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  [摘要] 目的 对重庆地区育龄执业护士的生育意愿现状进行抽样调查,并探讨影响其多胎生育意愿的

相关因素。方法 选取重庆市12家医院的509位在职护士(男39人,女470人)作为研究对象,对其进行生育

意愿问卷调查,对 相 关 变 量 进 行 单 因 素 分 析 和logistic回 归 分 析。结果 三 孩 生 育 意 愿 者 仅 为9人 (占

1.77%),其中父母同住(P=0.043)、医院类别(P=0.013)、性别(P=0.025)是三孩生育意愿的影响因素。明

确表示不愿意生育三孩的调查对象认为,生育压力分别来自孩子教育投入、孩子医疗费、老人医疗费及保险投

入等方面,其中65.8%的家庭孩子教育投入占家庭年收入≥10%。影响二孩生育行为的log-binomial回归分

析,中级职称生育二孩行为是初级职称的2.41倍(P<0.01),非父母同住是父母同住的0.41倍(P<0.01),合

同制是正式编制的0.40倍(P<0.01),家庭年收入>50万元是0~10万元的6.09倍(P<0.05)。结论 重庆

地区执业护士育龄群体三孩生育意愿弱,经济因素及教育压力是影响生育意愿的主要因素。
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  [Abstract] Objective To

 

investigate
 

the
 

current
 

situation
 

of
 

fertility
 

intention
 

of
 

nurses
 

of
 

childbearing
 

age
 

in
 

Chongqing,and
 

to
 

explore
 

the
 

related
 

factors
 

affecting
 

their
 

fertility
 

intention.Methods A
 

total
 

of
 

509
 

in-service
 

nurses
 

(39
 

males
 

and
 

470
 

females)
 

from
 

12
 

hospitals
 

in
 

Chongqing
 

were
 

selected
 

as
 

the
 

research
 

ob-
jects,and

 

a
 

questionnaire
 

survey
 

was
 

conducted
 

on
 

their
 

fertility
 

intention.Univariate
 

analysis
 

and
 

logistic
 

re-
gression

 

analysis
 

were
 

performed
 

on
 

the
 

relevant
 

variables.Results Only
 

nine
 

people
 

(1.77%)
 

had
 

the
 

will-
ingness

 

to
 

have
 

a
 

third
 

child.Among
 

them,the
 

single
 

influencing
 

factors
 

of
 

the
 

willingness
 

to
 

have
 

a
 

third
 

child
 

were
 

parents
 

living
 

together
 

(P=0.043),hospital
 

category
 

(P=0.013),and
 

gender
 

(P=0.025).The
 

respondents
 

who
 

clearly
 

stated
 

that
 

they
 

did
 

not
 

want
 

to
 

have
 

three
 

children
 

believed
 

that
 

fertility
 

pressure
 

came
 

from
 

children’s
 

education
 

investment,children’s
 

medical
 

expenses,elderly
 

medical
 

expenses
 

and
 

insur-
ance

 

investment,in
 

65.80%
 

of
 

the
 

families,the
 

investment
 

in
 

children’s
 

education
 

accounts
 

for
 

≥10%
 

of
 

the
 

annual
 

family
 

income.The
 

log-binomial
 

regression
 

analysis
 

of
 

the
 

fertility
 

behavior
 

of
 

the
 

second
 

child
 

showed
 

that
 

the
 

fertility
 

behavior
 

of
 

the
 

second
 

child
 

of
 

the
 

intermediate
 

title
 

was
 

2.41
 

times
 

that
 

of
 

the
 

primary
 

title
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(P<0.01),the
 

non-parental
 

living
 

was
 

0.41
 

times
 

that
 

of
 

the
 

parents
 

living
 

together
 

(P<0.01),the
 

contract
 

system
 

was
 

0.40
 

times
 

that
 

of
 

the
 

formal
 

establishment
 

(P<0.01),and
 

the
 

annual
 

household
 

income
 

of
 

>
500

 

