四，胡塞尔认为，时间不仅是一个个现在（ｎｏｗ）
的连续出现，而且，在时间的每个现在点中，除了有一

个原印象外，还包含着过去（ｐａｓｔ）的痕迹，即滞留，以
及对未来的“预示”，即前摄。滞留与前摄并不等于回

忆和期待，但却是后两者的基础。

根据哈德利斯的分析，爱者对被爱者产生的个人

之爱，产生于两个人的同感性互动。简单来说，我最初

并不理解对方，但是我却能从对方的表情、姿态或语言

等增加对他的理解；并且在获得了这些理解后，我再通

过自己的表情、姿态或语言等向他做出回应；被爱者接

受了我的回应后再对我做出回应……如此循环下去。

尽管通过这一连串的同感性互动我能了解到对方

的很多方面，但是在这些方面中，最重要的就是他在过

去所经历的痛苦以及他在痛苦中的抗争。根据哈德利

斯对福柯的解释［４］，所谓一个人的真理，正是这个人所

经历的痛苦以及在痛苦中的抗争，因为正是这种抗争

才是对一个人的真正考验。因此，理解一个人的过去

所经历的痛苦和抗争，与了解与这个人有关的真理，是

同一个过程。值得注意的是，由于每个人的过去都是

不同的，所以每个人的真理都具有独特性；也正是因为

这种独特性，才会使我们在认识一个人的真理时，无法

像认识事物的真理时那样去通过普遍化过程抽象出一

个普遍本质。这就是为什么说，在个人之爱中，我爱一

个人并非是因为他有这个那个优点（这些优点原则上

并不属于某个人，而是可以属于很多人，因此不能使人

具有独特性。比如说，我说一个人皮肤好，但是世界上

皮肤好的人不止一个，因此“皮肤好”只是一种能被抽

象出来的普遍现象），而是因为他有某些别人必然不

能有的独特经历以及相应的独特生存方式。

只有当我认识了对方的独特性时，才能说我真正

爱上了他；而且我之后越是增加与他的互动，也就越是

理解他的独特性，也就越是趋近于对被爱者的明见性

理解。根据胡塞尔的范畴理论，这种爱是以前客体层

面带有逻辑性的“和”为前提的，只不过这个“和”的关

系的实现并不是简单相加，也不是爱者对被爱者的认

同，而是爱者对被爱者的理解。

从时间性上讲，一方面，爱者对被爱者的痛苦和抗

争的理解着眼于过去；另一方面，这种理解也是着眼于
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未来的。也就是说，被爱者希望过去的痛苦能消除，希

望别去的愿望能在未来得到满足，所以爱者还必须理

解被爱者的这些希望，并且帮助他去实现这些希望。

哈德利斯利用胡塞尔等人的理论很好地解释了个

人之爱的现象。但在他的分析中也有几个问题。

首先，哈德利斯认为爱者可以理解被爱者。但是

根据海德格尔的看法，每个被抛和筹划着的此在都具

有自己的独特情境，它是别人无法理解的。而且尽管

无法相互理解，公共性却使我们自以为能理解别人，不

肯承认别人的独特性。本文第二部分将分析这个

问题。

其次，哈德利斯所说的个人之爱包括了爱情、父母

对孩子的感情以及友谊等多种感情。那么，尽管不可

否认爱情中的确包含着个人之爱，但是又用什么来区

分爱情和其它种类的感情呢？一个可能的答案是，爱

情中包含着性爱。但是似乎哈德利斯在书中分析性爱

时，并没有把它看成是爱情的一个部分。本文第三部

分将分析这个问题。

２　爱情中的不可理解性

在这部分中，我将说明，尽管爱者有潜在的能力认

识到被爱者的独特性，但如果这种独特性对他还是遮

蔽着的，如果他还不承认对方的独特经历是他注定所

无法理解的，那么就还不能说他真正爱上了他人。

我们先来看一下海德格尔对于（不）可理解性的

论述。根据他在《存在与时间》中的分析，此在生存在

一个意蕴联系之中，或者说是一个意义之网中，这个意

义之网就是此在的世界，此在的处境。这个处境由两

部分组成，一方面，此在总是被抛到某种早已组成的意

义之网中，另一方面，他又能根据这个已有的意义之网

有所筹划。只有以这种被抛和筹划的方式生存在一个

意义之网中，才可以理解自己的生存，才能够在被抛和

筹划中向着最本己的本能性敞开。

被抛和筹划都具有虚无性：一方面，我被抛入哪个

世界之中并不是由我决定的，另一方面，我进行选择的

最终标准是不存在的。正是这种虚无性决定了每个人

的处境都是一种个别处境，是与别人的处境不同的。

只有此在自己能理解自己的处境以及相应的本己可能

性；而“处境本质上对常人封闭着。常人只识得一般

形势”［５］。但是由于人不敢承担自己的虚无性，因此

也就不敢本真地面对自己的个别情境，而总是拿常人

的意见来认识自己，从而无法认识到自己的本己可

能性。

常人的生存论特点是好奇、闲谈和两可。因此，尽

管我们无法理解别人的生存方式，却又总是好奇，并且

在好奇的推动下不求甚解地进行模棱两可的谈论，自

以为什么都懂，自以为能够理解别人。不仅如此，还有

人把自己对生存的理解强加在别人身上，要求别人按

自己的意志行事。

现在如果把哈德利斯的观点和海德格尔的观点进

行对比的话就会发现矛盾：一方面，爱情要求爱者理解

被爱者，另一方面，这种理解却是不可能的，只有被爱

者自己才能理解自己的个别处境。如此说来，爱情不

就是不可能的了吗？

解决这个矛盾的方法就是指出，虽然被爱者注定

对爱者来说是不可理解的，但是这种不可理解性却是

可以切身地理解的。因此，对一个人产生爱情，就意味

着我承认对方的不可理解性，而不是像在日常态中对

待别人那样认为自己可以理解任何人。不仅如此，只

有当我承认了对方的不可理解性时，我才能真正理解

他的独特性，于是才会认为他与别人是根本无法比较

的（之所以无法比较，是因为我无法用普遍化的方法

来发现他与别人的共同点，无法找到将两者进行对比

的基础），于是才会把他当成世界上的唯一来珍爱。

被爱者的独特性与不可理解性是同一个事实的两个方

面而已。

于是我们就在哈德利斯的基础上扩展了爱情的发

生过程：我通过一系列的互动来理解一个人，但是这个

人的独特性以及相应的不可理解性对我却是遮蔽着

的；但是到了某一刻，我开始承认对方的独特性，这种

独特性让我着迷，使我希望进一步了解他的独特之处，

但与此同时我也发现了对方的不可理解性。我越是理

解对方，就越是能发现他的独特性，而他的不可理解性

也就越是明显，而在这个过程中，我对他的爱也就更

深了。

３　性　　爱

在这部分，我们要说明的是，性爱是爱情的本质成

分，在性爱中获得乐趣取决于非本真时间的连续性和

非比较时间的连续性的充实，还取决于行为的意义。

首要的问题是，性爱是不是爱情的本质要素？可

以说，纯精神之爱、网恋、异地恋等现象似乎都说明即

使没有性爱，爱情也能维持。但是如果没有性爱成分

的话，爱情与其它感情之间的区别又是什么？

那么，什么是事物的本质呢。通常的观点是，本质

就是使事物是其所是的特点，如果少了这个特点，事物
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就不再是其所是了。但是这个定义是有问题的。比如

