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　　［摘要］　目的　探究体育锻炼对精液质量的影响，为男性生殖健康的提高提供基础数据及理论依
据。方法　采用横断面研究方法，以到山东省妇幼保健院生殖中心就诊和体检的１０５９名男性作为研
究对象，采用问卷调查人口学资料和体育锻炼等资料。采用计算机辅助分析技术分析精子总数、精子浓

度、总精子活动率、前向运动以及精子正常形态百分率，采用Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归模型和多重线性回归模型分析
体育锻炼对精液质量的影响。结果　校正年龄、体质量指数、饮酒和吸烟等混杂因素后，Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分
析发现：体育锻炼强度为中等和大强度持久者精液质量异常的发生风险增高（ＯＲ值分别为 ２．１０３和
２．２２９）；与每次体育活动时间１０ｍｉｎ以下相比，每次体育活动时间为２０ｍｉｎ以上者精液质量异常的发
生风险降低（体育活动＞２０～３０ｍｉｎ、＞３０～６０ｍｉｎ、＞６０ｍｉｎ者的ＯＲ值分别为０．３５７、０．２５６和０．２８９）；体
育活动频率与精液质量异常与否之间差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。锻炼情况较好者精液质量异常的
发生风险低，ＯＲ值为 ０．７１１。多重线性回归分析发现：体育活动频率（β＝７．４７４，９５％ＣＩ：４．８００～
１０．１４９）是精子浓度的影响因素（Ｐ＜０．０５）；每次体育活动时间（β＝２０．６３２，９５％ＣＩ：７．６３４～３３．６２９）是精
子总数的影响因素（Ｐ＜０．０５）；体育锻炼强度（β＝－１．４６１，９５％ＣＩ：－２．３９２，－０．５３０）和每次体育活动时
间（β＝２．６０８，９５％ＣＩ：１．４０４，３．８１２）是前向运动精子百分率的影响因素（Ｐ＜０．０５）；体育锻炼强度（β＝
－１．９３４，９５％ＣＩ：－３．２３８～－０．６３０）、每次体育活动时间（β＝４．２１１，９５％ＣＩ：２．５２５～５．８９７）和体育活动频
率（β＝－２．００８，９５％ＣＩ：－３．４８０～－０．５３６）是精子总活动率的影响因素（Ｐ＜０．０５）。结论　体育锻炼可能
影响精液质量，较大强度的体育锻炼可能是精液质量异常的危险因素，较长体育运动时间可能提高精液

质量。适当的体育锻炼情况有助于提高精液质量。
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ｏｆＣｈｉｎａ（８２２７３６６３），ａｎｄｔｈｅＮａｔｉｏｎａｌＮａｔｕｒａｌＳｃｉｅｎｃｅＦｏｕｎｄａｔｉｏｎｆｏｒＹｏｕｎｇＳｃｈｏｌａｒｓｏｆＣｈｉｎａ（８２００３４８９）．Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇａｕｔｈｏｒ：ＺＨＯＵＺｉｙｕａｎ，Ｅｍａｉｌ：
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　　目前，全球大约 １５％的夫妇有不孕不育的困扰，
据估计，全世界有多达１．８６亿人患有不孕不育症，其
中不孕不育的原因中由男性主导的因素占 ３０％～
５０％，在２５％的不孕不育病例中，男性不育的病因尚不
明确［１］。环境和生活方式因素对我们的生殖能力产

生了深远影响，尤其是在男性中，其与精液质量和睾酮

水平下降密切相关［２］。

　　运动是一种普遍的改善健康的因素。中度锻炼可
降低心血管疾病的风险，有助于预防慢性非传染性疾

病。相关研究发现，久坐行为可能会导致不孕不育的

发生率上升［３］。一些研究表明体育锻炼对精液质量

未有影响［４］，而另一些研究表明体育锻炼较少的男性

精液质量更易受损［５］，平均强度娱乐活动和高强度娱

乐活动都与更好的精子质量相关［６］，而长期进行体育

锻炼的运动员精子质量更易受损，这又提示高强度体

力活动与精液质量下降相关［７－８］。总之，目前就男性

生育和体育锻炼而言，尚不清楚是否存在最佳体育锻

炼水平，以及是否应鼓励某些患者增加或减少体育运

动。基于此，本研究采用横断面的研究方法，分析体育

锻炼与男性精液质量的关系，为男性生殖健康的研究

和治疗提供重要的理论依据。

１　对象与方法

１．１　研究对象
　　选取２０２２年７月至２０２３年４月到山东省妇幼保
健院进行生殖健康检查和不孕不育就诊的人群为研究

对象。纳入标准：①年龄在１８～５０岁；②禁欲时间２～
７ｄ；③无睾丸炎、精索静脉曲张等泌尿生殖系统疾病。
排除标准：①无精症患者；②近期服用生殖系统治疗相
关药物者；③精神高度紧张者；④肿瘤患者。
１．２　方法
１．２．１　问卷调查　　本文所使用的社会行为因素调
查问卷———《山东省妇幼保健院生殖健康调查表》由

陆军军医大学提供，该问卷已在重庆市大学生生殖健

康队列（ＭＡＲＨＣＳ）研究中使用。问卷主要内容包括
年龄、文化程度、收入状况、吸烟、饮酒等人口学特征及

５６１１　ｈｔｔｐ：／／ａａｍｍｔ．ｔｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ　　 　　　　　　陆军军医大学学报，２０２４，４６（１０）