000
 

yuan
 

was
 

6.09
 

times
 

that
 

of
 

0
 

to
 

100
 

000
 

yuan
 

(P<0.05).Conclusion The
 

fertility
 

intention
 

of
 

the
 

three-child
 

childbearing
 

age
 

group
 

of
 

licensed
 

nurses
 

in
 

Chongqing
 

is
 

weak,and
 

economic
 

factors
 

and
 

educa-
tional

 

pressure
 

are
 

the
 

main
 

factors
 

affecting
 

the
 

fertility
 

intention.
[Key

 

words] population
 

of
 

childbearing
 

age;fertility
 

intention;influencing
 

factors;Chongqing;question-
naire

 

survey

  我国生育政策经历了多个阶段的变化[1],2021年

6月,中共中央、国务院印发《关于优化生育政策促进

人口长期均衡发展的决定》,实施一对夫妻可以生育3
个子女政策,配套实施积极生育支持措施,为多胎生

育创造良好社会环境[2]。重庆市人口自然增长率从

2015年的3.86‰下降为2019年的2.91‰,有必要进

一步在适龄人群中探索生育意愿的影响因素。生育

行为是夫妻双方生育意愿一致的表现。生育意愿作

为预测生育率的重要指标已成为人口学研究的热点。
本研究以有三孩生育意愿护士为调查人群,聚焦护士

群体,探究影响多胎生育的影响因素,进一步分析社

会层面在家庭托幼、义务教育和养老照护方面发挥的

具体作用[3],为医疗卫生系统的人力资源管理,特别

是护理人力资源的管理提供参考,同时也可以为相关

的社会政策提供依据。现报道如下。
1 资料与方法

 

1.1 一般资料

本研究采用混合抽样的方法,首先于2022年1-
2月从《2020年重庆市卫生健康事业发展统计公报》
目录选取了12家医院,然后采用全人群取样法并通

过重庆护理学会向医院全体护士发送在线问卷,共收

到542份问卷回复。进一步通过极值法排除答题时

间极短和极长(前3%和后3%)、其他无效问卷(例如

无差别作答)后,获得509份问卷,其中渝中区108
份、渝北区86份、九龙坡区92份、綦江区54份、开州

区30份、沙坪坝区47份、武隆区30份、彭水苗族土

家族自治县26份、秀山土家族苗族自治县19份、石
柱土家族自治县17份。调查结果不存在缺失值,在
线问卷设置为缺失情况下不可提交。纳入标准:(1)
受访者须为注册执业护士;(2)符合适婚适育条件,年
龄为20~49岁;(3)无精神疾病或不孕不育症;(4)自
愿参与调查,均知情同意。排除标准:计划离职或正

在办理离职手续。本研究经重庆青年职业技术学院

伦理委员会审批(审批号:14069JG2021103)。
1.2 方法

本研究综合采用文献法、专家意见法和问卷法进

行研究。通过文献法,结合研究目的自行编制《重庆

市职业女性“三孩”生育意愿调查问卷》,并通过咨询

相关专家意见后不断修订[4-7]。《重庆市职业女性“三
孩”生育意愿调查问卷》分为基本情况调查和工作-家

庭冲突量表两个部分。(1)基本情况共计42个关联

条目,经1名卫生统计学专家和1名医学专家审查提

示问卷结构、内容和整体设计较好,问卷可行性较高;
本研究所有问卷以在线形式通过“问卷星”平台发放,
问卷调查内容包括一般情况(年龄、性别、民族、婚姻

状况、户籍性质、学历、是否独生子女等),配偶情况

(是否独生子女、学历),子女情况(生育数量、孩子性

别、孩子照护情况),家庭情况(家庭年总收入、养育成

本、赡养成本、保险成本等)。(2)工作-家庭冲突量表

中,工作影响家庭子量表的 Cronbach’s
 

α系数为

0.87,家庭干涉工作的Cronbach’s
 

α系数为0.83,对
工作和家庭冲突的单一测量的Cronbach’s

 

α系数为

0.89,表明问卷的内部一致性较高。
1.3 统计学处理

采用SPSS26.0统计学软件进行数据分析。计量

资料以x±s 表示,计数资料以例数或百分比表示。
R×C列联表率的差异性检验采用Fisher确切概率

法,单向有序资料的差异性检验采用 Wilcoxon秩和

检验,离散资料相关性分析采用Spearman秩相关法,
以P<0.05为差异有统计学意义,两两比较P 值采

用Holm-Bonferroni法矫正。当二分类变量结局发生

率>15%,采用log-binomial回归估计相对危险度

(relative
 

risk,RR),基于专家经验纳入职称、性别等

影响因素进入模型进行分析。由于有三孩生育意愿

者只有9人(占1.77%),样本量较小。故仅对二孩生

育意愿开展多因素分析。
2 结  果

2.1 调查人群基本情况

调查期共收到542份问卷回复,合格问卷509
份,问卷有效率为93.91%。接受调查的509人基本

情况见表1。
2.2 三孩生育意愿的单因素分析

单因素分析结果显示,有三孩生育意愿者(包括

已育三孩者)和无三孩生育意愿者在性别、家庭结构、
医院类别方面比较,差异有统计学意义(P<0.05);影
响因素和三孩生育愿意的相关性均为弱相关(|r|<
0.3),见表2。
2.3 无三孩意愿群体社会保障和经济情况调查

