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第一章：

生物性过渡



引言：发身期受环境影响

• 青春期生理变化的时间受到以下因素的影响：

– 地域

– 社会经济阶层

– 民族

– 历史年代

• 举例：女孩子月经初潮 (第一次月经)

– 在美国，12-13岁

– 卢米人（新几内亚）平均年龄 > 18 岁



发身期：概论

• 内分泌系统

• 发身期没有产生新的激素，也没有产生
新的身体系统

• 产生一个反馈环，包括：

• 下丘脑

• 脑垂体

• 生殖腺



发身期：5种主要的生理表现

• 成长的飞跃

• 生殖腺的进一步发育

• 第二性征的发展

• 身体成分的变化

• 循环和呼吸系统的变化



发身期：内分泌系统

• 产生、循环、调控体内的激素水平

• 激素：内分泌腺分泌的高度特异性的
物质

• 腺体：刺激特定的身体部位以特殊方
式做出反应的器官



内分泌系统：反馈环

• 反馈环：HPG轴

•下丘脑

•脑垂体

•生殖腺
• 生殖腺释放雄性和雌性激素



激素起的作用

• 组织作用

– 激素预置了大脑的程序模式

– 由于这种组织作用，行为模式可能直到青春期才出现
例如：攻击行为

• 激活作用

– 某些激素的增加激活了变化
例如：第二性征

• 激素的组织效果和激活效果相互作用也可导致变
化

– 例如：性行为



发身期是由什么引发的？

• 莱普亭（Leptin）可能是最重要的信号
– 由脂肪细胞产生的蛋白质

• 莱普亭水平上升的信号作用使得下丘脑
– 停止抑制脑垂体

– 促进脑垂体的运作

• 甲状腺和肾上腺皮质分泌激素
– 导致身体变化

• 肾上腺成熟：肾上腺的成熟



身体发育：身材变化/身体的维度

• 青春期成长的飞跃

– 同时释放生长激素、甲状腺激素和雄性激素

• 速度达到峰值

– 青春期是增长最快的时期

• 女性的平均生长高峰比男性早2年



身体发育：身材变化/身体的维度

• 身高的增长
– 11岁前，男性略比女性高；11-13岁，女性
高于男性；14之后，男性高于女性。

– 高大早熟的女生和矮小晚熟的男生更关注身
高的性别差异。

– 发身期身高的增长主要来自躯干长度的增加
。身高增长顺序：头、手和脚—手臂和腿部
—躯干和肩部。

– 年轻人看上去变得古怪丑陋或傻乎乎的。



• 骨骼的变化

–骨骼变得更硬更致密也更脆

–发身期的结束
• 长骨末端的闭合

• 身高生长的停止

• 体内脂肪/肌肉的相对比例对于男孩和女孩是
不同的，导致女生不必要的节食现象。

• 循环和消化系统的变化

身体发育：身材变化/身体的维度



身体发育：性成熟

• 第二性征的发展（泰纳阶段）

– 5个阶段

–变化包括
• 阴毛的生长

• 性器官外观的变化

• 乳房的发育

–男孩子在发展出成人外貌之前已有生
殖能力，而女孩子正相反。



发身期开始和结束时间的差异性

• 发身开始的年龄

– 与发身成长的速度之间没有关系

• 开始时间对成人时的身材

– 有少量的影响，晚比早略更高更轻。

• 儿童期的身高和体重

– 与成人的身高和体重的相关大大高于发身起
始时刻的相关性



发身成熟的个体差异

• 发身成熟

– 是基因与环境的交互作用。

– 对于在相同的一般环境中成长的个体，发身的时
间及速率上的差异主要源于遗传。

– 两个关键的环境因素: 