体育锻炼情况。体育锻炼情况包括体育锻炼强度、每

次体育锻炼时间以及进行体育活动的频率。体育锻炼

强度分类：轻微运动（如散步、慢走、做操等）；小强度

的不太激烈的运动（如慢跑、八段锦、打太极拳等）；中

等强度的较激烈的持久运动（如骑自行车、跑步、跳绳

等）；呼吸急促、出汗很多的大强度但并不持久的运动

（如赛艇、举重、冰球、篮球、跆拳道、足球等）；呼吸急

促、出汗很多的大强度的持续持久的运动（如马拉松、

拳击、攀岩等）。体育锻炼强度中等及以上者；每次体

育锻炼时间超过３０ｍｉｎ者，体育活动频率每周３次及
以上者为体育锻炼情况较好者。

１．２．２　精液的实验室检查　　采用手淫法或体外排
精法得到精液，参考世界卫生组织的实验室检验标

准———《人类精液及精子宫颈黏液相互作用实验室检
验手册》。使用容器收集全部精液标本，并将其放置

在恒温箱中，恒温箱温度为３７℃，等待其液化后使用；
液化后的精液利用计算机辅助精子分析技术进行常规

分析，分析项目主要包括两方面，一方面是精液常规参

数，另一方面是精子正常形态。以精液浓度、总精子

数、前向和非前向运动精子、精子总活动率、精子正常

形态等为主要研究内容。正常标准：精子浓度不低于

１５×１０６／ｍＬ；精子总数不低于３９×１０６／一次射精；前向
运动精子不低于 ３２％；总活动率不低于 ４０％；正常精
子形态≥４％。
１．３　统计学分析
　　统一编码收集的问卷和精液质量资料通过
Ｅｐｉｄａｔａ３．０软件录入，并利用ＳＰＳＳ１８．０软件进行数据
的处理与分析。对分类变量资料采用计数、构成比等

方法进行统计描述。连续型变量中服从正态分布者以

珋ｘ±ｓ表示，不服从正态分布的以中位数和四分位数
［Ｍ（Ｐ２５，Ｐ７５）］表示。研究体育锻炼强度、频率、时间
与精液质量的相关性，采用二分类 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析
和多重线性回归分析，分别采用不校正混杂因素的模

型１和纳入年龄、体质量指数、饮酒和吸烟等混杂因素
的模型２进行分析，模型３为纳入年龄、体质量指数、
饮酒和吸烟等混杂因素，研究体育锻炼情况与精液质

量的相关性，Ｐ＜０．０５认为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　研究对象的一般情况、体育锻炼情况与精液质量
参数水平

　　研究对象的基本人口学特征、体育锻炼情况与精
液质量参数详见表１和表２。本研究共纳入１０５９名
研究对象，年龄（３０．３５±４．１９）岁，体质量指数（２５．９３±
３．９０）ｋｇ／ｍ２；不吸烟、不喝酒人群占比较高，分别为
４８．７％和４５．５％。

表１　研究人群一般人口学特征及体育锻炼情况
变量分组 频数 构成比（％）

年龄／岁
　２０～＜２５ １１４ １０．８
　２５～＜３０ ４５９ ４３．３
　３０～＜３５ ３８２ ３６．１
　≥３５ １０４ ９．８
ＢＭＩ／（ｋｇ／ｍ２）
　＜１８．５ ３５ ３．３
　１８．５～＜２４ ３６０ ３４．０
　≥２４ ６６４ ６２．７
吸烟

　不吸烟 ５１６ ４８．７
　吸烟 ４３１ ４０．７
　戒烟 １１２ １０．６
饮酒

　不饮酒 ４８２ ４５．５
　吸酒 ４２９ ４０．５
　戒酒 １４８ １４．０
体育锻炼强度

　轻微运动 ４０１ ３７．９
　小强度 ２７８ ２６．３
　中等强度 １３７ １２．９
　大强度并不持久 １８０ １７．０
　大强度持久 ６３ ５．９
每次体育活动时间／ｍｉｎ
　≤１０ ７９ ７．５
　＞１０～２０ １０１ ９．５
　＞２０～３０ ３６７ ３４．７
　＞３０～６０ ３５６ ３３．６
　＞６０ １４７ １４．７
体育活动频率

　≤１次／月 ７８ ７．４
　２～３次／月 １７０ １６．１
　１～２次／周 ３９３ ３７．１
　３～５次／周 ３３４ ３１．５
　大约１次／ｄ ８４ ７．９
体育锻炼情况ａ

　较差 ３４５ ３２．６
　一般 ２７２ ２５．７
　较好 ２８８ ２７．２
　好 １５４ １４．５

ａ：体育锻炼情况分类包括体育锻炼强度、每次体育锻炼
时间和体育活动频率；３项均较好者为体育锻炼情况好，
２项较好者为体育锻炼情况较好，１项较好者为体育锻炼
情况一般，其他情况为体育锻炼情况较差。

表２　精液质量参数

精液参数 Ｍ（Ｐ２５，Ｐ７５） 正常者百分率（％）

精子浓度／（１０６／ｍＬ） ４８．５（２６．８，７８．２） ８９．７

精子总数／（１０６／一次射精）１１９．３（４７．４，２４６．９） ８２．４
前向运动精子百分率／％ ３０．９（２０．１，４６．０） ４８．３
总活动率／％ ５０．４（２６．３，６７．０） ６１．９
正常形态精子率／％ ４．０（２．０，７．０） ７３．４

　　体育锻炼强度为轻微运动者最多，占 ３７．９％，体
育锻炼强度为大强度持久运动者最少，占５．９％；每次
体育活动时间多为＞２０～６０ｍｉｎ，占比为 ６８．３％；体育

６６１１ 　　　　　　　　　　　　　　陆军军医大学学报，２０２４，４６（１０）　　 　　　　　　ｈｔｔｐ：／／ａａｍｍｔ．ｔｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ　



活动频率为≤１次／月以下者最少，仅占 ７．４％，每周
１～２次／体育活动人数最多，占 ３７．１％。体育锻炼情
况较差者人数最多，占３２．６％。
２．２　体育锻炼对精液参数影响的单因素分析
　　经正态性检验，各精液参数值均为非正态性分布，
故采用秩和检验。不同的体育锻炼强度的精子浓度、