说，如果说人的本质在于有理智的话，那么植物人是不

是人呢？不可否认，植物人也是人，但这是为什么呢？

根据现象学的看法，尽管植物人没有理智，但是原则上

他是能够有理智的，因此他也仍然是人。相反，一块石

头不仅没有理智，而且连有理智的可能性都没有。只

要事物有具有某种本质的可能性，就可以把事物归于

这个本质之下了，而事物并不需要现实地具有这个本

质。因此可以说，性爱可以成为区分爱情与其它感情

的本质要素；尽管相爱的人之间有时并没有性爱，但这

种无性爱情只是爱情的一种阙失形式，并因此而仍隶

属于爱情。

接下来我们来看哈德利斯对性爱的分析。他进行

分析所依据的理论是胡塞尔和庞蒂关于动觉的论述、

胡塞尔的整体 －部分理论和时间理论。要注意的是，
尽管胡塞尔对时间做出了精细的现象学的研究，但是

海德格尔在《存在与时间》中却暗示胡塞尔所理解的

时间仍只是属于流俗的时间［６］，因此并没有切中时间

的本质。所以在下文中我们将把这种时间称为“非本

真性时间”。

视觉感知遵循明见性原则。当我们看到事物的一

个面时，我们会将我们真实看到的东西与事物其它的

面做“比较”，发现这个面仅是事物整体的一个部分，

换句话说，当我们在一个瞬间看一个事物时，立刻就可

以建立起整体 －部分的关系。但是当触摸一个东西
时，我们只能一次又一次地摸到事物的各个部分，而且

每一个部分都是在其自身中被认识的，我们无法在摸

到事物的一个部分的时候进行部分与部分，以及部分

与整体的比较，因此无法即时建立起整体 －部分的
关系。

在视觉的时间（也就是非本真性时间）以及整体

－部分关系中，一个现在携带着已经消逝了的过去所
留下的滞留和与未来相关的前摄，当下一个现在到来

时，那个前摄就得到了充实，因此视觉的时间性带有不

断消逝和不断充实的特点。在非本真性时间中，每个

现在所包含的感觉都是不同的———之所以我们知道它

们是不同的，是因为我们对它们有所比较。而在触觉

的时间性中，每个现在点之间都不存在滞留与前摄的

联系，每个现在点都是一个充实的“顶峰”。这里的每

个现在所包含的感觉也是不同的，但之所以不同，不是

因为我们对它们进行了比较从而得到“它们是不同

的”这一结论，而恰恰是因为，由于每个现在点之间都

没有联系，所以对它们之间进行比较是根本不可能的。

我们把这种时间性称为非比较时间性。这种时间性对

部分的强调（以及相应的对整体的“忽视”）正是性引

诱的特点。

借用庞蒂关于通感（ｉｎｔｅｒｓｅｎｓｏｒｉａｌｉｔｙ）的理论，哈德
利斯认为，在性爱中，不仅性触摸带有非比较时间性，

而且当爱者看着被爱者时，非比较时间性也会取代本

应存在于视觉感知中的非本真的时间性———换句话

说，爱者是在用眼睛代替手来“抚摸”被爱者。

由于抚摸需要爱者手的运动，所以抚摸是一个触

觉－动觉（ｔａｃｔｉｌｅ－ｋｉｎｅｓｔｈｅｔｉｃ）结合体。更重要的是，
能形成这样的结合体的，不仅有抚摸，而且还有爱者与

被爱者性器官的摩擦。我用我的性器官所感受到的，

仅是对方的性器官，而它只是对方的一个部分。但是，

在非比较时间性中，每一个现在与其它的现在都是不

可比较的，因此尽管我反复摩擦对方的性器官，但每次

的感受都是不同的，都是全新的感受。这也正是在性

爱中两个人反复做着同样的动作但却并不感到厌倦的

原因。

那么哈德利斯的以上论述中存在什么问题呢？在

他来看，视觉是与非本真时间性相联系的，触觉－动觉
是与非比较时间性相联系的。然而，首先，正如他提及

的那样，在看东西的时候，非比较时间性可能会渗入到

视觉感知的领域；其次，非本真时间性不是也能渗入到

触觉 －动觉中吗！比如说，我习惯了按照脸———脖
子———肩膀———胸部的顺序抚摸我的情人，因此在非

本真时间性的作用下，当我抚摸到他的脖子时，对他的

脸的感觉还残留在我的手中，并且我对抚摸他肩膀和

胸部的感觉也有所前摄。

解决这个问题的方法就是承认，时间性与某种感

知之间不存在必然联系，一种时间性可以存在于多种

感知中，而一种感知也可以被不同的时间性所主导。

这样，我们就得到了三种时间性：Ａ本真的时间性，这
正是海德格尔在《存在与时间》所描述的那种过去、现

在和未来相互包容的三重绽出时间性；Ｂ非本真时间
性，这是胡塞尔所描述的内在时间；Ｃ非比较时间性。

通过以上的分析，我们似乎可以得出结论说，性爱

之所以能让人得到快感，是因为它遵循的是非比较时

间性，而不是非本真时间性。看起来生活中的大部分

行为都遵循着非本真时间性中，因此从这些行为中我

们得不到快感。但真的如此吗？

看以下这个例子：对一个篮球爱好者来说，投篮需

要依次完成跳起———举球———屈臂———伸臂———压手

腕这套动作把球投入。如果这套动作得以顺利完成，
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他就会感到愉悦。但不仅如此，虽然每次投篮用的都