营养和健康

– 与信息素（外激素）的接触

• 动物分泌的刺激该物种的其他成员做出某种特定行为
的一类化学物质。例如，有继父的女孩更早熟。



发身成熟的群体差异

• 月经初潮平均年龄的三类群体比较

– 国家间

• 西欧和美国：平均年龄12.5-13.5；非洲：14-17

– 同一国家内SES不同的群体间

• 富裕家庭女孩比经济拮据家庭的女孩更早。

– 同一族群不同历史时期间

• 世俗趋势 –由于营养改善、更好的卫生条件、对
传染病的更好控制。



发身成熟的群体差异

• 世俗趋势

– 挪威：150年前，大约17岁；现在，12-13岁。

– 目前，在工业化国家停滞。例如，在美国，过
去30年中月经初潮的平均年龄并没有变化。

– 非洲裔少女进入发身期的年龄仍然在继续下降
中。



发身期的生物变化可能至少以三种方式对青少年
的行为产生影响。



发身期的生物变化可能至少以三种方式对青
少年的行为产生影响。

• 紫色方框的例子：睾丸酮的增长 男孩性欲
和性活动增加。

• 蓝色方框的例子：由于男孩身体的变化而导致
其自我意象变化，行为上的变化表现为，例如
在洗澡的时候要求私人空间。

• 桔色方框的例子：女孩由于身体的变化，导致
她们得到年龄更大的男生的注意，这些男生以
前并不会注意他们她的行为变化以应对外部
注意的变化。



研究心理和社会影响的研究方法

• 横向研究

– 处于发身期不同阶段的群体比较

• 纵向研究

– 随时间而追踪同一批青少年

• 早熟对晚熟的比较



心理的/社会的：
发身期的直接影响

• 发身期与自我评价

• 青春期的情绪

• 睡眠模式的变化
– 较晚睡觉的偏向: 与发身期的生物变化直接
相关。

• 发身期和家庭关系



心理的/社会的：
发身期特殊事件的影响

• 大多数青少年对发身期的变化的反应是
积极的

– 特别对第二性征

• 对月经初潮的反应是有差异的

– 但没有过去那么消极

• 对男孩子第一次射精的反应了解更少
– 男孩子对首次射精的反应存在文化差异 ：例如在尼

日利亚，射精一发生就会告诉朋友；而在美国，男
孩通常不与父母或朋友讨论这种事情。



心理的/社会的：
早熟或晚熟的影响

• 早熟或晚熟的知觉比实际的早熟或晚熟对个体
情感的影响更重要

• 早熟确实带来一些社交利益

• 但早熟与以下两方面有关联

– 更可能使用毒品和酒精制品

– 过早的性活动

• 环境是需要重要考虑的一个因素



进食障碍

• 基础代谢率

– 当一个人休息时最少消耗的能量

• 肥胖

– 青春期中最一般的进食障碍

• 不当饮食

– 饮食态度和行为模式是不健康的



进食障碍

• 偏离“理想的”体形可能导致自尊的丧
失和青少年自我意象的其它问题

• 1970年到1990年杂志的研究

– 理想的体形变得更苗条

– 理想的体形变得更少曲线



媒体影响

Brekke (14岁) 说
杂志极大地影响了
女孩子的看法



进食障碍：
神经性厌食和易饿症

• 有这些障碍的青少年有极端困扰的身体形象

• 易饿症

– 暴吃；强迫他们自己 呕吐

– 青少年中有3%是真正的易饿症

• 厌食

– 饿自己以使体重下降

– 青少年中不到0.1%的厌食症者



青春期的生理健康和健康护理

• 青春期的健康护理

– 健康护理的需求与儿童和成人不同

• 是一生中最健康的时期之一

• 健康的威胁： 心理社会因素（而不是自
然因素）



青春期的生理健康和健康护理

• 减少危害健康的行为

• 增加促进健康的行为

• 学校健康中心

– 10% 是家庭计划的来访者

– 大多数来访者是因为损伤、急性疾病和心理
健康



青春期的生理健康和健康护理

• 悖论：人生中的健康时期

• 但是15个青少年中将近有1个至少有一种致
残的慢性疾病

– 例如心理障碍（抑郁）

– 呼吸病症（哮喘）

– 肌肉和骨骼障碍（关节炎）



青春期的致命因素

• 45%的青少年死者
中死于

– 车祸

– 其它未预料的伤害

• 30%的青少年死者
中死于

– 他杀和自杀