无三孩意愿群体中,127人(25.40%)认为育儿假

落实不到位,197人(39.40%)不清楚育儿假落实情
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况,343人(68.57%)认为男方陪产假落实不到位,244
人(48.80%)对学校延时服务表示不满意或基本满

意,291人(58.20%)对双减政策表示中立或不支持,
185人(37.00%)认为政府性补助对三孩生育意愿没

有影响,190人(38.00%)不清楚政府性补助对三孩生

育意愿是否有影响;占家庭年收入≥10%以上的项目

依次为孩子教育投入(占65.80%)、老人医疗费用(占
47.40%)、保险投入(占38.60%)和孩子医疗费用(占
26.40%),见表3。
2.4 二孩生育行为的多因素分析

由于三孩生育意愿样本量较小,不满足统计学要

求,未对其进行多因素分析与讨论;生育行为属于生

育意愿的行为层面,生育行为属于已经发生的事实,
更为客观和可靠,故选用生育状况(生育一孩和二孩)
作为因变量,进行log-binomial回归模型分析。结果

提示,中级职称生育二孩是初级职称2.41倍(P<
0.01),非父母同住生育二孩是与父母同住的0.41倍

(P<0.01),合同制生育二孩是编制的0.40倍(P<
0.01);以家庭年收入0~10万元为参考,>10~50万

家庭生育二孩比例比较 差 异 无 统 计 学 意 义(P>
0.05),>50万家庭生育2孩比例是其6.09倍(P<

0.05),见表4。
表1  调查人群基本情况(n=509)

项目
人数

(n)
占比

(%)
项目

人数

(n)
占比

(%)

性别 文化程度

 男 39 7.66  中专 3 0.59

 女 470 92.34  大专 95 18.66

年龄  本科 373 73.28

 <30岁 138 27.11  研究生 38 7.47

 30~35岁 165 32.42 孩子数量及性别

 >35岁 206 40.47  未育 123 24.17

家庭年收入  已育1男 139 27.31

 0~10万元 155 30.45  已育1女 117 22.99

 >10~20万元 245 48.13  已育1男1女 76 14.93

 >20~30万元 72 14.15  已育2男 28 5.50

 >30万 37 7.27  已育2女 23 4.52

婚姻状况  已育3孩 3 0.59

 未婚 85 16.70 人口户籍

 已婚 410 80.55  城镇 348 68.37

 其他 14 2.75  农村 161 31.63

表2  三孩生育意愿的单因素分析(n=509)

项目 n 无 有 r P

婚姻状况[n(%)]  0.047 0.051

 未婚 85 85(100)  0

 已婚 410 401(97.80) 9(2.20)

 其他 14 14(100)  0

性别[n(%)] -0.130 0.025

 男 39 36(92.31) 3(7.69)

 女 470 464(98.72) 6(1.28)

民族[n(%)] -0.027 1.000

 汉族 489 480(98.16) 9(1.84)

 少数民族 20 20(100)  0

年龄[n(%)] 0.030 0.633

 <30岁 138 137(99.28) 1(0.72)

 30~35岁 165 161(97.58) 4(2.42)

 >35岁 206 202(98.06) 4(1.94)

独生子[n(%)] -0.030 0.495

 是 172 168(97.67) 4(2.33)

 否 337 332(98.52) 5(1.48)

与父母同住[n(%)] -0.090 0.043

 是 275 267(97.09) 8(2.91)

 否 234 233(99.57) 1(0.43)

家庭结构[n(%)] -0.020 1.000

 三代同堂 377 370(98.14) 7(1.86)
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续表2  三孩生育意愿的单因素分析(n=509)

项目 n 无 有 r P

 四代同堂 132 130(98.48) 2(1.52)

医院类别[n(%)] 0.138 0.013

 综合 450 445(98.89) 5(1.11)

 专科 59 55(93.22) 4(6.78)

生育状况[n(%)] -0.019 0.743

 未生育 37 36(97.30) 1(2.70)

 一孩 246 241(97.97) 5(2.03)

 二孩 129 127(98.45) 2(1.55)

 未婚和离异 97 96(98.97) 1(1.03)