是相同的动作，但是他不但不感到厌烦，反而乐在其

中，这是为什么呢？利用以上对时间性的分析，可以发

现，支持他在每次投篮时得到愉悦的，是强调连贯性和

完整性的非本真时间性；而支持他在重复同一个动作

时每次都有愉悦的，则是非比较时间性。尽管投篮的

动作都是相同的，但是每次投篮都能带来不可比较的、

全新的感觉。

这个例子使我们怀疑，既然投篮这种与性爱相差

如此之远的活动中都能存在非比较时间性，那么会不

会这种时间性存在于所有行为当中呢？

弗洛依德的精神分析理论认为，使人得到性满足

的不仅仅有性器官，“‘性欲区’一直具有性兴奋的潜

能，但在童年不同时期，其中某个区域占据主导，涉及

这个区的活动就成为儿童情绪生活的核心组织焦点

……性有许许多多的支流……它并非起源于生殖器，

而是散布在多种感觉中，位于许多不同身体部位……

许多驱力冲动过于有伤风化，完全不能允许其满足；因

此建立了精细的防御以保持它们处于被压抑状态，或

将它们转化为无害的活动”［７］。这就是说，在婴儿期

和儿童期，我们可以通过身体的多个部位得到性满足，

而性兴奋集中在生殖器官上是后来才发生的事。但是

由于社会和文化的作用，只有满足性器官兴奋的行为

是可以接受的，其它形式的性兴奋都受到了压抑。但

是在某些特定情况下，这些其它形式的兴奋仍然会被

满足，比如，有的神经症患者毫无生理原因地长期咳

嗽，有的患者因为有洁癖而喜欢频繁地洗手。按照精

神分析理论的说法，任何行为都既是对冲动的满足又

是对冲动的压抑。从理论上讲，生活中任何一种行为

都可以成为神经症患者满足冲动的方式。

回到我们的话题上，可以说，如果认为性兴奋是与

非比较时间性相联系的话，那么生活中的每一个行动

都潜在地包含着非比较时间性。只不过，社会禁止从

这些行为的大部分中获得愉悦。因此这些行为都被非

本真时间性主导着，而非比较时间性则隐而不现。性

爱被认可为一种得到愉悦的方法，但却不能出现在公

共场合；而像欣赏时装、跳舞、打球、吃饭等行为则是可

以被公共场合所接受的，并因此能使非比较时间性发

挥作用。

通过以上对时间性的分析，我们可以得出结论说，

在性爱中得到愉悦需要在两种时间性中得到充实，一

方面，根据胡塞尔的看法，我们要在非本真性时间性中

不断增加对被爱者的感知，并在趋近明见性的过程中

得到满足。另一方面，当我们重复一套动作时，每一次

重复都可以被看作一个现在点，而在非比较时间性中，

每一个现在都是一个充实的顶峰。

但是问题仍然存在：设想，在一个完全排斥同性恋

的社会中，让一个男人抚摸另一个男人的身体，这个男

人不但不会有快感，反而会感到恶心。

这就说明，一个行为如果能使人产生愉悦的话，不

仅仅在于两种时间性得到了充实，而且还在于，文化或

伦理为这个行为所规定的意义的确是能使人产生愉悦

感的。对一个正常人来说，观察一个血腥场面，不管观

察得多仔细，不管观察多少遍，都是不会有愉悦产

生的。

４　个人之爱与性爱的关系

这一部分要说明的是，非比较时间性可以充当非

本真时间性与本真时间性之间的一个过渡阶段，因此

性爱是产生个人之爱的前提。

我们现在思考：个人之爱与性爱之间的关系是怎

样的，在爱情中这两者是相互排斥，还是简单地相加？

按照哈德里斯的看法，个人之爱因其所具有的非本真

时间性而指向被爱者的未来，因此是可以具有公共性

的；而性爱由于遵循着非比较时间性而过于强调部分

忽视整体，因此没有未来可言，因此只能出现在私人领

域中。所以个人之爱与性爱是相互排斥的。

由于我们在上文中已经明确性爱是爱情的一个本

质成分，那么对于哈德里斯的结论我们有两种做法：要

么，我们承认，尽管这两种爱之间有相互排斥性，但这

种相互排斥却正是爱情的本质特征；要么，我们在两者

之间寻找除相互排斥以外的另一种联系。

还有一个上文没有解决的关键问题是：既然生活

在常人所构筑的日常平庸状态中的我们不肯承认他人

的不可理解性，那么又是什么特别的力量驱使我们超

越日常状态去承认它呢？

为了弄清以上的问题，我们需要借用海德格尔关

于大地与世界的论述。在《论艺术作品的起源》中，他

论述道，艺术作品聚合了世界与大地，并且使二者相互

斗争，并且只有通过这种在相互斗争中的相互彰显，才

使世界成为世界，使大地成为大地。那么什么是世界

和大地呢？所谓世界，实际上就是《存在与时间》中的

意义之网，它具有开放性和可通达性，并且也因此使得

我们身边的对象得以被描述。比如说，我们可以描述

一片叶子的重量、形状、含水量等。所谓大地，就是一

个根基，这个根基使得存在者得以生发和涌现，与此同
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时也隐匿和保护着存在者［８］。大地是在与世界相对的

基础上被定义的，其特点，即大地的大地性，就是使存

在者的物性得以保留，并且使其无法在一个意义系统

中被定义和描述。比如说，尽管我们可以从外型上或

从科学上描述一片叶子，但是一旦我们开始进行描述，

我们就失去了这片叶子本身。通过艺术作品，一方面，

世界被本真地提示出来，而这个本真的世界所包含的

时间性，当然也是《存在与时间》中描述的本真时间

性；另一方面，事物不再像在生产中那样被当做终将会

耗尽的资源来看待，并因此使其大地性浮现出来。

回到关于性爱的问题上，我们再来看一下非比较时

间性的特点。一方面，它与非本真时间性有相同点：首

先，它像非本真时间性一样被分割成了一个个的现在；

其次，在它的每一个现在点中都包含着非本真时间性

（比如，如果把每次投球的动作看成一个现在点的话，那

么这个动作就可以细分成起跳———屈臂———伸臂等动

作，而这些动作是在非本真时间性中被体验的）。

另一方面，非比较时间性又与大地在艺术品中的

呈现有相同点。首先，大地的不可揭示性意味着它不

具有现在和未来之分，大地不具有时间性；而非比较时

间性则是固着于一个事物的部分，不以趋向一个整体

为“目的”，因此也是没有未来可言的。其次，大地是

没有世界的，因此不可被纳入语言的描述，甚至还不断

有将世界隐匿起来的倾向；而在非比较时间性中，我们

的体验也是不可描述。我们固然可以谈论性愉悦，或

者用科学的或文学的语言进行描述，然而不管描述得

多详细，我们总还是觉得描述缺了点儿什么，觉得语言

无法真实表达那种感觉。

以上的分析可以说明，一方面，非比较时间性与非

本真时间性有共同点；另一方面，它又与大地彻底的无

时间性有相同点。因此可以说，非比较时间性是非本

真时间性与大地的无时间性之间的过渡。通过非比较

时间性，原本在非本真时间性中对我遮蔽着的大地现

在得以向人呈现自身。

我们现在已经弄清了非比较时间性与大地的关

系，但是在解释性爱与个人之爱之前的关系之前，还要

回过头来看一下个人之爱。

如前文所述，在日常状态的非本真性中，我们不但

总是以常人的话语来理解自己的生存方式，而且还以

此来理解别人的生存方式。因此只有当我们进入本真

状态时，才能摆脱常人意见的束缚，认识到他人的独特

性。而如果要进入本真状态，就必须从非本真时间性

中“跳”入本真的时间性。但是，这个“跳”入是如何完

成的呢？通过研究海德格尔论述可以得出结论，艺术

品能使人从日常状态中解脱出来，得到短暂的绽出时

刻。但是仅此一条道路吗？是否与非比较时间性相关

的体验同样可以使人进入本真状态？初看起来，这是

不可能的。之所以不可能，最重要的是因为，大地与世

界总是共同呈现，从而使对方“是其所是”的，大地不

可能单独呈现，因此，非比较时间性是不可能仅把大地

呈现出来的。但是真的不可能吗？

如上所述，在非比较时间性同时中并列存在着非

本真时间性的特点和彻底的无时间性的特点。这种并

列所产生的反差能够使人对以无限多的现在点的涌现

为特征的非本真时间性产生“怀疑”。在这种怀疑中，

人认识到，尽管“无限的时间正在不断流逝”这一点看

起来是那么的确定无疑，但是原本也可能完全没有任

何时间性，因此也就没有建立在时间基础上的世界，有

的只是一片黑暗。在这种怀疑中，人会产生强烈的虚

无感和焦虑，而且如果这种感受足够彻底的话，就会将

人推入本真状态。

我们现在就可以说清性爱与个人之爱的关系了：

通过以非比较时间性占主导的性爱以及相应的性兴

奋，被爱者的肉体做为大地的一个部分呈现在了爱者

面前。但是这种呈现并非是单方面的呈现，而是在与

非本真生活的强烈反差中呈现的。通过这种反差，日

常状态的理所当然性被动摇了，其非本真状态得以显

露，无法掩盖的焦虑使人进入本真状态。在本真状态

中，被爱者的最根本的不可理解性和独特性也就瞬间

被揭示出来了。

因此我们有理由说，在爱情中，性爱是个人之爱得

以产生的基础，两者之间并非仅仅有简单的排斥或并

列关系。（还要再次强调的是，性爱做为一种本质成

分，仅仅保持为一种可能性就可以，并不一定真的

实现。）

这里还有两个问题。第一个问题是，如果爱情是

与本真状态相联系的话，那么，在这种本真状态中，难

道不是说爱者不仅要承认被爱者的独特性，也会同时

承认包括他自己在内的所有人的独特性吗？这的确是

事实。在爱情中，爱者自己的个别情境也同时得到了

揭示，从而使爱者发现自己的生活能够向多种可能性

开放，并且可能去尝试以前从没尝试过的可能性；他也

发现其他人的生活也是本质上开放着的，并且可能帮

助他人实现那些可能性。这也正好说明了，为什么当

爱情降临时，一个人不仅感到自己的感情生活丰富了，

而且感到整个生活都变得美好了。
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第二个问题是，在爱情中，性爱是个人之爱产生的

