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强化护理干预结合盆底康复训练在盆底功能障碍性疾病中的应用 
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【摘要】目的 分析研究强化护理干预结合盆底康复训练在盆底功能障碍性疾病中的应用。方法 选取 300 例

盆底功能障碍性疾病患者纳入本次研究范围，并随机均分为观察和对照两组。其中，对照组采用盆底康复训练疗

法，而观察组则采用强化护理干预与盆底康复联合训练的疗法。同时，对两组的尿失禁以及盆底功能障碍问卷调

查表的评分等指标进行对比分析。结果 观察组的盆底肌力干预总有效率显著高于对照组，而尿失禁以及盆底功

能障碍评分则均明显低于对照组。结论 针对盆底功能障碍性疾病，通过采用强化护理干预与盆底康复训练的联

合疗法，有效改善了患者的尿失禁以及盆底功能障碍症状，值得推广应用。 
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Application of strengthening nursing intervention combined with pelvic floor rehabilitation training in pelvic 

floor dysfunctional diseases 
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【Abstract】Objective To analyze and study the application of enhanced nursing intervention combined with pelvic 
floor rehabilitation training in pelvic floor functional disorders. Methods 300 patients with pelvic floor dysfunction were 
selected for this study and randomly divided into observation and control groups. Among them, the control group received 
pelvic floor rehabilitation training therapy, while the observation group received a combination of intensive nursing 
intervention and pelvic floor rehabilitation training therapy. Meanwhile, a comparative analysis was conducted on 
indicators such as urinary incontinence and pelvic floor dysfunction questionnaire scores between the two groups. Results 
The total effective rate of pelvic floor muscle strength intervention in the observation group was significantly higher than 
that in the control group, while urinary incontinence and pelvic floor dysfunction scores were significantly lower than those 
in the control group. Conclusion For pelvic floor dysfunction diseases, the combination therapy of strengthened nursing 
intervention and pelvic floor rehabilitation training effectively improves patients' urinary incontinence and pelvic floor 
dysfunction symptoms, and is worthy of promotion and application. 

【Keywords】Pelvic floor dysfunction; Strengthen nursing interventions; Pelvic floor rehabilitation training; 
Combination therapy 

 
在妇产科临床治疗中，盆底功能障碍性疾病是一

种常见疾病，其病因多为患者的盆腔支持结构发生退

化，同时伴有不同程度的损伤，进而诱发盆底功能发生

病变。该病的症状主要表现为，患者的盆腔内器官产生

下垂和膀胱颈下移以及阴道前后壁膨出等[1-4]。患者一

旦患病后，严重影响女性的身心健康以及日常生活质

量。因此，如何及时实施有效的针对性治疗和护理干预，

抑制病情发展，进而促进患者的盆底器官功能损伤的

康复，提升其生活质量，对女性的身心健康具有重要的

现实意义。对此，本文作者结合自己多年对盆底功能障

碍性疾病的治疗经验，积极探讨强化护理干预与盆底

康复训练联合疗法的路径和方法，并通过分组对比，进

一步验证了该联合疗法的重要作用，取得了较好的研

究成果，具体情况如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
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本研究经院医学伦理委员会批准后，选取 2023 年

05 月～2024 年 05 月期间，入院接受治疗的 300 例盆

底功能障碍性疾病患者纳入本次研究范围，并随机均

分为观察和对照两组，每组各有 150 例患者。 
严格制定了相关的标准要求，具体分组情况详见

表 1。 

表 1  分组资料情况表 

组别 例数 
年龄（岁） 病程（年） 

年龄范围 年龄均值 病程范围 平均病程 

观察组 150 22～46 34.23±3.76 1～13 7.32±3.41 

对照组 150 22～47 34.51±3.79 1～14 7.60±3.49 

注：（p>0.05），分组资料具有可比性. 