学历[n(%)] 0.058 0.247

 中专 3  3(100)  0

 大专 95 94(98.95) 1(1.05)

 本科 373 367(98.39) 6(1.61)

 研究生 38 36(94.74) 2(5.26)

周工作时间[n(%)] 0.050 0.059

 <40
 

h 19 17(89.47) 2(10.53)

 40
 

h 131 129(98.47) 2(1.53)

 >40
 

h 359 354(98.61) 5(1.39)

周加班时间[n(%)] 0.046 0.740

 <4
 

h 239 234(97.91) 5(2.09)

 4~8
 

h 165 165(100)  0

 >8
 

h 105 101(96.19) 4(3.81)

户籍[n(%)] 0.059 0.284

 农村 161 160(99.38) 1(0.62)

 城镇 348 340(97.70) 8(2.30)

工作压力(x±s,分) 86.73±1.00 89.44±4.77 -0.654 0.590

用工形式[n(%)]  0.815 0.182

 正式编制 142 138(97.18) 4(2.82)

 合同制 345 341(98.84) 4(1.16)

 人事代理 17 16(94.12) 1(5.88)

 其他 5  5(100)  0

机构性质[n(%)] 0.090 0.193

 事业单位 351 342(97.44) 9(2.56)

 民营单位 85 85(100)  0

 军队单位 73 73(100)  0

家庭年收入[n(%)] 0.075 0.725

 0~10万元 155 154(99.35) 1(0.65)

 >10~20万元 245 239(97.55) 6(2.45)

 >20~30万元 72 70(97.22) 2(2.78)

 >30万元 37 37(100)  0

延时服务[n(%)] 0.050 0.565

 非常满意 66 64(96.97) 2(3.03)

 满意 190 186(97.89) 4(2.11)

 基本满意 194 192(98.97) 2(1.03)

 不满意 59 58(98.31) 1(1.69)
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表3  二孩生育行为的多因素分析(n=375)

项目 RR SE Z P 95%CI

职称(参考初级职称)

 中级职称 2.41 0.76 2.78 0.01 1.30~4.48

 高级职称 0.59 0.30-1.04 0.30 0.22~1.60

性别 1.00 0.45-0.01 0.99 0.41~2.43

年龄 0.98 0.02-0.98 0.33 0.94~1.02

是否独生子 1.52 0.38 1.66 0.10 0.93~2.48

是否与父母同住 0.41 0.11-3.44 0.01 0.25~0.68

用工形式(参考编制人员)

 合同制 0.40 0.11-3.25 0.01 0.23~0.70

 人事代理 0.65 0.37-0.75 0.45 0.21~2.00

 其他(规培等) 0.76 1.23-0.17 0.87 0.03~18.39

家庭年收入(参考0~10万元)

 >10~20万元 1.39 0.44 1.05 0.29 0.75~2.58

 >20~30万元 1.85 0.75 1.52 0.13 0.84~4.09

 >30~40万元 1.59 1.04 0.72 0.47 0.44~5.71

 >40~50万元 0.92 0.91-0.09 0.93 0.13~6.42

 >50万元 6.09 4.88 2.25 0.02 1.26~29.32

工作压力 1.07 0.25 0.30 0.77 0.68~1.69

孩子教育投入占比 0.95 0.17-0.27 0.79 0.68~1.35

常数项 1.39 2.07 0.22 0.82 0.08~25.63

表4  无三孩意愿群体社会保障和经济情况

   调查[n(%),n=500]

项目 人数 项目 人数

是否落实育儿假  无影响 185(37.00)

 是 176(35.20)  不清楚 190(38.00)

 否 127(25.40) 孩子教育投入占比a

 不清楚 197(39.40)  <10% 49(9.80)

是否落实男方陪产假  10%~20% 138(27.60)

 是 157(31.40)  >20% 191(38.20)

 否 343(68.60) 孩子医疗费用占比a

学校延时服务  <10% 246(49.20)

 不满意 58(11.60)  10%~20% 89(17.80)

 基本满意 186(37.20)  >20% 43(8.60)

 满意 192(38.40) 老人医疗费用占比a

 非常满意 64(12.80)  <10% 263(52.60)

是否支持双减政策  10%~20% 175(35.00)

 支持 209(41.80)  >20% 62(12.40)

 中立 263(52.60) 保险投入占比a

 不支持 28(5.60)  <10% 307(61.40)

政府性补贴是否影响

三孩生育意愿

 10%~20%
 >20%

156(31.20)

37(7.40)