精子总数、前向运动精子百分率和总活动率差异均具

有统计学意义（Ｐ＜０．０１）；不同的体育活动时间的精子
浓度、精子总数、前向运动精子百分率和总活动率差

异均具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；不同的体育活动频
率的精子浓度和精子总数差异均具有统计学意义

（Ｐ＜０．００１）。详见表３。
２．３　体育锻炼情况与精液质量的二元Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析
　　将体育锻炼情况视为自变量，以精液质量是否异
常视为因变量纳入二元多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归模型（模
型１）进行分析，结果发现，与轻微运动相比，体育锻炼
强度为中等和大强度持久者精液质量异常的发生风险

高，ＯＲ值分别为２．２４２和２．１１６；与每次体育活动时
间１０ｍｉｎ以下相比，体育活动时间为２０ｍｉｎ以上者精

液质量异常的发生风险低，体育活动＞２０～３０ｍｉｎ、
＞３０～６０ｍｉｎ和＞６０ｍｉｎ者的 ＯＲ值分别为 ０．３５０、
０．２４４和０．２９７；尚未发现体育活动频率与精液质量之
间存在统计学关联，见表 ４。将年龄、体质量指数、饮
酒和吸烟等作为协变量纳入 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归模型（模型
２），在控制了这些因素的混杂效应后发现，体育锻炼
强度为中等、大强度持久者精液质量异常的发生风险

高，ＯＲ值分别为２．１０３和２．２２９；与每次体育活动时间≤
１０ｍｉｎ者相比，体育活动时间超过２０ｍｉｎ者精液质量
异常的发生风险低，见图 １。模型 ３发现与锻炼情况
较差者相比，锻炼情况较好者精液质量异常的发生风

险低，ＯＲ值为０．７１１，见表４。
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图１　体育锻炼情况与精液质量关联的森林图

表３　体育锻炼对精液质量参数影响的单因素分析 ［Ｍ（Ｐ２５，Ｐ７５）］

锻炼情况 精子浓度／（１０６／ｍＬ）
精子总数／

（１０６／一次射精）
前向运动精子

百分率／％
总活动率／％ 正常形态精子率／％

体育锻炼强度

　轻微运动 ４９．２０（２６．１０，８０．１０） １３６．３６（４７．８０，２８２．２３） ３０．７５（２０．２０，４４．９０） ５１．２０（２６．１０，６７．２０） ４．００（２．００，６．００）
　小强度 ５８．９０（３８．８５，８８．９５） １６４．２５（６４．４３，２９８．９０） ３４．２０（２２．５５，４８．２５） ５５．２５（３１．４５，６９．６０） ５．００（２．００，８．００）

　中等强度 ３９．５０（２０．２０，６３．６０） ９２．５４（２３．５０，１８１．２６） ２６．４０（１８．３０，４３．９０） ４１．８０（２６．５０，６１．００） ３．００（２．００，６．００）
　大强度并不持久 ５２．６０（３６．０５，９１．１５） １５４．２４（５２．６０，３２１．０２） ３４．９０（２４．２０，４６．８０） ５６．６０（３０．８５，６８．３５） ４．００（１．７５，７．００）
　大强度持久 ４２．１５（１７．９０，６５．６０） １８５．０３（３７．５４，３０３．０５） ３１．９５（１４．５０，４１．３０） ４８．８５（３３．７０，６４．３０） ４．５０（１．３３，７．００）

　　　Ｚ ４２．８８４ ２５．２３４ ２２．８７８ １７．４５９ ６．８５９
　　　Ｐ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ０．００２ ０．１４４

体育活动时间／ｍｉｎ
　≤１０ ２８．１５（１３．４０，５８．３０） ８９．０８（３８．７６，２０９．８５） ２８．８０（１９．３０，３９．４０） ４６．００（３２．６０，５７．７０） ４．００（２．００，５．００）
　＞１０～２０ ４８．６０（２７．２０，８１．１５） １２５．２２（６６．９７，２６４．９７） ２７．５０（１７．１０，４２．６５） ４７．３０（２６．９０，６６．１０） ４．００（２．００，６．００）

　＞２０～３０ ５５．４０（３４．７０，８４．９０） １３２．８５（４９．９０，２５８．４５） ３０．８０（２０．５５，４６．８５） ５２．１０（２５．６０，６６．３０） ４．００（１．３９，７．００）
　＞３０～６０ ５５．１０（３５．８０，９１．９０） １５６．２１（５０．５０，３３１．６１） ３４．２０（２２．４０，４５．９０） ５４．９０（２９．４０，６８．００） ４．００（２．００，７．００）
　＞６０ ４４．７０（２２．４５，７３．３０） １５２．９１（５４．５８，２６０．４３） ３３．８０（１９．１０，４８．７０） ５３．６０（３６．９０，６８．８０） ４．００（３．００，７．００）

　　　Ｚ ４４．１７６ １２．４８０ １０．６８０ １１．５０４ ２．５８７
　　　Ｐ ＜０．００１ ０．０１４ ０．０３０ ０．０２１ ０．６２９

体育活动频率

　≤１次／月 ２９．９０（１８．４０，６４．９５） １１３．７４（４５．１５，２２６．６４） ３２．４５（２１．００，４２．９５） ４７．３０（３３．５０，６５．０５） ４．００（２．００，６．００）
　２～３次／月 ３９．００（２２．３０，６３．５０） １１０．３３（４６．９２，２２２．１８） ２９．９０（１７．４０，４０．８０） ４９．９５（２８．６０，６２．２０） ４．００（２．００，７．００）