基础，那么在其它种类的个人之爱中，没有性爱又是怎

么回事呢？对此的回答是，不同的个人之爱有着不同

的基础。比如，在父母与孩子的亲情中，血缘关系可以

充当基础，这是因为血缘关系（或者说是“父母给予孩

子生命”这件事）与肉体关系一样，是存在于不可描述

的大地中的，我们既不可能完美地描述性爱，也不可能

完美地说清什么是生命，什么是诞生，这些无法说清的

事都充满了神秘性。而在完全没有任何“自然关系”的

情况下（比如友谊、师生情），有时一个人的言行也会使

我得到启发，使我进入下了决心的本真状态———通常的

情况是，当一个人有意识地要启发我时，没有什么效果，

反倒是他不经意间的一个言行却使我受益非浅。

５　结　　论

在上文对爱情进行现象学分析的过程中，我们扩展

了哈德利斯关于个人之爱是对被爱者的独特性的理解

这一观点，指出，一方面，爱者希望理解被爱者，另一方

面却又要承认被爱者的不可理解性。接着我们对性爱

进行了分析，并借助非比较时间性的特点，得出了性爱

是爱情中的个人之爱的前提并且是爱情的本质成分的

结论。希望这些分析能加强人们对爱情的本质的理解。
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允许同性间结婚或建立性伴侣关系的国家，在子女问

题上无非是两种方法———人工受精或收养儿童。南非

就是承认人工受精的国家之一。２００３年３月２８日，
南非宪法法院裁决同性恋通过人工受精方法所生的儿

童是合法的，并且其具有与婚生子女相同的法律地位。

而大多数国家采用了收养儿童的办法，包括丹麦、意大

利、西班牙、荷兰、瑞典等国。

鉴于我国严峻的人口压力，笔者更倾向于收养儿

童的方式（这本身就是对计划生育政策的很好实践）。

同性双方应该到民政部门通过合法的手续领养儿童，

抚养儿童，使其接受教育，活得幸福。若离婚，则应由

法院判决儿童之监护人。但同性婚姻者若坚持用人工

受精的方法获得子女的话，笔者认为，这也是应该得到

许可的，但这种行为必须得到双方的一致同意，同时也

要履行计划生育的义务。

中国，作为一个文明大国，作为一个已加入了国际

人权宣言的国家，应该以更加包容而理智的态度，以更

加和谐而开明的风貌，面向多元化的世界。温家宝总

理说，要让人民生活得更加幸福，更有尊严。同性恋人

群，这个占据了人口总数超过百分之四的群体，有理由

生活得幸福而有尊严。

参考文献

１ 李银河．中国当代性法律批判［Ｊ］．南京师大学报，２００４
（１）：２５．

２ 赵合俊．性权与人权［Ｊ］．环球法律评论，２００２，春季号：９７
－９８．

３ 陈则恒．从国际法角度审视中国同性恋立法［Ｊ］．中国商界，
２００９（２）．２２７．

４ 刘国生．各国（地区）同性恋立法与司法概况［Ｊ］．法律与医
学杂志，２００５，１２（４）：３１８．

５ 李银河．同性恋亚文化［Ｍ］．北京：中国友谊出版社，
２００２，２２０．

６ ［德］克斯提尔．欧洲同性恋立法动态的比较考察［Ｊ］．比较
法研究，２００４（２）：１５２－１５６．

［收稿日期：２０１１－０６－１３］



中国性科学　２０１１年９月　第２０卷第９期　ＴｈｅＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＨｕｍａｎＳｅｘｕａｌｉｔｙ　Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ，２０１１　Ｖｏｌ．２０Ｎｏ．９ ·５７　　　·
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·专题研究·

进入性（性交）疼痛控制研究

查建中１ 王淑范２ 李颂霖１王晓敏３

１武汉市可立科技发展有限公司可立研究所，湖北 武汉 ４３００１５
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【摘　要】目的：探讨女性学相关体系的形成，促进其为临床实践服务。方法：利用近２０年来的临床经验以及相关
的药学、药理学、药效学研究，借鉴世界上有关性与神经与大脑机制的最新研究成果，引入医学伦理学、循证医学、流行病

学的理念、方法，进行梳理、综合、调适。结果：传统医学（疾病医学）与性医学在“病”的判定上存在差异，两者分别以“生

存”与“生存质量”为标准；进入性疼痛不能愉悦并不影响生存，因而不为传统医学正视，这是大量患者无处求医的根源；

按传统医学模式对进入性疼痛治疗，难以进行实验室检验，并少有阳性发现，因而治疗也难有针对性。利用循证医学理

念、方法，容易达到预期目的。进入性疼痛的病理确实存在生理因素，如由较强的痛感可引起神经超敏反应；由神经递质

产生负情绪可导致内分泌系统抑制；阴道黏膜的高拉伸性需要在高敏感的状态下修复等；因此，要加强相应的临床治疗

学研究。结论：对进入性疼痛控制的系统研究，将有利于丰富女性学内容，促进其在临床上的应用与发展。

【关键词】进入性；性交疼痛；耐受性功能失常；身心运动；关联症状；性假条；性重启；置换；流行症状学
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　　性交困难是女性性功能障碍（ＦＳＤ）中常见的一种
症状，通常所指“当尝试或完成阴道进入或阴茎与阴

道性交时出现的持续、周期性疼痛”（Ｂａｓｓｏｎ，Ａｌｔｈｏｆ，
ｅｔａｌ．，２００４）［１］。世界性健康学会（ＷＡＳ）国际咨询委
员会随后更新了这个定义，增加了进入过程中的疼痛，

而不仅是尝试进入时。

“很少有关于性交困难的控制性研究”（Ｂ．Ｒ．Ｋｏ
ｍｉｓａｒｕｋ，Ｃ．Ｂｅｙｅｒ－Ｆｌｏｒｅｓ，Ｂ．Ｗｈｉｐｐｌｅ，２００６）［２］，“至今
为止，有关 ＦＳＤ以科学实验为基础的文章却凤毛麟
角”（马晓年，２００５）［３］；“科学界对 ＦＳＤ了解太少”，
“在妇产科教材里，找不到ＦＳＤ内容”（张渺，２００４）［４］。
以至２００３年元月４日《英国医学杂志》上刊载了《澳
大利亚财经评论》驻华盛顿记者莫伊尼汉（ＲａｙＭｏｙｎｉ
ｈａｎ）撰文称“重新定义 ＦＳＤ的科学家和医生中，不少
人与制药公司关系密切”，“ＦＳＤ是制造出来的疾病”。
然而一周后，《英国医学杂志》收到７０余封不同意见
的来信，“很多医生认为性问题都是心理因素引起，但

