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健康科普

重视盆底训练 守护盆底健康
盆底训练及康复是盆底健

康的一把“秘密武器”。它能悄

无声息地解决那些难以启齿的

小烦恼、不知不觉中提升我们的

生活品质。今天，我们一起揭开

它的神秘面纱，全面了解如何通

过科学的训练与康复方法，维护

和改善盆底功能。

盆底训练及康复是什么
盆底训练及康复是指通过

不同的治疗方法，刺激盆底神

经、肌肉，改善它的功能，从而减

轻病人盆底功能障碍的相关症

状，促进盆底康复。

盆底训练及康复有什么作用
1. 可以防治轻度的盆底功

能障碍性疾病，比如压力性尿失

禁、盆腔器官脱垂等。

2. 用于盆底手术后的康复

及维持治疗。

盆底训练及康复的“花样招式”
盆底训练及康复前要就诊

妇科专科医生，明确诊断，正确

评估疾病，制定康复计划。

1.凯格尔运动：收缩盆底肌

肉，每次收缩持续 3～5 秒，然后

放松 3～5 秒，重复 10~15 次为一

组，每天进行 3~5 组。循序渐进

增加收缩的时间和次数。运动

可以在坐着、站着或躺着的姿势

下进行，也可以随时随地做，即

使在办公室也能随时来几组，关

键是要持之以恒。

2.生物反馈治疗：高科技助力

生物反馈治疗就像是给凯

格尔运动装上了“导航仪”。通

过一些专业的仪器，让我们看见

或听见盆底肌的活动情况，从而

及时了解自己是不是做对了动

作、收缩的力度够不够，从而及

时纠正，特别适合那些自己在家

练习找不到感觉的姐妹。

3.电刺激和磁刺激治疗：给

肌肉“充电”

电刺激治疗是用特定电流

刺激盆底肌，磁刺激治疗则是利

用磁场刺激盆底肌，让肌肉收

缩，就像给盆底肌“充电”，帮助

它们恢复力量和弹性。这两种

治疗过程都不需要病人的主动

参与，舒适度比较高。这两种方

法可以单独使用，也可以和凯格

尔运动、生物反馈治疗联合起

来，效果会更棒。

盆底训练及康复的“进阶攻略”
1.盆底康复器训练：增加挑

战性

盆底康复器，比如阴道哑

铃 ，是 锻 炼 盆 底 肌 的“ 进 阶 装

备”。康复器放入阴道，然后通

过收缩盆底肌来“握住”它，防止

它掉落。随着肌肉力量的增强，

可以逐渐增加康复器的重量，给

肌肉更大的挑战。

2.中医特色疗法：内外兼修

中医也有一些独特的盆底

康复方法。比如，中药汤剂可以

通过调理气血、补益肾脾来增强

盆底肌的功能；针刺疗法则可以

通过刺激特定的穴位，促进盆底

肌的康复。这些中医特色疗法

可以和西医的训练方法结合起

来，以达到更好的治疗效果。

盆底训练及康复的“日常小
贴士”