 
1.2 方法 
1.2.1 对照组（单一实施盆底康复训练） 
（1）针对盆底肌肉进行锻炼 
①对患者自行收缩肛门与会阴以及尿道进行科学

指导；②每次收缩后，保持状态 7s 后再放松；③反复

进行，每次训练坚持 15min；④每天 2 次[5-7]。 
（2）针对盆底进行生物反馈治疗 
①选用南京伟思医疗科技股份有限公司生产的生

物刺激反馈仪（产后康复仪），型号：S4  40，具体版

本有（升级版）生物反馈治疗仪型号：E2219HN 和（普

及版）SE2018HR 两种；②仪器标准符合国家相关规定；

③待患者锻炼盆底肌肉完毕后，将探头放入患者的阴

道中；④在患者的髂前上棘和下腹部贴上电极片；⑤每

次实施进行生物反馈治疗时间为 30min；⑥每周 3 次；

⑦整个疗程共需治疗 8～10 次[8-11]。 
（3）针对患者的阴道，进行阴道哑铃训练 
阴道哑铃也为缩阴球，也被称作盆底肌肉康复器，

由主体和尾部构成。阴道哑铃利用其重力作用刺激盆

底肌自主收缩，可加强盆底肌收缩力，提高盆底肌张力，

加速盆底肌和生殖器官的恢复。 
①选择最轻的阴道哑铃，置入患者阴道中；②结合

患者的病情实际，确定留置时间；③训练标准为患者咳

嗽或运动时，哑铃不会脱出[12-14]。 
（4）整个疗程为连续训练 8 周。 
1.2.2 观察组（在实施盆底康复训练基础上，联合

强化护理干预） 
（1）对患者进行心理干预 
①在高度尊重患者隐私权的前提下，充分理解患

者心理状态和负面情绪情况；②通过与患者进行积极

主动的沟通交流，促使其坦露自己的内心痛苦与负担；

③主动为患者进行解答疑惑，并针对患者的具体情况，

积极缓解其不良情绪。 
（2）对患者进行健康教育 

①对疾病的相关知识进行耐心、细致的讲解；②将

该病的治疗方法及预后进行重点讲解；③特别强调，患

者须遵医嘱坚持进行锻炼和配合临床治疗，才能达到

理想的治疗和康复效果[13-16]；④讲解治疗和训练期间

的注意事项，确保患者能够主动规避危险因素。 
（3）对患者进行基础干预 
①治疗期间，嘱其养成定时小便规律；②对患者进

行特别提醒，在运动或咳嗽前，须提前收缩盆底的肌肉；

③杜绝性生活；④禁止剧烈运动，尽可能避免体力劳动；

⑤及时对患者的病情变化进行评估，并向其反馈，以利

于提高其配合治疗的依从性。 
（4）整个疗程为连续联合训练 8 周。 
1.3 观察指标 
通过分组对比，观察评估两组患者的尿失禁问卷

调查表和盆底功能障碍问卷调查表的评分以及盆底肌

力的治疗、康复效果等相关指标的变化情况。 
1.4 统计学方法 
针对本次研究，所测得的各项数据指标，全部纳入

SPSS22.0 软件对数据进行统计分析。其中，计量资料

用（x±s）来表示，并采用 t 进行检验，而计数资料则

用[n（%）]来表示，并采用 χ2 进行检验。并以差异 p<0.05，
为有统计学意义。 

2 结果 
2.1 两组患者的盆底肌力干预总有效率比较情况，

具体详见表 2。 
2.2 两组患者的 PFDI-20 评分、ICIO-SF 评分对比

情况，具体详见表 3。 
3 讨论 
据有关医学资料显示，近年来，我国女性盆底功能

障碍性疾病的发病率，已呈现出逐年升高的态势，给全

国女性同志的正常生活带来了严重的困扰，而要改善

女性盆底功能障碍的最有效途径，必须及时进行有效

治疗和科学的康复训练。 
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表 2  两组患者盆底肌力干预总有效率比较情况表[n（%）] 

组别 例数 1 级 2 级 3 级 4 级 5 级 总有效 

对照组 150 23（15.3） 49（32.7） 39（26.0） 26（17.3） 13（8.7） 78（52.0） 

观察组 150 3（2.0） 16（10.7） 59（39.3） 46（30.7） 26（17.3） 131（87.3） 

χ2 值 - - - - - - 13.143 

P 值 - - - - - - 0.000  

表 3  干预前后，两组的 PFDI-20、ICIQ-SF 评分对比情况表[（x±s），分] 

组别 例数 
ICIQ-SF 评分 PFDI-20 评分 

干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 150 18.21±2.76 14.53±2.45 53.65±5.44 40.22±4.35 

观察组 150 18.04±2.71 10.08±2.11 53.72±5.45 28.76±4.02 

t 值  0.298 9.334 0.062 13.123 

P 值  0.766 0.000  0.951  0.000  

 
但通过临床调查后发现，目前，还有很大一部分的

女性患者，对盆底功能障碍疾病缺乏了解，重视程度不

够。在症状较轻的初期，因为没有明显的不适，其日常

生活也基本不受影响，因此未及时就医，进而导致病情

迁延，错过最佳治疗时机；而对于病情已经比较严重的

患者，虽已感受到明显的相关临床症状，但因对疾病知

识了解不够，以及不愿暴露隐私或难以启齿等原因，不

愿主动前往医院就医，从而导致疾病日趋严重。 
综上所述，针对盆底功能障碍疾病，通过采用强化

护理干预与盆底康复训练的联合疗法，可显著提高患

者的盆底肌力，有效改善患者的尿失禁与盆底障碍等

症状，值得临床推广应用。 
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