确有是由生理因素造成”，“正是因为有这样的医生和

记者，众多ＦＳＤ女性才会长期被漠视”［４］。
按照ＷＡＳ国际咨询委员会对性交困难的新定义，

其有关“进入和进入过程中”的提法，中文含义可用

“进入性”表述，故本文使用了“进入性（性交）疼痛”概

念，并对其相关的控制性研究予以综述。

１　基本认识

究竟是否存在生理性的 ＦＳＤ症状？如果有，会引
起怎样的心理、生理变化？包括有怎样深层次的、细微

的感受呢？利用性健康咨询中的“坦诚谈性”、“价值

中立”、保密及不评价原则，以及 ＲＥＤＩ（瑞迪）框架［５］

的主要步骤，通过临床特别是互联网 ＱＱ咨询，获得了
几个有代表性的案例。

例１（引至ＱＱ咨询记录，无关感受部分有节选）
小女易嫁　１６：２３：２８
我想了解你们的产品

性福全球网　１６：２４：０７
能说说你的情况吗？

小女易嫁　１６：２６：２５
我２５岁，结婚２年，每次性生活那里都是干涩的，

每次都草草了事，没有高潮，

性福全球网　１６：２７：３４
去医院检查了没有

小女易嫁　１６：２８：１０
检查了，一切正常，就是没有水出来

性福全球网　１６：２９：３５
……．．
小女易嫁　１６：３８：０８
能帮助我达到性高潮吗？

性福全球网　１６：３８：１１
……

小女易嫁　１６：４９：０７
真的这么严重？

性福全球网　１６：４９：５１
……

小女易嫁　１６：５２：０２
真的，怪不得每次都疼，今天中午差点疼死我了

性福全球网　１６：５４：０２
……

小女易嫁　１６：５４：４５
我每次都坚持到老公射精，特别是今天中午他还

没有来得及射，我就喊停了

性福全球网　１６：５５：１７
……

小女易嫁　１６：５５：２０
其实很多次想自慰，都是因为疼痛而作罢

小女易嫁　１６：５５：２８
痛苦啊！女人

……

例２．（引至临床案例，以关键词表述）
讲述人，女，４３岁：军属；恩爱；一年一度；探亲假；

丈夫期盼；性交疼痛；难忍；惧怕探亲；编理由；请假；叹

气无奈（经治疗，已主动调入随军）。

例３（引至临床案例，以关键词句表述）
讲述人，女，６５岁：古稀婚姻；“无名火”；闹婚变；

你不配合时，我杀你的心都有了（笑），现在（经治疗有

性）愿做牛马都行。

例４（引自《武汉晚报》２６版百姓讲述，２００７年６
月１７日，以关键词句表述）
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讲述人，６０岁（妻）：相濡以沫；四十年；背叛；６６
岁（丈夫）：菊２２岁（保姆）；家庭丑事；家庭会三天三
夜；我狠狠地打了他两耳光。

他三次跪求原谅；１０年无性；作为男人理解（儿４０
岁说）；儿、女一起跪求原谅父亲；或离婚、或只有去死。

由上述案例可见，性交疼痛会直接影响性生活质

量，严重时，甚至难以或者不能进行正常的性生活。但

至今为止，由于科学界、医学界对此类症状还没有足够

的了解与重视，故目前尚少有专门的医院或相应的科

室对此来进行诊疗。性交疼痛最常见的是自发去妇科

或皮肤科就诊，但一般都会获得“无病”的结果（检查

告知未见异常）。

那么，性交疼痛究竟是什么呢？性交疼痛是影响

性生活质量的一种症状（非病症状）。其表现为不直

接影响或弱影响正常生活（吃、喝、拉、撒、睡）及正常

工作，具有一定的耐受性，但难以和不能进行正常的性

生活。因而，该症状的特征是耐受性功能缺位（失

常）。是一种影响人们愉悦的症状。

性交疼痛又是常见的、多发的、无年龄选择性的

（２０岁左右和７０余岁都可发生），伴随夫妻生活（性生
活）而随机产生的一种症状。是一种难以说出口，难

以说清楚的症状；是一种让性伴难以理解的症状；是一

个极易获得，但较难自愈的症状，由此产生的难受、压

抑（有性难以发泄、甚至难以自慰）；惧怕、忍受（惧怕

或忍受性生活，担心性伴出轨或危及婚姻）；委屈、无

助（有“病”不是病，无人诉说，无处治疗，无法解脱）；

可引起困惑、抑郁，会直接影响夫妻关系、婚姻、家庭甚

或几代人。因而，应当关注女性性交疼痛。

２　性交疼痛与性医学

性交疼痛通常有不同的点位，可能由不同原因引

起：（１）“阴道口疼痛：通常与不良唤起、阴道环口黏膜
细微损伤或继发症状相关，以及前庭炎、外阴营养失调

（畸形）、处女膜瘢痕、会阴部外科手术、神经嵌压、神

经痛等相关。（２）阴道中部疼痛：通常与提肌疼痛有
关。（３）阴道深部疼痛：通常与子宫内膜炎异位症、盆
腔感染性疾病、附件病变、膀胱炎、粘连牵扯痛、放射治

疗 不 良 结 果 等 有 关”（Ｐｌａｕｔ，Ｇｒａｚｉｏｔｔｉｎ＆Ｈｅａｔｏｎ，
２００４）［６］。

性医学关注的是没有明显器质性疾患的性交疼

痛。一般地说，由“病”引起的性交疼痛，如前庭炎、外

阴感染以及痛感在阴道中部、深部的性交疼痛，应归疾

病医学（如妇科）去查治，而并不在性医学的关注之

中。显然，这里出现了几个疑问：其一，“无病”的性交

疼痛为什么也能给人们带来如此的痛苦，是心理问题

还是生理问题？其二，既然“无病”，性医学关注什么、

治疗什么？其三，性医学与疾病医学的差异又在哪里？

３　进入性疼痛的病因讨论

人类性交，特指的是将阴茎插入阴道。而情侣间

成功性交，通常的含义是阴茎插入阴道后，并通过变换

抽插的深浅、次数、频率、方向或射精等，使其双方获得

满足及愉悦感。而保证性交成功的必要条件是男女双

方均具有充分的性反应，具体表现为：男性阴茎充血勃

起，并有足够的硬度和一定的持续时间；女性盆腔充

血，通过性腺分泌使阴道润滑和外生殖器肿胀。因而，

成功的性交需要性伴间身、心两个方面无间的配合，才

能够使其完成并获得愉悦。

“无病”的性交疼痛，一般是指进入性（进入时及

进入过程中）的疼痛，主要是性交过程中获得的。

不少性交常常在女性阴道没有润滑或充分润滑或

肿胀情况下进入的，这种性反应不充分的情形，称作不

良唤起。不良唤起与心情、身心状态、唤起方法等等相

关（干涩情况下进行抽插运动极易造成阴道口黏膜损

伤导致疼痛）。而男性在抽插过程中，其力度、深浅、

频率、次数、方向等的把握不好，或动作粗糙、或粗野，

也极易造成阴道黏膜损伤，具有损伤性的插入称不良

插入。不良插入一般是一种失误，与双方配合、男性情

绪、状态等相关。

可见引起进入性性交疼痛的原因是不良唤起或不

良插入，其主要病理是阴道环口上皮黏膜的磨损性损

伤或细微拉裂伤，包括继发的相关症状。因而，进入性

性交疼痛的确并不构成一般意义上的“疾病”。

４　进入性疼痛的病理讨论

由不良唤起或不良插入引起的阴道环口黏膜损伤

一般是细微的，通常在人的耐受之中，也容易忽视。但

由于阴道的特殊环境，细微损伤也极易引起感染，造成

急、慢性炎症，迁延过久还可产生炎性粘连或增生，造

成弹性下降，纤维化或伴随瘙痒，引起裂隙等等。那

么，这些小症状怎么变成了大反应呢？这主要是与症

状相关联的生理性放大反应，以及与难以性交后产生

的社会学反应叠加形成的。

４．１　进入性疼痛的生理反应
进入性疼痛的生理反应主要是由阴部的高敏感

性；性生活对阴道环口黏膜的高拉伸性；以及经由神经
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递质传导产生的负情绪造成的。

