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人口生育模式结构性变化
带来新的研究课题

出生人口规模受生育水平、育

龄妇女数量和生育模式的共同影

响，其中生育模式即育龄妇女年龄

别生育率是影响出生人口规模的重

要因素。通常可以用育龄妇女的平均

生育年龄这个指标来反映生育模式的

变动情况，一般来讲平均生育年龄越

小，女性多孩生育的可能性越大，生育

水平越高。平均生育年龄越大，说明女

性更加推迟生育，年龄别生育率曲线

越往右移动，生育水平也越低。

人口学研究中，一般把 15～49岁

的女性称为育龄妇女，这就是说理论

上女性的生育时间窗口期有 35年，考

虑保障女性健康、婚姻法规等因素，这

个窗口大概只有 30年。2025年我国育

龄妇女平均生育年龄已经推迟到 29

岁以上，如果叠加女性对 40岁及以上

生育风险的规避等因素，那么实际

上我国女性的生育时间窗口已经被

压缩到 12 年以下。再考虑教育、住

房、收入、女性平衡生育与工作等压

力和生育间隔的制约，推迟生育、少

生优生成为家庭的理性选择。这种

生育模式的结构性变化，也成为驱

动我国生育水平和新出生人口规模

不断走低的重要动因。

2025 年 10 月，党的二十届四中

全会通过的《中共中央关于制定国

民经济和社会发展第十五个五年规

划的建议》明确指出“人口结构变化

给经济发展、社会治理等提出新课

题”“实施早孕关爱行动、孕育和出

生缺陷防治能力提升计划”。因此，

需要高度关注生育模式结构性变化

对人口变动的影响，高度关注 34 岁

及以下年轻女性生育减少与 35岁及

以上大龄女性生育增多，给生殖医学

与生殖遗传学研究对象、研究内容、技

术创新等带来的结构性影响。

全球人口生育模式变动
导致生育水平走低

2024 年 7 月，联合国人口司发

布《世界人口展望（2024）》数据显

示，全世界人口发展呈现女性平均

生育年龄不断提高、生育率不断下

降等趋势。

202 5 年全球女性平均生育年龄

已经增长到 28.29 岁，预计 2030 年、

2040 年分别增长到 28.53 岁、28.84

岁，2050年将突破 29岁。与之相对应，

全球总和生育率即平均每名女性生育

孩子数将从 2025年的 2.23，降到 2050

年的 2.097，低于更替水平。

德国马普科学院人口研究所人

类生育数据库的数据显示，较早进

入低生育的国家，女性平均生育年

龄更高，2022 年法国平均生育年龄

为 31.08 岁。2023 年美国平均生育年

龄为 29.96 岁，日本、韩国平均生育

年龄已经增长到 32 岁和 33.56 岁，

这说明大龄女性生育比例大幅度提

高，低龄女性生育降到极低水平，整

体生育数量不断下降，目前日本、韩

国总和生育率分别降到 1.1、0.8 左

右的超低水平。

我国生育模式快速转变
短期内很难逆转

从国内人口发展历程看，依据

人口普查和人口监测数据分析，我

国女性平均生育年龄 2010年不到 25

岁，2020年增长到 28岁以上，2025年

超过 29岁，十五年间增长 5岁以上，

超过了世界平均水平，但是低于日本

和韩国的水平。我国与日本、韩国同属

东亚文化圈，这也预示着我国的平均

生育年龄还可能继续上升。

总和生育率也从 2020 年的 1.29

降到 2025 年的 1 以下。2025 年 792

万的新出生人口中，母亲年龄 24 岁

及以下出生的占 12.6%，母亲年龄

35 岁及以上出生的占 20.6%。年轻

女性的生育快速走低，大龄女性想

生但现实障碍多，是导致我国超低

生育水平的主要动因，需要采取综

合性政策措施稳定我国生育水平和

新出生人口规模。

高等教育普及、城镇化、人口
流动等带来的结构性压力

高等教育普及、城镇化、人口流

动等带来的结构性压力，是我国生

育模式转变的关键因素。

我国高等教育毛入学率从 1998

年 的 9.8% 快 速 增 至 2010 年 的

26.5%、2024 年的 60.8%，女性受教育

机会大幅增加，目前在校的本科和

硕士、博士研究生中，女性比例均已

超过 50%。这一方面显著促进了社

会性别平等，另一方面也压缩了女

性生育窗口，使女性面临的生育与

事业发展冲突愈加凸显。

2020 年我国流动育龄女性人口

规模 1.13 亿人，估计 2035 年之前流

动育龄女性人口规模保持在 1 亿人

以上。流动人口大多从事收入不稳

定、保障水平低的工作，面临更大的

生育障碍。此外，当前公共服务配置

方式以户籍人口为主，对流动人口保

障还不完善，2025年常住人口城镇化

率达到 67.89%，户籍人口城镇化率为

50%左右，两者相差 18个百分点左右，

这种差距进一步抑制了流动人口的生

育。因此，更多女性理性选择不断推迟

生育、少生育，导致平均生育年龄不断

上升，生育模式快速变化。

加大科技创新支持
大龄女性等重点人群生育

从生育变动趋势看，目前我国

34 岁及以下年轻女性生育率比发达

国家高，还处在下降通道中，有下行的

趋势和空间，短期内很难逆转。同时，

我国 35 岁及以上大龄女性生育需求

较大、生育障碍多，生育率远低于欧美

发达国家和日本、韩国，有上升空间。

因此，需要顺应生育模式变动规

律，采取更多促进生育的政策措施，

释放生育潜能，既要采取经济支持、

时间支持、服务支持、文化支持等政

策措施，又要加大技术创新力度支

持推迟生育且有较强生育意愿的大

龄女性实现生育。

同时，聚焦大龄女性等重点人群

生育需求，提升生殖医学与生殖遗传

学创新研究水平，丰富和完善“十五

五”时期国家实施的“早孕关爱行动、

孕育能力提升计划、出生缺陷防治能

力提升计划”，提供更加适宜的诊疗服

务，用医疗技术助力大龄女性生育，稳

定新出生人口规模。

根据人口多情景预测结果分析，

如果经济、时间、服务、文化、技术等支

持生育的综合政策措施进一步落地见

效，进一步释放“生育障碍（不孕不

育）”“大龄单身”“流动人口”等人群生

育潜能，“十五五”期间我国新出生人

口有望增长。

（作者系中国人口与发展研究中

心研究员）
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