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女性生殖健康是女性整体健康的核心组成部分，对

女性的生活质量、心理健康及家庭幸福起着关键作用。

它不仅关乎生育能力，还与内分泌调节、免疫功能密切

相关。正常的生殖功能确保女性能够顺利孕育后代，而

生殖系统所分泌的雌激素和孕激素，对维持女性的生理

周期、骨骼健康、心血管健康以及情绪稳定至关重要。1

一、盆底功能异常常见类型及成因

（一）常见异常类型

1. 盆腔脏器脱垂

是由于盆底肌肉和筋膜组织异常，造成盆腔器官下

降引发的器官位置异常及功能障碍，症状性盆腔器官脱

垂占成年女性的 9.6%。子宫脱垂时，患者会有不同程度

的腰骶部酸痛或下坠感，站立过久或劳累后症状明显，

卧床休息则症状减轻。按照脱垂程度划分，Ⅰ度为宫颈

外口距离处女膜缘小于 4cm，但未达处女膜缘；Ⅱ度是

宫颈已脱出阴道口，宫体仍在阴道内，其中Ⅱ度轻型为

宫颈脱出阴道口，重型则是宫颈及部分宫体脱出阴道口；

Ⅲ度为宫颈与宫体全部脱出阴道口外。阴道壁脱垂分为

前壁和后壁脱垂，前壁脱垂常伴有尿频、排尿困难、残

余尿增加等症状，严重时需手助压迫阴道前壁帮助排尿，

易并发尿路感染；后壁脱垂常表现为便秘，甚至需手助

压迫阴道后壁帮助排便。

2. 尿失禁

压力性尿失禁最为常见，多在腹压突然增加，如咳

嗽、大笑、喷嚏及运动时，尿液不自主流出，在女性中

的发生率为 18.9%，且发生率随年龄增加而增加。急迫
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性尿失禁表现为严重的尿频、尿急，膀胱不受意识控制

就开始排尿，患者常频繁想小便，有尿意就得立刻去卫

生间，否则就憋不住。混合性尿失禁则兼具压力性和急

迫性尿失禁的症状，给患者生活带来极大困扰。

3. 便失禁

指肛门肌肉失去对粪便及气体排出的控制能力，气

体和粪便不自主地排出肛门，分为完全性和不完全性便

失禁。完全失禁无法随意控制粪便及气体排出；不完全

失禁能控制干便排出，但不能控制稀便和气体排出。便

失禁严重影响患者生活质量和身心健康，老年人多发，

常由粪便性状异常、直肠肿瘤、直肠受压、肛门肌肉或

骨盆底肌肉功能失常等因素导致。

（二）主要致病因素

1. 妊娠分娩

孕期随着胎儿生长，腹压持续增加，对盆底组织造

成持续压力。分娩时，尤其是产钳或胎吸下困难的阴道

分娩，盆腔筋膜、韧带和肌肉可能因过度牵拉而被削弱

其支撑力量，若产后过早参加体力劳动，特别是重体力

劳动，将影响盆底组织张力的恢复，进而引发盆底功能

异常。

2. 年龄增长

随着年龄增大，盆底组织逐渐老化，肌肉松弛、筋

膜弹性下降，且绝经后雌激素水平降低，使得盆底支持

结构萎缩，无法维持盆腔脏器的正常位置和功能，导致

盆底功能异常的发生风险增加。

3. 慢性疾病

慢性咳嗽时，胸腔压力反复升高，通过传导增加腹

腔压力；便秘时，排便用力同样会使腹压上升；肥胖人
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摘　要：本文深入探讨了盆底功能异常对女性生殖健康的影响。女性生殖健康作为整体健康的核心，涵盖生育、内

分泌调节及免疫功能等多个方面，对生活质量、心理健康和家庭幸福意义重大。然而，盆底功能异常，如盆腔脏器

脱垂、尿失禁和便失禁等，正威胁着女性生殖健康。文中详细分析了这些异常类型及其成因，包括妊娠分娩、年龄

增长、慢性疾病和遗传因素等，阐述了其对生育能力、孕期健康、产后恢复和性生活质量的不良影响。
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群腹部脂肪堆积，增加腹内压。长期的腹压增加，不断