人类痛觉（ｐａｉｎ）由游离神经末梢传导。女性阴部
是一个及其敏感的部位，有４条重要的感觉神经在此
汇集，其中阴部神经延盆骨前沿分布，末梢集中于阴蒂

和大小阴唇，尤其密集丰富；盆神经平行阴部神经，末

梢密集分布于阴道入口及前壁，部分于阴道后壁，同时

这两条神经末梢还覆盖会阴皮肤，形成一个具有众多

生物探头的区域；与子宫颈、子宫相关的还有下腹神经

及迷走神经。因此，这一部位是人体神经分布最密集

的区域，也是最敏感的区域。在其他部位反应不大的

痛感，在这里因敏感而得到了放大。

阴道环口黏膜具有生物皮筋的特征，在常态下，可

插入１～２指，性生活时一般需容纳￠３３ｍｍ左右，围
长可由７０ｍｍ拉伸至１２０ｍｍ左右，增长≥７０％。加上
性生活是件尽情尽兴的事情，具有一定的拉伸、冲击强

度，特别对原有的裂隙、摩擦损伤或增生、粘连等症状，

阴茎进入并运动可形成创面的拉伸，引起刺痛感，甚至

会中途喊停，因此高拉伸性也能使小症状出现难以承

受的大反应。

女性性器是情爱递质产生的主要触发部位，通过

触发产生或传递正、负情绪，从而影响参与人的情爱和

性反应。一定程度的痛觉会直接影响性行为的进行，

并产生负情绪，会引起心理负担加重。由于性腺轴

（ＨＰＯＡ）的调节作用，出现了下丘脑抑制，而形成负反
馈（包括使宫颈腺、前庭旁腺、前庭大腺分泌大量减

少，造成不良唤起或唤起困难甚至出现性唤起障碍），

由忧虑、闷闷不乐等负情绪，大脑会分泌去甲肾上腺

素，在情爱中压抑激情，并使其无精打采，导致对异性

无情爱产生，更无性爱要求。

由于这些生物反应，阴道环口的小症状可能会导

致性交不适，性交困难甚至不能。

４．２　进入性疼痛的社会学反应
人类的正常性交，是一项需要协同、互动以及参

与、共享的身心运动。尽管进入性疼痛可引起性交困

难或不能，但并不影响体内激素周期的消长运行。一

般地说，激素水平与“性欲望”呈正相关。当激素达到

一定水平后，长期“无性”便会使性伴双方感到难受。

由于是否“疼痛”与能否“参与”联系到了一起，是否

“真痛”与“情感问题”联系到了一起，所以“性交疼痛”

不再是个体症状。由于“疼痛缺位”会给他人带来“难

受”，能影响他人的“愉悦”甚至关联更广，因而“性交

疼痛”显现了它的社会学属性而备受关注。非常遗憾

的是，由于科学界、医学界对此了解太少，以致在查治

中常常按照传统的疾病医学思维，选择了不恰当的标

准，得到了“未见异常”的结论，直接或间接地促成了

患者忍痛参与———反复加深———长期不愈，甚至惧怕

不能的后果。特别是性的“排它性”、“唯一性”以及婚

内“性义务”、忠诚度的要求，进一步造成了“不做

（爱）”是情感问题，“做了”又存在激情问题（难以互动

或毫无激情）的两难局面，更加使患者处于一种极度

委屈、压抑和走投无路的状态。加上由疼痛难忍产生

的极度惧怕，可造成长期无性（如数月、数年甚至十余

年）。因而这一症状常常会引发夫妻、情侣间的“无名

火”，产生冷战、对抗，甚至出现涉黄、外遇、不伦、性乱

等等事端，出现各种人格危机，从而直接危害到婚姻关

系、家庭稳定。

因此，进入性性交疼痛这一症状经过社会学的放

大叠加后，往往会产生超出痛感本身的痛苦，如果处理

不当，甚至还会增加更多、更大的变数。

５　进入性疼痛与医学伦理［７－８］

“愉悦”不能建立在疼痛之上，这应是人的本能

的、自然的判断。按照医学伦理关于尊重、关爱及不伤

害原则，进入性疼痛理应不会出现这些难以置信的状

态。然而，医学界为什么又表现出了漠视或沉默和毫

无作为呢？尊重的原则就是要给予其治疗权与救助

权，看来问题出现在标准的差异上。

５．１　性医学与疾病医学的标准差异
常见的临床医学主要是疾病医学，而病的标准是

围绕是否影响人的“生存”（包括影响的程度）而建立

的，相对于黏膜上的细微损伤无碍于生存，故实际上不

被纳入病的范畴，不足以引起疾病医学的正视，求医也

常被以“未见异常”来处置。

但是，随着社会的发展进步，人的生活水准不断提

高，以及对“生存质量”的不断追求，性福成为了幸福

生活中不可分割的一部分。能不能“愉悦”也成为了

“生存质量”的重要指标。可见，性医学与疾病医学存

在着标准差异，性医学注重的是人的“生存质量”，疾

病医学注重的是“生存”。

更应注意到，疾病医学中的症状一般是“个体症

状”，而与性相关的症状往往在“社会选择”［９］的条件

下（包括法律、民俗等约束）呈现出“关联症状”。关联

症状一般造成的心理伤害较个体症状大，并且由于干

扰因素增多，康复难度也会增大，因而性医学应适应社

会的发展，在伦理和道义的支持下，围绕是否影响人的

生存质量来建立相应的新标准。

５．２　性假条凸显医学伦理
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以医学的名义制止伤害。作为方法，需要设立一

个新的假种（其功能为嘱其暂停“不性”），并设置性

假条。

给患者予以救助、治疗的机会与权利，首要的是让

可能造成的继续伤害停下来。以医学的名义、以专业

（性医学）的标准开具“性假条”，是对患者的感受予以

理解、认同，也是对其体恤与关爱。同时，也是给关联

者予以知情权，以激发各方的关怀，体现伦理的力量。

性生活其实是一项身心运动，和所有运动一样，有

运动就有出现损伤的可能。进入性疼痛是常见、多发、

无年龄选择性的、伴随性生活而随机产生的一种症状。

因而，这种运动损伤是一种常态，并具普遍性。

如何处置这些常态的损伤，性假条以其通俗、平和

的形式，传达了科学的、医学的、人性的、权威的信息，

既体恤了患者，阻止了伤害，又为治疗、康复规划了时

间，性假条或将成其为一种必要的方式与方法。

性假条的内容包括时长设置，主要是以有利于患

者康复为目的，除了应以相关的医学基础学科为依据，

如黏膜被膜颗粒的修复时长、黏膜上皮更替时间、基底

细胞分裂周期等以外，由于症状的关联性，也应充分考

虑到心理学、社会学因素。此外，还应考虑到可能有利

用性假条来规避婚内义务，损害性伴侣权益的现象出

现。可见性假条的运用，不仅能够处理有关“愉悦与

疼痛”这样的个体伦理问题，而且可以在“人人享有性

权”的群体伦理中起到积极的协调作用。

总之，在进入性疼痛研究中引入医学伦理的思考，

将生存与生存质量标准加以区别，有利于推动女性学

科的建立与发展，有利于解决性医学切实地为多数人

群服务的问题。

６　进入性疼痛治疗

进入性疼痛的治疗如按传统医学模式，应由医生

详细询问病史，系统地体检，进行各种实验室检验以求

找到阳性发现，实验性应用治疗药物，评估、修正，或尊

重上级或高年资医生意见，或按教科书、医学刊物制定

治疗方案。但是，由于性医学与传统医学存在的一些

差异，事实上“对阴道疼痛用内窥镜进行检查是非常

困难的，几乎不可能”（Ｂ．Ｒ．Ｋｏｍｉｓａｖｕｋ，Ｃ．Ｂｅｙｅｒ－
Ｆｌｏｒｅｓ，Ｂ．ｗｈｉｐｐｌｅ，２００６）［２］，其它的项目也很难有所作
为，因而相应的治疗也难以进行。但是利用循证医