　１～２次／周 ５２．６０（３５．４５，８７．２５） １６８．６０（６６．４９，２９９．６８） ３３．１０（２２．１０，４７．７５） ５３．４０（３２．００，６９．５０） ５．００（２．００，７．５０）
　３～５次／周 ５５．６０（３２．５０，８８．３０） １２６．１４（４０．９０，２８６．３４） ３１．４０（１９．７０，４７．００） ５２．１５（２５．２０，６８．６０） ４．００（１．３３，７．００）
　大约１次／ｄ ６１．１０（３９．００，８９．５０） １５７．１６（５６．５０，２８６．６９） ３５．４０（２１．１０，４５．５０） ５６．６０（２５．５０，６６．７０） ４．００（１．４１，８．００）

　　　Ｚ ５６．６０１ １７．８９５ ６．７９４ ８．３２９ ８．２３７
　　　Ｐ ＜０．００１ ＜０．００１ ０．１４７ ０．０８０ ０．０８３

７６１１　ｈｔｔｐ：／／ａａｍｍｔ．ｔｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ　　 　　　　　　陆军军医大学学报，２０２４，４６（１０）



表４　体育锻炼情况与精液质量多因素 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析

变量 分组 β Ｐ ＯＲ（９５％ＣＩ）
模型１
　体育锻炼强度 轻微运动 ０．００２ １．００（参照组）

小强度 －０．０５６ ０．７５４ ０．９４６（０．６６６，１．３４１）
中等强度 ０．８０７ ０．００１ ２．２４２（１．３７８，３．６４９）
大强度并不持久 ０．２６５ ０．２４３ １．３０４（０．８３６，２．０３４）
大强度持久 ０．７５０ ０．０３３ ２．１１６（１．０６３，４．２１４）

　体育活动时间／ｍｉｎ ≤１０ ０．０１０ １．００（参照组）
＞１０～２０ －０．６６２ ０．１３６ ０．５１６（０．２１６，１．２３１）
＞２０～３０ －１．０５１ ０．０１４ ０．３５０（０．１５１，０．８１１）
＞３０～６０ －１．４１１ ０．００２ ０．２４４（０．１０２，０．５８５）
＞６０ －１．２１５ ０．０１１ ０．２９７（０．１１６，０．７５６）

　体育活动频率 ≤１次／月 ０．５６２ １．００（参照组）
２～３次／月 ０．４５９ ０．２５８ １．５８２（０．７１５，３．５０２）
１～２次／周 ０．２８１ ０．４９６ １．３２４（０．５９０，２．９７３）
３～５次／周 ０．４４２ ０．２９２ １．５５５（０．６８４，３．５３７）
大约１次／ｄ ０．１７３ ０．７０４ １．１８９（０．４８６，２．９０７）

模型２
　年龄／岁 ２０～＜２５ ０．０１１ １．００（参照组）

２５～＜３０ ０．０９７ ０．６５４ １．１０２（０．７２０，１．６８７）
３０～＜３５ ０．３９６ ０．０７８ １．４８６（０．９５７，２．３０７）
≥３５ ０．７９０ ０．００９ ２．２０４（１．２１４，４．００２）

　ＢＭＩ／（ｋｇ／ｍ２） ＜１８．５ ０．２９５ １．００（参照组）
１８．５～＜２４ －０．４０３ ０．４７８ ０．６６８（０．２１９，２．０３６）
≥２４ －０．５９３ ０．２９０ ０．５５２（０．１８４，１．６５８）

　吸烟情况 不吸烟 ０．０４９ １．００（参照组）
吸烟 ０．３０３ ０．０６１ １．３５４（０．９９１，１．８５０）
戒烟 ０．２７９ ０．０２８ １．３２２（０．８００，２．１８５）

　饮酒情况 不饮酒 ０．１４９ １．００（参照组）
饮酒 ０．３０３ ０．０５７ １．３５４（０．９８７，１．８５８）
戒酒 ０．５１８ ０．２７６ １．６７９（１．０５９，２．６６３）

　体育锻炼强度 轻微运动 ０．００６ １．００（参照组）
小强度 －０．０４６ ０．８００ ０．９５５（０．６６９，１．３６４）
中等强度 ０．７４４ ０．００４ ２．１０３（１．２７４，３．４７２）
大强度并不持久 ０．３２５ ０．１６１ １．３８５（０．８７８，２．１８３）
大强度持久 ０．８０１ ０．０２６ ２．２２９（１．０９８，４．５２２）

　体育活动时间／ｍｉｎ ≤１０ ０．０２１ １．００（参照组）
＞１０～２０ －０．６７６ ０．１３０ ０．５０９（０．２１２，１．２２１）
＞２０～３０ －１．０３１ ０．０１７ ０．３５７（０．１５３，０．８２９）
＞３０～６０ －１．３６４ ０．００２ ０．２５６（０．１０６，０．６１６）
＞６０ －１．２４０ ０．０１０ ０．２８９（０．１１３，０．７４２）

　体育活动频率 ≤１次／月 ０．６６０ １．００（参照组）
２～３次／月 ０．３９１ ０．３３８ １．４７９（０．６６４，３．２９２）
１～２次／周 ０．３０５ ０．４６２ １．３５７（０．６０１，３．０６１）
３～５次／周 ０．４０８ ０．３３４ １．５０４（０．６５７，３．４４１）
大约１次／ｄ ０．０８３ ０．８５８ １．０８６（０．４４０，２．６７８）

模型３
　锻炼情况 较差 ０．０３７ １．００（参照组）

一般 －０．１７５ ０．２９３ ０．８３９（０．６０５，１．１６４）
较好 －０．３４１ ０．０３７ ０．７１１（０．５１６，０．９８０）
好 ０．２１４ ０．３００ １．２３９（０．８２６，１．８５９）

精液质量赋值：０代表精液参数各项均正常，１代表至少有１项精液参数异常，采用Ｅｎｔｅｒ法纳入变量

８６１１ 　　　　　　　　　　　　　　陆军军医大学学报，２０２４，４６（１０）　　 　　　　　　ｈｔｔｐ：／／ａａｍｍｔ．ｔｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ　