1.保持健康的生活方式

控制体重对于盆底肌来说

很重要，过多的体重会给盆底肌

带来额外的压力。饮食上要多

吃蔬菜、水果和全谷物，预防便

秘，另外，戒烟限酒也很关键，吸

烟会导致慢性咳嗽，增加腹压，

而酒精可能影响神经和肌肉的

协调性。

2.坚持不懈是关键

盆底训练及康复需要我们

长期坚持。初期可能未见显著

效果，但只要坚持下去，效果会

逐渐显现，你会发现自己在咳

嗽、打喷嚏时不再漏尿了，性生

活也变得更加和谐了。所以，姐

妹们一定要有耐心，把盆底训练

及康复融入日常生活中，让它成

为一种健康习惯。

3. 定期的复诊也非常关键

定期复诊能及时了解康复

效果，根据效果制定后续康复计

划，并能及时发现并纠正错误的

训练及康复方式。

盆底训练及康复虽然听起

来有点“高大上”，但其实很简

单、很实用。不管是产后妈妈，

还是步入中年的女性，都应该重

视起盆底训练，守护好自己的盆

底健康，享受更自信、美好的生

活。 （作者：卢琴 福州大学
附属省立医院 妇科 副主任医
师）

阳光正好，微风不燥，李女

士和丈夫满怀期待地前往医院

进行产检。然而，当医生宣布

“胎儿心跳停止”时，他们的世界

瞬间崩塌。这已经是他们第三

次经历这样的痛苦了。据统计，

3%~5%的育龄夫妇深陷“复发性

流产”的泥沼，他们经历一次又

一次的宝宝“提前告别”。复发

性流产，究竟隐藏着怎样的秘密

呢？让我们来揭开它的神秘面

纱。

顾名思义，复发性流产就是

反复发生的流产，指的是与同一

对象连续发生 2 次及以上在妊

娠 28 周之前的妊娠丢失，包括

生化妊娠。研究报道，年龄和既

往流产次数与复发性流产呈正

相关，30岁以上女性发生流产风

险显著上升，45岁以后流产风险

可达 50%以上；而随着流产次数

增加，再发流产风险也随之增

加 ，有 3 次 及 以 上 流 产 史 的 女

性，流产再发风险达 40%以上。

复发性流产的病因十分复

杂，包括以下方面：

（1）染色体或基因异常：流

产中胚胎染色体异常比例可达

50%~60%，是自然流产最常见的

原因。

（2）解剖结构异常：先天性

子宫畸形（如纵隔子宫、弓形子

宫、双角子宫、单角子宫、双子宫

等）、获得性子宫解剖结构异常

（如宫腔粘连、子宫肌瘤和子宫

腺肌病等）以及宫颈机能不全均

与复发性流产相关。

（3）自身免疫性疾病：包括

抗磷脂综合征、系统性红斑狼

疮、干燥综合征、类风湿关节炎

及未分化结缔组织病等。妊娠

加重大多数自身免疫性疾病，增

加局部组织或全身免疫炎症损

伤，引发血管内皮损伤促使血栓

形成，影响胎盘的供血和胎儿发

育，导致流产、死胎等诸多不良

妊娠结局。

（4）易栓症（遗传性和获得

性）：血液中抗凝或促凝因子的

数量、功能改变，使血液高凝，易

于形成血栓，分为遗传性和获得

性。遗传性易栓症包括抗凝蛋

白如蛋白 C、蛋白 S、抗凝血酶的

缺乏，凝血因子基因突变，亚甲

基四氢叶酸还原酶基因突变引

起的遗传性高同型半胱氨酸血

症等。获得性易栓症包括抗磷

脂综合征、获得性高同型半胱氨

酸血症以及其他易于血栓形成

的疾病。许多研究表明易栓症

与流产风险的增加有关。

（5）内分泌因素：包括甲状

腺功能异常、多囊卵巢综合征、

高催乳素血症、黄体功能不足

等。内分泌功能对妊娠的建立

和维持至关重要，内分泌功能

紊乱可能扰乱蜕膜化过程，导

致流产在内的多种不良妊娠结

局。

（6）感染因素：慢性子宫内

膜炎可能是复发性流产的潜在

病因，口服抗生素治疗可改善

患者妊娠预后，但缺乏足够的

随机对照试验证实。另外，妊

娠 期 TORCH 感 染 ，包 括 弓 形

虫、风疹病毒、巨细胞病毒、单

纯疱疹病毒及其它可引起不良

妊娠结局或胎儿出生缺陷的病

原体感染，可能与偶发的流产

相关，但与复发性流产的关系

不明确。

（7）男方因素：有研究表明，

复发性流产患者性伴侣男性精

子 DNA 碎片比例明显更高，因

此可考虑将男性精子 DNA 碎片

用于复发性流产的病因筛查。

（8）其他因素：环境、心理因

素及不良生活习惯（如吸烟、酗

酒、饮用过量咖啡、滥用药物和

吸毒等）与流产具有相关性。

（9）原因不明的复发性流

产：狭义上也称同种免疫型复发

性流产，目前尚无统一的诊断标

准，在筛查排除上述病因后考

虑。

复发性流产的患者备孕前

建议进行全面病因筛查，及时发

现问题，根据不同原因选择不同

治疗方法。例如，子宫结构异常

者可考虑手术；甲状腺功能减退

者可服用甲状腺素片；免疫疾病

相关者则可使用免疫抑制剂、抗

凝剂或糖皮质激素等。通过全

面筛查、精准诊断、个性化治疗

以及心理支持，复发性流产的夫

妇终将迎来生命的希望。

（作者：林容 福州大学附属
省立医院 妇产科 主治医师）

为什么宝宝总是“提前告别”