 有影响 125(25.00)

  a:该项投入或费用在家庭年收入中的占比。

3 讨  论

  本研究中,9人(1.77%)有三孩意愿,500人

(98.23%)无三孩意愿,提示当前相关政策对人们的

生育意愿的影响力度不够,需出台更有针对性的保障

措施。
本研究中,与父母同住者有三孩生育意愿概率是

非父母同住的6.77倍,这与陈绍传等[3]、宋健等[8]的

研究结果一致。从家庭关系层面缝隙,家庭生命周期

理论[9-12]提出生育意愿不仅受到夫妻双方内生型情感

性影响(如“巩固感情”“家庭完整”等),也与大家庭期

待动机持续的正向影响有关(如“让孩子有伴”“给孩

子减负”等)。从社会经济学层面分析,生育成本对生

育意愿具有明显的负向影响,包括时间成本、经济成

本、照料成本、心理成本、机会成本等。而父母同住能

分担时间成本、经济成本、照料成本和心理成本,兼顾

了父母赡养与三孩子女托幼的现实矛盾问题,降低了

夫妻双方心理耗竭,多维度缓解了生育消极因素。与

父母同住能够有效整合家庭收益,减少居住固有成

本,优化家庭收支。从社会伦理学层面分析,依据代

际亲密关系观点,父母与子女、孙辈三代同堂有利于

亲情输入输出,情感上能更亲密,与子代能发展出良

好的伙伴关系[13]。从居住社区社会学层面分析,新建

住宅社区在城市立体交通、配套商业教育医疗、小区

容积率等优于传统社区,更利于促进老幼健康。因

此,与父母同住对三孩生育有一定促进作用。然而,
以生育状况(生育一孩和二孩)作为因变量,发现非父

母同住者生育二孩是与父母同住的0.41倍(P<
0.01),这可能是因为“80后”“90后”受生育政策持续

影响,生育意愿与生育行为间隔5~6年,子代年龄递

差能减轻父母照料成本,培养“手足亲情”文化;没有

长辈“护小”“护短”更有利于促进子代建设性同胞竞

争,平衡家庭生态。生育对象父母在职期间经济稳

定,减少了子代赡养压力,促进了二孩生育的意愿达

成与大家庭联动。
本研究结果显示,专科医院护士有三孩生育意愿

概率是综合医院的6.11倍。从工作负荷分析,受社

会老龄化、慢性病趋势化和传染病疫情影响,综合医

院护士焦虑、抑郁及岗位压力突出[4-7,14],专科医院工

作范围相对单一、工作负荷相对小,因此更有利于促

进护士的生育动机;从学历结构分析,综合医院对学

历要求较高,至少为本科;从职称结构分析,综合医院

职称晋升压力大,评审维度多、指标细,而专科医院职

称符合晋升条件成功率高于综合医院。基于上述原

因,专科医院护士三孩生育意愿较综合医院更高。
本次调查中,性别对三孩生育意愿响应程度高,

男性三孩生育意愿是女性的6.01倍,与卿石松等[15]

研究结论一致。其原因可能是男性对于家庭多成员

有期待,男性思维、性格,以及为人父和养育孩子带来

的满足感有明显正向影响[8]。现代社会男性隐性认

识中,依然存在多繁衍子嗣的传统思想[16],家庭多成
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员能实现子女双全,符合中国传统思想。
女性职场存在社会观念、工作家庭冲突等多种障

碍。互联网金融、经济全球化、人工智能的发展加剧

了市场竞争,增加了企业发展的不确定性,职场女性

常常需要主动或被动地在不同组织间流动,以保证职

业生涯的延续性。而儿童照料的负面体验、孕育带来

的不适会明显降低女性的生育意愿[17-18]。因此,合理

的家庭分工与协作对于提升女性生育意愿和生育水

平具有重要意义。
综上所述,重庆市执业护士三孩生育意愿较弱。

夫妻性别、是否与父母同住、医院类别对三孩生育意

愿具有明显影响(P<0.05)。虽然调查人群存在局限

性,但研究结论具有一定的代表性。鉴于职业女性是

我国生育人口的中坚力量,要解决当前人口出生率较

低问题,需要不断改善教育公平、性别公平、就业公

平,合理分配家庭责任,提供家庭照料的社会服务;全
面落实育儿假、陪产假和多胎生育补助政策;通过双

减政策、校内延时服务真正有效减轻二孩家庭育儿负

担,减轻职业女性职业发展的后顾之忧,逐渐解决低

生育率问题。
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