表５　体育锻炼情况与精液质量参数的多重线性回归分析 ［β（９５％ＣＩ）］

变量 精子浓度 精子总数 前向运动精子百分率 总活动率 正常形态精子率

模型１

　体育锻炼强度
－１．７５９

（－４．１２９，０．６１１）
－７．４８４

（－１７．５９７，２．６２８）
－１．４１２

（－２．３６０，－０．４６５）ａ
－１．８９７

（－３．２２４，－０．５６９）ａ
－０．１４０

（－０．４２２，０．１４３）

　每次体育活动时间
１．４４４

（－１．６２６，４．５１３）
２１．０５５

（７．９５８，３４．１５２）ａ
２．６９７

（１．４７０，３．９２４）ａ
４．３３２

（２．６１２，６．０５１）ａ
０．３１１

（－０．０４２，０．６６５）

　体育活动频率
７．５９５

（４．９２８，１０．２６１）ａ
３．６０３

（－７．７７４，１４．９８０）
－０．４５６

（－１．５２１，０．６１０）
－２．００７

（－３．５００，－０．５１３）ａ
－０．１２５

（－０．４３６，０．１８６）
模型２

　年龄
０．０８１

（－０．４９６，０．６５８）
－１．３４１

（－３．７８９，１．１０７）
－０．５１１

（－０．７３８，－０．２８４）ａ
－０．６１０

（－０．９２８，－０．２９２）ａ
－０．０３９

（－０．１０４，－０．０２６）ａ

　ＢＭＩ
－０．２８１

（－０．８９１，０．３２９）
－２．４９３

（－５．０８２，０．０９５）
－０．１９８

（－０．４３７，０．０４２）
－０．２６３

（－０．５９８，０．０７３）
０．００４

（－０．０７５，０．０８４）

　吸烟
－４．６４０

（－８．８３５，－０．４４４）ａ
－１９．８３１

（－３７．６３０，－２．０３２）ａ
－２．１２７

（－３．７７６，－０．４７９）ａ
－３．４８５

（－５．７９４，－１．１７６）ａ
０．０３８

（－０．４４８，０．５２４）

　饮酒
－１．２８５

（－５．２６６，２．６９６）
－１３．５８６

（－３０．４７５，３．３０２）
－１．１７７

（－２．７４２，０．３８７）
－１．９８２

（－４．１７３，０．２０９）
－０．６０５

（－１．０６６，－０．１４４）ａ

　体育锻炼强度
－１．６２０

（－３．９８９，０．７４９）
－７．１６４

（－１７．２１３，２．８８６）
－１．４６１

（－２．３９２，－０．５３０）ａ
－１．９３４

（－３．２３８，－０．６３０）ａ
－０．１５０

（－０．４３３，０．１３２）

　每次体育活动时间
１．３６４

（－１．７００，４．４２８）
２０．６３２

（７．６３４，３３．６２９）ａ
２．６０８

（１．４０４，３．８１２）ａ
４．２１１

（２．５２５，５．８９７）ａ
０．３１３

（－０．０３９，０．６６５）

　体育活动频率
７．４７４

（４．８００，１０．１４９）ａ
２．７８４

（－８．５６４，１４．１３１）
－０．４５０

（－１．５０１，０．６０１）
－２．００８

（－３．４８０，－０．５３６）ａ
－０．１１４

（－０．４２６，０．１９７）
模型３

　体育锻炼情况
３．３８１

（１．１０７，５．６５６）ａ
８．９８８

（－０．５７１，１８．５４８）
０．１５２

（－０．７３５，１．０３９）
０．０５０

（－１．１９４，１．２９５）
－０．１６０

（－０．４２７，０．１０８）

ａ：Ｐ＜０．０５

２．４　体育锻炼情况与精液质量参数的多重线性回归
分析

　　多重线性回归分析结果（表５）显示，体育活动频
率［β＝７．５９５（４．９２８，１０．２６１）］与精子浓度存在相关
性；每次体育活动时间［β＝２１．０５５（７．９５８，３４．１５２）］
可能是精子总数的影响因素；体育锻炼强度［β＝
－１．４１２（－２．３６０，－０．４６５）］和体育活动时间［β＝
２．６９７（１．４７０，３．９２４）］可能与前向运动精子百分率有
关；体育锻炼强度［β＝－１．８９７（－３．２２４，－０．５６９）］，每
次体育活动时间［β＝４．３３２（２．６１２，６．０５１）］和体育活
动频率［β＝－２．００７（－３．５００，－０．５１３）］可能是精子总
活动率的影响因素；体育锻炼情况与正常形态精子率

无统计学关联（Ｐ＞０．０５）。校正年龄、体质指数、饮酒
和吸烟等混杂因素后，体育活动频率［β＝７．４７４
（４．８００，１０．１４９）］可能是精子浓度的影响因素；每次
体育活动时间［β＝２０．６３２（７．６３４，３３．６２９）］可能是精
子总数的影响因素；体育锻炼强度［β＝－１．４６１（－２．３９２，
－０．５３０）］和每次体育活动时间［β＝２．６０８（１．４０４，
３．８１２）］可能是前向运动精子百分率的影响因素；体
育锻炼强度［β＝－１．９３４（－３．２３８，－０．６３０）］、每次体育
活动时间［β＝４．２１１（２．５２５，５．８９７）］和体育活动频率

［β＝－２．００８（－３．４８０，－０．５３６）］是精子总活动率的影
响因素（Ｐ＜０．０５）。结果与未校正之前结果一致。模
型３发现体育锻炼情况可能是精子浓度的影响因素。