学［１０］的理念与方法，能够顺利地对进入性疼痛进行诊

疗，并容易达到预期目的。

６．１　循证医学与进入性疼痛

依据循证医学的核心思想，即在治疗决策中将临

床证据、医生的经验与患者实际状况和主观意愿三者

有机结合起来。特别是可能会在无阳性发现，无实验

数据支持（没有适合检查可做）并且得不到更详细的

主诉的条件下，用“慎重、准确和明智的”逻辑推理获

得临床证据。通过设身处地地为患者想，并真诚地尊

重患者自己的选择，在医疗上取得共识、互相理解、互

相信任，从而达到最佳治疗效果。

６．２　临床证据
由不良唤起或不良插入引起的阴道环口上皮黏膜

磨损性损伤或细微拉裂伤（包括继发症状），一般都是

极细微的，可能一般妇检也难以发现，相对人体其它部

位来说，理应为非常容易修复。但是，临床上并非如

此。这是由于磨损是在性活动时，黏膜处在拉伸状态

下获得的，当停止性活动后，黏膜回缩并对损伤部位起

到了至密掩盖的作用，一般不做爱不疼痛。但是由于

上皮细胞受到急性伤害，细胞骨架破坏，或内容物流

出，即可引起周围组织发生炎性反应（或出现红肿、充

血、灼热感），同时，黏膜回缩也极易产生炎性粘连或

感染。特别地，初始的损伤一般很细微，在人的耐受之

中。由于粘连、浸润会逐渐形成创面，在性生活时容易

形成创面拉伸，就会出现刺痛感而难以忍受。这种忍

痛参与—反复加深—长期不愈—直至惧怕不能（性）

的恶性循环，将会因刺痛引起神经超敏反应；由负情绪

引起性腺轴（ＨＯＰＡ）调节，出现下丘脑抑制，引起内分
泌失常，阴道干涩、分泌停止。可见，进入性疼痛实际

上造成的是一个细微损伤，两个功能失常（神经超敏

反应及内分泌抑制），最后导致性功能出现障碍。

６．３　疗效评价
“尽管很多临床专家将阴道进入作为治疗目标，

但也有学者认为女性及其伴侣对于性的愉悦感是更好

的评价指标”（Ｂ．Ｒ．Ｋｏｍｉｓａｒｕｋ，Ｃ．Ｂｅｙｅｒ－Ｆｌｏｒｅｓ，Ｂ．
Ｗｈｉｐｐｌｅ，２００６）［２］，按照这样的思路，进入性疼痛的疗
效评价应包含两点：首先是否能无痛进入，其后应看是

否有正常的性反应。

６．４　治疗需要解决的问题
根据进入性疼痛的症状程度或停止性生活时间的

长短，分别需要对以下问题加以部分或全部解决：（１）
高弹黏膜在高敏感状态下的修复。（２）神经超敏反应
的脱敏。（３）内分泌系统抑制解除。

同时，在充分考虑患者的生理情况下，并依其意愿

可进行以性重启为目的的治疗，最终使其能自如地处

理好性生活。
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７　相关药物研发背景

由于自然选择的原因（包括遗传、生存环境、文

化、教育等），人的个体会呈现出不同的性潜质（包括

性能力、性认知等等），目前在探索解决 ＦＳＤ的相关问
题上，大体可分为两种不同的方向。

７．１　以改变性的潜质为其目标
药物的研究期望是使药物有助性欲望、性唤起、性

高潮的发生。代表性的主要有美国辉瑞公司的“伟哥

女用”，自１９９６年开始在３０００名妇女中进行了实验，
２００４年２月辉瑞宣布“最终的结果令人失望”。

“伟哥女用”主要侧重于解决性唤起障碍，其观点

认为如果充分唤起后，阴道干涩可以改善，性交不适或

性交疼痛即可解决。

辉瑞全球研发负责人费茨克（ＪｏｅＦｅｃｚｋｏ）特别指
出：“女性性唤起障碍是一个新兴的研究领域，它比男

性勃起要复杂得多。女性性唤起障碍的判断涉及到生

理、情绪和男女关系等因素，这些多杂而独立的因素使

药物有效性评价变得非常困难”［４］。

此外，美国尼克美公司的“芳诺”于２００３年６月９
日获准在中国开展三期临床研究，如果证实实验有效，

有望获得ＳＦＤＡ批准在中国上市，成为世界上治疗女性
性功能障碍的第一例药物。但是，２００８年１０月该项目
临床负责人张渺在北京称“‘芳诺’因缺少资金暂停”。

雌激素疗法也在临床上广泛使用中，但按照改变

性潜质的标准，“雌激素对性反应各个方面（包括性驱

力、性愿望、性高潮的发生与治疗）无稳定可靠的作

用”（ｓｈｅｒｗｉｎ，Ｇｅｌｆａｎｄ＆Ｂｒｅｎｄｅｒ，１９８５；Ｕｔｉａｎ，１９７５）［１１］。
７．２　以恢复性的潜质为其目标
消除疼痛干扰，恢复正常的性反应，是这类药物研

发的一个思路。目前，国内研发的“洁娜”［１２］尚属此类

品种，其核心技术是“高弹黏膜在高敏条件下的修

复”。基本药理是一种 Ｂ因子具有促进代谢作用，可
将上皮样细胞、炎性结晶、肉芽肿、异物巨细胞等清除

干净，并在抗炎、提高免疫等作用下，使被膜颗粒间无

隙修复重组，在解决痛感的前提下，恢复黏膜的高

弹性。

“洁娜”并不直接对性潜质产生作用，而是通过解

决“疼痛”对性反应的影响，来恢复原有的性潜质，即

完全依赖个体自身的潜在能力来实现性的相关反应。

应该说“伟哥”可以帮助改变男性的某些性潜质，

尽管对女性作用不明显，但是，改变本身是一件非常诱

人的事情，作为一个探索方向，其成果依然相当值得

期待。

８　性重启

临床常见的进入性疼痛，不少是因出现了家庭危

机以后才来就诊的，一般的临床证据为外生殖器干涩、

瘙痒、阴道口紧、会阴皮肤弹性差，或阴道口萎缩、不能

插入两指。主诉性不适或疼痛，并长期无性（一般在６
～６０个月），主观上迫切希望重启性生活。
性重启为什么可以是以消除疼痛开始？消除痛感

就能获得愉悦吗？

８．１　相关的生物学依据
“在人类接受痛觉刺激后，前扣带回皮质会出现

兴奋”（Ａ．Ｋ．ＰＪｏｎｅｓｅｔａｌ．１９９１）［１３］，特别是 ２００４年
Ｋｏｍｉｓａｒｕｋ，Ｗｈｉｐｐｌｅ等用磁共振方法，对大脑内部结构
进行成像研究发现“女性性高潮时前扣带回皮质也会