对盆底组织施压，久而久之，造成盆底肌肉和筋膜损伤，

引发盆底功能异常。

4. 遗传因素

遗传易感性在盆底功能异常发病中起潜在作用，某

些遗传因素可能影响盆底组织的结构和功能，使个体对

盆底损伤的易感性增加，即使在没有明显外部诱因的情

况下，也可能出现盆底功能异常。

二、盆底功能异常对女性生殖健康多方面影响

（一）生育能力

盆底结构改变时，如盆底肌肉松弛、韧带松弛，会

影响子宫的正常位置，导致子宫位置偏移或形态改变。

这可能阻碍精子进入输卵管与卵子结合，降低受孕几率；

同时，受精卵着床需要在稳定的子宫环境中，盆底支持

不足导致子宫位置改变，使受精卵着床困难，即便着床

成功，也增加了流产风险，因为不稳定的子宫环境难以

维持胚胎的正常发育。

（二）孕期健康

盆底功能异常时，孕妇会有明显的疼痛、坠胀感，

这是由于盆底肌肉和韧带无法有效支撑盆腔脏器，脏器

对周围组织产生压迫所致。这种不适不仅影响孕妇的日

常生活，还会使孕妇精神紧张、焦虑。而且，盆底功能

异常还可能影响子宫的血供，导致胎儿生长受限；同时，

异常的盆底状态可能影响胎儿在子宫内的活动空间和胎

位，增加胎位异常的发生几率。

（三）产后恢复

会造成子宫脱垂，分娩过程中，盆底组织受到严重

损伤，若产后未能及时修复，盆底肌肉和韧带松弛，无

法为子宫提供足够支撑，子宫就会沿着阴道下降，发生

子宫脱垂。子宫脱垂不仅影响生殖器官的正常功能，还

会导致患者出现腰骶部酸痛、下坠感，严重时脱出的子

宫暴露在阴道口外，易发生感染、溃疡。

出现漏尿情况，产后压力性尿失禁较为常见，由于

分娩损伤盆底肌肉和神经，使尿道括约肌功能受损，无

法有效控制尿液排出。当产妇进行咳嗽、大笑、运动等

增加腹压的动作时，尿液就会不自主流出，这对产妇的

生活造成极大不便，还可能引发产妇的自卑、焦虑等心

理问题，影响产后心理健康和生活质量。

感染风险：阴道壁膨出时，阴道局部的抵抗力下降，

且阴道内环境改变，细菌、病毒等病原体容易滋生繁殖。

同时，膨出的阴道壁与外界接触面积增加，更容易受到

外界病原体的侵袭，从而增加泌尿生殖系统感染的几率，

如尿道炎、膀胱炎、阴道炎等，影响产妇的身体健康和

产后恢复。

（四）性生活质量

阴道松弛，盆底肌肉松弛导致阴道壁松弛，使阴道

对阴茎的包裹力减弱，性生活过程中摩擦力减小，男女

双方性快感降低，性满意度也随之下降，影响夫妻关系

和性生活和谐。

性交痛，盆底肌肉紧张时，在性生活过程中，肌肉

无法充分放松，会产生疼痛感；器官脱垂时，如子宫脱

垂、阴道壁脱垂，性生活中受到刺激或碰撞，也会引发

疼痛，使女性对性生活产生恐惧和抵触心理，进一步影

响性生活质量。

三、应对盆底功能异常的策略

（一）预防措施

在孕期，孕妇应进行合理运动，像瑜伽、游泳、快

走等都是不错的选择，运动强度以能正常与人交谈为宜，

每次运动 30-45 分钟，每周进行 3-5 次，避免剧烈运动对

子宫和骨盆产生压力。同时，需要科学控制体重，学会

计算孕前体重指数（BMI），根据 BMI 制定孕期体重增长

范围，定期监测体重并记录，平衡膳食、少食多餐，避

免孕期体重过重或过轻，降低因体重问题引发盆底功能

异常的风险。并且要避免过度劳累，依据身体情况调整

工作量，避免长时间站立或坐着，保证每晚不少于 8 小

时的充足睡眠，合理安排家务，若有需要可寻求家人、

朋友或医生的支持与帮助。

产后康复阶段，及时进行盆底肌训练十分关键。怀

孕和分娩会对盆底肌造成损伤，导致其松弛甚至功能障

碍，如漏尿、盆腔脏器脱垂等。产后 42 天左右是进行盆

底功能检查的黄金时机，产妇应争取在此阶段进行检查，

医生会依据检查结果制定个性化康复计划。产妇可尝试

简单的盆底肌锻炼，如凯格尔运动，专注于盆底肌的收

缩和放松，每天进行几组，每组重复多次，还可借助专

业康复设备或参加产后瑜伽、普拉提等课程辅助康复。

在日常生活中，人们需要调整生活方式，积极治疗

慢性疾病，如慢性咳嗽、便秘等，减少因长期腹压增加

对盆底组织造成的损伤。同时，应避免长期增加腹压的

行为，如长时间弯腰搬重物、长期负重等，保护盆底组

织健康。

（二）治疗手段

盆底肌训练以凯格尔运动最为常见，进行时需找到
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盆底肌收缩的感觉，像憋尿或中断排尿时用到的肌肉收

缩动作，每次收缩保持 3-5 秒，然后放松，重复 10-15 次

为一组，每天进行 3-4 组。训练时要注意放松其他部位

肌肉，专注于盆底肌，且坚持长期训练，才能取得良好

效果。

电刺激疗法是通过电流刺激盆底肌肉，增强其收缩

能力。治疗时，医生会将电极放置在阴道或直肠内，通

过仪器发出不同频率和强度的电流，刺激盆底肌肉被动

收缩。一般每周进行 2-3 次治疗，每次 20-30 分钟，一个

疗程通常为 10-15 次。临床研究表明，该疗法对轻、中

度盆底功能障碍患者效果显著，能有效改善尿失禁、盆

底肌肉松弛等症状。

手术治疗适用于盆底功能异常严重，如重度子宫脱

垂、阴道壁脱垂，且保守治疗无效的患者。常见手术方

式有盆底重建手术，通过使用自身组织或生物材料对盆

底支持结构进行修复和重建；还有吊带手术，用于治疗

压力性尿失禁，通过植入吊带对尿道进行支撑。术后

患者需注意休息，避免重体力劳动和增加腹压的行为，

按照医生指导进行康复训练，促进身体恢复，提高生

活质量。

结论

盆底功能异常对女性生殖健康产生多方面的负面影

响，涉及生育、孕期、产后及性生活等各个阶段，严重

降低了女性的生活质量。通过对异常类型、成因和影响

的全面分析，明确了预防和治疗盆底功能异常的重要性。

预防措施如孕期合理运动、产后及时盆底肌训练以及生

活方式的调整，治疗手段像盆底肌训练、电刺激疗法和

手术治疗，这些方法能够有效预防和改善盆底功能异常。

未来，应加大宣传教育力度，提高女性对盆底健康的重视

程度，完善相关防治体系，从而切实保障女性生殖健康。
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