３　讨论

　　男性精液质量下降最早是由美国学者 Ｎｅｌｓｏｎ和
Ｂｕｎｇｅ在１９７２年提出［９］，这篇报道使得国内外专家开

始关注男性生殖健康问题。据统计，从 １９６５年到
２０１５年发现平均精子浓度总体下降了５７％，北美、欧
洲、亚洲和非洲的平均精子浓度均显著下降［１０］。国内

学者也对精液质量变化趋势做了很多研究，通过收集

１９８４－２０１９年７３篇关于成年男性精液质量报告的文
献，涉及中国大陆２８个地区、１１６０６例研究对象，结果
发现３５年间，精子浓度从 ９８．８×１０６／ｍＬ降至 ７２．６×
１０６／ｍＬ，每年下降０．７５×１０６／ｍＬ［１１］。本研究中，调查
人群精液各项数据均正常者仅占３８．５％，男性精液质
量不容乐观，但这也与本研究对象不仅包含生殖健康

体检者，也包含因生殖健康问题体检者有关。

　　众所周知，运动是一种普遍的改善健康的因素。
据报道，轻中度体育锻炼情况可延长预期寿命，但长期

高强度锻炼的人会失去大部分或全部预防早期死亡和
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心血管疾病的保护［１２］。许多情况与强烈的体育锻炼

有关，如心房颤动、冠状动脉疾病和恶性室性心律失常

的风险、心源性猝死［１３］以及骨骼过度使用损伤［１４］等。

对于男性生育能力和体育锻炼的相关性，目前尚不清

楚是否存在最佳的体育锻炼水平，以及是否应该鼓励

一些患者增加或减少他们的体育锻炼情况。

　　本研究对１０５９名男性进行横断面调查，校正混
杂因素后，结果显示，中等及高强度体育锻炼强度精液

质量异常的发生风险高。每次体育活动时间超过

２０ｍｉｎ精液质量异常的发生风险低。体育锻炼情况
与正常形态精子率无统计学关联。相关研究也表明：

与久坐的男性相比，适量运动男性的活动精子比例更

大［１５］，与本研究结果一致。此外，中度锻炼可以减缓

与年龄相关的炎症过程［１６］和精子中的 ＤＮＡ损伤［１７］。

最近的一项研究表明，平均强度的娱乐活动和高强度

的娱乐活动都与更好的精子质量有关［１８］。

　　对男性的几项研究表明适当的体育锻炼与精液质
量的改善有关。然而，剧烈的活动可能会对精液质量

产生负面影响［１９］。精英运动员的体育活动与精子质

量下降有关［２０］。剧烈的自行车运动可能会对精液质

量产生负面影响［２１］。虽然这些关联的机制尚不清楚，

可能是由于全身炎症（如剧烈锻炼时可能发生）或阴

囊热导致的［２２］。

　　本研究的主要对象是在山东省妇幼保健院生殖中
心进行健康检查和就诊的人员，其中一部分是进行生

殖健康检查的正常人，另一部分则是解决自己生殖健

康问题的患病人群。在进行调查问卷的过程中，存在

部分人员对此产生抗拒心理、拒绝参与的情况，可能造

成抽样误差。因此，其与将社会的普遍人群作为调查

对象相比存在一定的偏差，但在一定程度上反映了生

活中的许多因素与男性精液质量的关系。已有大量的

研究报道精液质量可能受一些社会行为方式的影响，
体质量指数［２３］、年龄［２４］、职业危险因素暴露［２５］、国籍、

生活环境因素［２６］、生活方式［２７］、饮食习惯［２８］、吸毒、性

功能、染色体疾病［２９］、性激素障碍［３０］等因素均可能导

致成年男性精液质量下降。

　　总之，本研究发现体育锻炼强度为中等和大强度
持久可能是精液质量异常的危险性因素，但必要的体

育运动时间可能有助于提高精液质量。研究提示我们

在日常工作和生活中，应尽可能减少高强度体育锻炼，

适当增加体育锻炼时间，做到锻炼要适量。本研究结

果进一步论证了体育锻炼情况与精液质量的关系，为

男性生殖健康的提高提供基础数据及理论依据。
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１１８６／ｓ１２９５８０２２００９４６ｘ．

［１５］ＯＳＶ?ＴＨＰ，ＳＺＣＳＭ，Ｂ?ＲＺＳＥＩＤ，ｅｔａｌ．Ａｎｄｒｏｌｏｇｉｃａｌ
ａｓｐｅｃｔｓｏｆｅｘｅｒｃｉｓｅ：ｍｏｄｅｒａｔｅｓｗｉｍｍｉｎｇｐｒｏｔｅｃｔｓａｇａｉｎｓｔ
ｉｓｏｐｒｏｔｅｒｅｎｏｌｉｎｄｕｃｅｄｔｅｓｔｉｓａｎｄｓｅｍｅｎａｂｎｏｒｍａｌｉｔｉｅｓｉｎｒａｔｓ
［Ｊ］．Ａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔｓ，２０２２，１１（３）：４３６．ＤＯＩ：１０．３３９０／
ａｎｔｉｏｘ１１０３０４３６．

［１６］ＬＩＮＴＴ，ＺＨＡＮＧＳＹ，ＺＨＯＵＹＣ，ｅｔａｌ．ＳｍａｌｌＲＮＡ
ｐｅｒｓｐｅｃｔｉｖｅｏｆｐｈｙｓｉｃａｌｅｘｅｒｃｉｓｅｒｅｌａｔｅｄｉｍｐｒｏｖｅｍｅｎｔｏｆｍａｌｅ
ｒｅｐｒｏｄｕｃｔｉｖｅ ｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ ｄｕｅ ｔｏ ｏｂｅｓｉｔｙ［Ｊ］． Ｆｒｏｎｔ
Ｅｎｄｏｃｒｉｎｏｌ，２０２２，１３：１０３８４４９．ＤＯＩ：１０．３３８９／ｆｅｎｄｏ．
２０２２．１０３８４４９．