兴奋”，“前扣带回的作用是产生‘情感反应’，这是疼

痛或愉悦的基础”（ＢｅｖｅｒｌｙＷｈｉｐｐｌｅ２００６）［２］。显然，
前扣带回皮质是疼痛与愉悦共同的通道，然而绝大多

数的人是不可以同时拥有这两种不同感受的。那么，

通过消除痛感，也就是通过“置换”，才可能由痛感转

换至“愉悦”。因此，可以说消除疼痛是恢复正常性反

应的基础。

８．２　重启标准
人类或脊椎动物身上由进化出现的两套完整的系

统，一是通过递质迅速反应的神经系统；另一个是通过

激素传递缓慢的而长期持续信号的内分泌系统。性重

启实质上是要通过性功能的恢复过程，促使这两个系

统恢复正常的反应。一般来说，性活动引起神经系统

正常的反应是愉悦而非疼痛，通过递质作用产生的正

情绪，使内分泌的正常反应应是兴奋而非抑制。

因此，性重启的标准应是两条：其一，运动有快感；

其二，唤起有应答。

８．３　重启步骤（附“洁娜”用于重启的实际步
骤）［１４］

心理准备。“人人享有性的权利”，“性福是幸福

生活的一部分”。医生可通过交流这些理念，疏导患

者认同相关的义务与权益，或对其积极态度进行肯定

与鼓励，以调整心态、平和情绪，以利治疗。

生理准备。第一步：消除症状。取“洁娜霜”，按

阴道内、阴道口；小阴唇、大阴唇；阴阜、会阴处，先内后

外的顺序进行涂擦，阴道内、阴道口应多用点（约 ０．
５ｇ／次），其它部位按类擦面霜用量即可。一疗程（１０
天）左右可达到触摸无痛感。第二步：恢复功能。经
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过第一疗程后，随着炎症的消退，自觉减轻，病灶的去

纤维化，即可辅以手指自慰，或使用合适的成人器具对

阴道口逐步的施加张力的训练方法，时期逐步恢复弹

性和顺应性。经过１～２个疗程，在有张力的情况下也
可消除疼痛感。此时，因性不适引起的心理惧怕会减

轻，即可重启阴道性功能。第三步：巩固提高。由于新

生黏膜／皮肤还很细嫩，加上久违的性活动，非常容易再
次损伤，在此阶段继续保持使用洁娜霜疗法外，每次性

生活时建议男伴在龟头上涂抹洁娜霜后在进入为好。

通过规律性的性生活，分泌会逐步充润，可达到性

和谐状态。可见，性重启是由消除症状到逐步脱敏的

一个过程；是由逐步产生正情绪来“置换”痛感至愉悦

的过程；也是通过“神经递质”进行生物解锁（性腺轴

ＨＰＯＡ），从抑制到兴奋、由负反馈到正反馈的恢复过
程。注意到，重启过程中对疗效的要求应是持续向好，

才可能顺利地脱敏；正常分泌一般在性生活建立之后，

才可逐步形成。

９　进入性疼痛预防与控制

对进入性疼痛进行预防、控制，除了从临床性医学

的角度，对其个体表现、病因、诊断及治疗进行系统地研

究外，更重要地要借鉴流行病学［１５－１６］的方法，针对进入

性疼痛“非病症状”的特性，开展“流行症状学”研究，即

在群体中探讨进入性疼痛的发生、发展和分布原因，以

及发生率、求治率等群体表现，从而才可能制定出相应

的预防、控制的对策与措施，以达到预期的目标。

尚需探讨研究的内容主要包括：（１）症状的地区
分布：①国家间区域分布；②国内区域分布；③城乡分
布。（２）症状的时间分布：①季节性因素（如流动人口
的性生活规律等）；②周期性因素（高发期：性活跃期、
围更年期、老年期）。（３）症状的人群分布：①年龄因
素；②种族和民族因素；③社会阶层因素（包括工薪收
入、职业、文化、教育、生活状况等）；④行为因素。

因此，预防与控制是以个体表现为基础，侧重群体

表现的系统工程。

１０　结　　语

对进入性疼痛的控制研究，尽管还有很多工作要

做，还有很长的路要走，但只要不懈的探索、充实、完

善，或将会使其成为一个贴近需求的应用技术，一个实

用的临床性医学项目，从而使广大患者有处求医，有

“病”能治，为提高人的生存质量、提升人的性福感，起

到相应的作用。

“性学研究和发展在２０１０年代（２０１１～２０２０）的重
要任务，应该是推动女性学的发展”（马晓年２０１０）［１７］，
展望未来十年，当会成果硕硕，让我们翘首以待。
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·大众性学·

女性激素可能成为男性避孕的关键因素

马晓年

清华大学玉泉医院，北京 １０００４９

　　科学家最近发现孕酮可以识别和引导精子与卵子
相会，只有这样才有受精的可能。精子奔向卵子的途

径是远比循路而行的奔跑速度更为关键的可能阻碍精

卵结合的问题。在射出的千万个精子中最终脱颖而出

的、足够幸运的那个精子抵达输卵管，卵子则在那里守

株待“精”，当然精子还必须穿透围绕在卵子之外的厚

厚的凝胶状黏液和细胞层才能获取其战利品。幸运的

是精子并不是孤立无援的，《自然》杂志刚刚发表的两

项研究表明，精子是如何感觉到围绕在卵子之外的细

胞所释放的女性激素孕酮的。这一激素会引导精子接

近卵子，而且最后还给力推精子一把。这一发现可能

给男性避孕提供了新的思路，这是理解精子调节的最

新进展。过去的研究表明射精后的精子将游向孕酮水

平高的地方，激素引起精子尾更加有力的鞭打运动，这

种称之为“高度活跃性”的状态使得精子更好地游向

卵子。应该说具有充分的理由说明这是对孕酮事态的

反应，可是很难肯定这一点。

德国和美国的两组科学家同时分别地发现孕酮激

活了称之为ＣａｔＳｐｅｒ的分子通道，精子通过时就像洗了
一个钙离子浴。没有这一通道的小鼠是没有生育能力

的。通过一种新的方法可以测量到像钙这样的离子导

致的精子里的电流，这与神经学研究人员记录到的神

经元里的电流是相似的。向射出后的人的精液添加孕

酮可以使精子内的电流剧增，而使用药物阻断精子的

ＣａｔＳｐｅｒ分子通道则减弱电流。把精子置入就像卵子
周围那样的高 ｐＨ环境也能激活 ＣａｔＳｐｅｒ分子通道。
高ｐＨ环境加上高孕酮浓度则具有更强的作用。

德国科学家也测定了精子内的钙水平，发现孕酮的

作用几乎是立竿见影的。而传统的分子信号通道是不

可能具有这么快捷的反应方式的，这就提示ＣａｔＳｐｅｒ分
子通道本身可以检测到激素并引起钙离子水平的提高。

孕酮感觉的问题可以解释一些不孕的原因，那可

能是一些卵子不能产生足够的孕酮，或者某些精子对

孕酮不够敏感。因为有了体外受精技术，因此人们不

一定需要激活 ＣａｔＳｐｅｒ的药物来治疗不育症。更有前
途的药物应该是通过阻断该通道感知孕酮的能力来阻

止受精，这将是一个理想的避孕途径。因为精子是唯

一的能够制造ＣａｔＳｐｅｒ的细胞，所以这样的药物不会有
什么不良反应。而且男女都可以服用这样的针对精子

的药物，因为不论精子在男人体内还是在女人体内，都

会受到药物的影响。
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（上接第１３页）
３．２　几点看法
３．２．１　利用计划生育机构每年大规模普查普治

平台，通过各种方式进行大量宣传教育、讲座及咨询等

活动，使广大妇女提高避孕知识、宫内节育器相关知识

的认识，并调动社区妇女的积极性，彻底消除妇女的紧

张情绪，促使妇女在绝经半年 ～１年内积极主动到计
生服务中心将宫内节育器取出，减少并发症的发生。

３．２．２　基层社区妇女９０％以上为下岗职工、家
庭主妇，由于缺乏医学知识根本不知道不取出宫内节

育器的后果的严重性。因此，应定期下社区开展避孕

知识讲座活动，以增强妇女自我保健的意识，促进她们

积极参与，提高围绝经期及绝经后妇女的生活质量。

３．２．３　在育龄妇女首次选择避孕方法时，重视加
强对避孕方法种类的认识及避孕知识的知晓，选择适

合自己的避孕方法。
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