［１７］ＸＵＺＪ，ＱＩＮＹ，ＬＶＢＢ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｓｏｆｍｏｄｅｒａｔｅ
ｉｎｔｅｎｓｉｔｙｃｏｎｔｉｎｕｏｕｓｔｒａｉｎｉｎｇａｎｄ ｈｉｇｈｉｎｔｅｎｓｉｔｙｉｎｔｅｒｖａｌ
ｔｒａｉｎｉｎｇｏｎｔｅｓｔｉｃｕｌａｒｏｘｉｄａｔｉｖｅｓｔｒｅｓｓ，ａｐｏｐｔｏｓｉｓａｎｄｍ６Ａ
ｍｅｔｈｙｌａｔｉｏｎｉｎｏｂｅｓｅｍａｌｅｍｉｃｅ［Ｊ］．Ａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔｓ，２０２２，１１
（１０）：１８７４．ＤＯＩ：１０．３３９０／ａｎｔｉｏｘ１１１０１８７４．

［１８］ＳＩＬＶＡＪＶ，ＳＡＮＴＩＡＧＯＪ，ＭＡＴＯＳＢ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｓｏｆａｇｅ
ａｎｄｌｉｆｅｌｏｎｇｍｏｄｅｒａｔｅｉｎｔｅｎｓｉｔｙｅｘｅｒｃｉｓｅｔｒａｉｎｉｎｇｏｎｒａｔｓ’
ｔｅｓｔｉｃｕｌａｒｆｕｎｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＩｎｔＪＭｏｌＳｃｉ，２０２２，２３（１９）：
１１６１９．ＤＯＩ：１０．３３９０／ｉｊｍｓ２３１９１１６１９．

［１９］ＳＨＩＷ Ｔ，ＬＩＵＹ，ＪＩＮＱＧ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｓｏｆａｅｒｏｂｉｃ
ｅｘｅｒｃｉｓｅｃｏｍｂｉｎｅｄｗｉｔｈｏｙｓｔｅｒｐｅｐｔｉｄｅｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔｏｎｔｈｅ
ｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆＣＴＸｉｎｄｕｃｅｄｌａｔｅｏｎｓｅｔｈｙｐｏｇｏｎａｄｉｓｍｉｎｍａｌｅ
ｒａｔｓ［Ｊ］．ＲｅｐｒｏｄＳｃｉ，２０２３，３０（４）：１２９１－１３０５．ＤＯＩ：
１０．１００７／ｓ４３０３２０２２０１０６８ｗ．

［２０］ＩＢＡＥＺＰＥＲＥＺ Ｊ， ＳＡＮＴＯＳＺＯＲＲＯＺＵＡ Ｂ， ＬＯＰＥＺ
ＬＯＰＥＺＥ，ｅｔａｌ．Ｉｍｐａｃｔｏｆｐｈｙｓｉｃａｌａｃｔｉｖｉｔｙｏｎｓｅｍｅｎ
ｑｕａｌｉｔｙａｍｏｎｇｍｅｎｆｒｏｍｉｎｆｅｒｔｉｌｅｃｏｕｐｌｅｓ［Ｊ］．ＥｕｒＪＯｂｓｔｅｔ
ＧｙｎｅｃｏｌＲｅｐｒｏｄＢｉｏｌ，２０１９，２３７：１７０－１７４．ＤＯＩ：１０．
１０１６／ｊ．ｅｊｏｇｒｂ．２０１９．０４．０２４．

［２１］ＩＢＡＥＺＰＥＲＥＺ Ｊ， ＳＡＮＴＯＳＺＯＲＲＯＺＵＡ Ｂ， ＬＯＰＥＺ
ＬＯＰＥＺＥ，ｅｔａｌ．Ａｎｕｐｄａｔｅｏｎｔｈｅｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｐｈｙｓｉｃａｌ
ａｃｔｉｖｉｔｙｏｎｓｅｍｅｎｑｕａｌｉｔｙ：ａｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｖｉｅｗａｎｄｍｅｔａ
ａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］．ＡｒｃｈＧｙｎｅｃｏｌＯｂｓｔｅｔ，２０１９，２９９（４）：９０１－
９２１．ＤＯＩ：１０．１００７／ｓ００４０４０１９０５０４５８．

［２２］ＤＥＴＯＮＩＬ，ＦＩＮＯＣＣＨＩＦ，ＪＡＷＩＣＨ Ｋ，ｅｔａｌ．Ｇｌｏｂａｌ
ｗａｒｍｉｎｇａｎｄｔｅｓｔｉｓｆｕｎｃｔｉｏｎ：ａｃｈａｌｌｅｎｇｉｎｇｃｒｏｓｓｔａｌｋｉｎａｎ
ｅｑｕａｌｌｙｃｈａｌｌｅｎｇｉｎｇｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌｓｃｅｎａｒｉｏ［Ｊ］．ＦｒｏｎｔＣｅｌｌ
ＤｅｖＢｉｏｌ，２０２２，１０：１１０４３２６．ＤＯＩ：１０．３３８９／ｆｃｅｌｌ．２０２２．
１１０４３２６．

［２３］许鹏，蒋云山，贺桑，等．肥胖对不育男性精子染色质
结构、顶体功能及精液参数的影响［Ｊ］．中国性科学，
２０２１，３０（８）：１４－１７．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２１９９３．
２０２１．０８．００５．
ＸＵＰ，ＪＩＡＮＧＹＳ，ＨＥＳ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｏｆｏｂｅｓｉｔｙｏｎｓｐｅｒｍ
ｃｈｒｏｍａｔｉｎ ｓｔｒｕｃｔｕｒｅ， ａｃｒｏｓｏｍｅ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｓｅｍｅｎ
ｐａｒａｍｅｔｅｒｓｉｎｉｎｆｅｒｔｉｌｅｍｅｎ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＨｕｍＳｅｘ，２０２１，３０
（８）：１４－１７．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２１９９３．２０２１．０８．００５．

［２４］王港，张尊月，王华伟，等．云南地区７０４６例男性精液
质量和年龄关系的探讨［Ｊ］．中国优生与遗传杂志，
２０１９，２７（８）：１００７－１００９．ＤＯＩ：１０．１３４０４／ｊ．ｃｎｋｉ．ｃｊｂｈｈ．
２０１９．０８．０４１．
ＷＡＮＧ Ｇ，ＺＨＡＮＧ Ｚ Ｙ，ＷＡＮＧ Ｈ Ｗ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅ
ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｍａｌｅｓｅｍｅｎｑｕａｌｉｔｙａｎｄａｇｅａｍｏｎｇ７０４６
ｍａｌｅｓｉｎＹｕｎｎａｎ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＢｉｒｔｈＨｅａｌｔｈＨｅｒｅｄ，２０１９，２７
（８）：１００７－１００９．ＤＯＩ：１０．１３４０４／ｊ．ｃｎｋｉ．ｃｊｂｈｈ．２０１９．０８．０４１．

［２５］左连东，屈艳霞，耿可亭，等．孕前优生健康检查中精
液检查的必要性和可行性调查分析［Ｊ］．中国男科学杂
志，２０１７，３１（２）：３－７．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１００８
０８４８．２０１７．０２．００１．
ＺＵＯＬＤ，ＱＵＹＸ，ＧＥＮＧＫＴ，ｅｔａｌ．Ａｓｔｕｄｙｏｎｔｈｅ
ｎｅｃｅｓｓｉｔｙａｎｄｆｅａｓｉｂｉｌｉｔｙｏｆｓｅｍｅｎａｎａｌｙｓｉｓｉｎｆｒｅｅｐｒｅ
ｐｒｅｇｎａｎｃｙｈｅａｌｔｈｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎｐｒｏｊｅｃｔ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＡｎｄｒｏｌ，
２０１７，３１（２）：３－７．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１００８０８４８．
２０１７．０２．００１．

［２６］麦瀚然．环境因素参与的 ｍｉＲＮＡ调控精子增殖活力的
流行病学及分子机制研究［Ｄ］．广州：广州医科大学，２０２２．
ＭＡＩＨ Ｒ．Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｙａｎｄｍｏｌｅｃｕｌａｒｍｅｃｈａｎｉｓｍ ｏｆ
ｍｉＲＮＡ ｒｅｇｕｌａｔｉｎｇ ｓｐｅｒｍ ｐｒｏｌｉｆｅｒａｔｉｏｎ ａｃｔｉｖｉｔｙ ｗｉｔｈ
ｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌｆａｃｔｏｒｓ［Ｄ］．Ｇｕａｎｇｚｈｏｕ：ＧｕａｎｇｚｈｏｕＭｅｄｉｃａｌ
Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，２０２２．

［２７］ＬＥＩＬＡＭＩＫ，ＺＡＲＥＩＥＡ，ＮＯＵＲＩＭ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ
ｂｅｔｗｅｅｎｈｅａｌｔｈｙｅａｔｉｎｇｉｎｄｅｘｓｃｏｒｅｗｉｔｈｓｅｍｅｎｐａｒａｍｅｔｅｒｓｉｎ
ｉｎｆｅｒｔｉｌｅｍｅｎ：ａｃｒｏｓｓｓｅｃｔｉｏｎａｌｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＩｎｔＪＲｅｐｒｏｄ
Ｂｉｏｍｅｄ，２０２２，２０（１１）：９３１－９４０．ＤＯＩ：１０．１８５０２／ｉｊｒｍ．
ｖ２０ｉ１１．１２３６０．

［２８］ＦＥＲＲＡＭＯＳＣＡＡ，ＺＡＲＡＶ．Ｄｉｅｔａｎｄｍａｌｅｆｅｒｔｉｌｉｔｙ：ｔｈｅ
ｉｍｐａｃｔｏｆｎｕｔｒｉｅｎｔｓａｎｄａｎｔｉｏｘｉｄａｎｔｓｏｎｓｐｅｒｍ ｅｎｅｒｇｅｔｉｃ
ｍｅｔａｂｏｌｉｓｍ［Ｊ］．ＩｎｔＪＭｏｌＳｃｉ，２０２２，２３（５）：２５４２．ＤＯＩ：
１０．３３９０／ｉｊｍｓ２３０５２５４２．

［２９］ＫＡＭＩＮ＇ＳＫＩＰ，ＢＡＳＺＹＮ＇ＳＫＩＪ，ＪＥＲＺＡＫＩ，ｅｔａｌ．Ｅｘｔｅｒｎａｌ
ａｎｄｇｅｎｅｔｉｃｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓｄｅｔｅｒｍｉｎｉｎｇｍａｌｅｉｎｆｅｒｔｉｌｉｔｙ［Ｊ］．ＩｎｔＪ
ＭｏｌＳｃｉ， ２０２０， ２１（１５）： ５２７４． ＤＯＩ： １０．３３９０／
ｉｊｍｓ２１１５５２７４．

［３０］ＭＡＬＤＯＮＡＤＯＣ?ＲＣＥＬＥＳＡＢ，Ｍ?ＮＧＵＥＺＡＬＡＲＣＮＬ，
ＭＥＮＤＩＯＬＡＪ，ｅｔａｌ．Ｍｅａｔｉｎｔａｋｅｉｎｒｅｌａｔｉｏｎｔｏｓｅｍｅｎ
ｑｕａｌｉｔｙａｎｄｒｅｐｒｏｄｕｃｔｉｖｅｈｏｒｍｏｎｅｌｅｖｅｌｓａｍｏｎｇｙｏｕｎｇｍｅｎｉｎ
Ｓｐａｉｎ［Ｊ］．ＢｒＪＮｕｔｒ，２０１９，１２１（４）：４５１－４６０．ＤＯＩ：１０．
１０１７／Ｓ０００７１１４５１８００３４５８．

（收稿：２０２３０５２１；修回：２０２３１１２８）

（编辑　邓强庭）
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