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不同分娩方式产后盆底肌康复护理研究进展 

李雪  徐非  石笑梅 
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【摘  要】女性在妊娠与分娩过程中极易发生盆底功能障碍，而且分娩次数的增加会加剧盆底组织的损伤，对产后康复造成不利影

响，需要强调产后及时介入盆底功能康复的紧迫性[1]。尽管目前关于顺产与剖宫产两种分娩方式导致骨盆损伤的程度差

异性尚未明确，但无论哪种分娩方式，产后尽早启动系统化的康复护理至关重要。本文综述不同分娩方式对产后盆底肌

功能的影响及相应的康复护理研究进展，通过综合文献分析，旨在优化产后盆底功能障碍的干预措施、促进女性产后身

心全面恢复，为提升妇女整体生活质量提供理论依据与实践指导。 
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Research progress in postpartum pelvic floor muscle rehabilitation and nursing in different modes of delivery 
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[Abstract] Women are prone to pelvic floor dysfunction in the process of pregnancy and childbirth，and the increase of the number of 

deliveries will aggravate the damage of pelvic floor tissue，causing adverse effects on postpartum rehabilitation，need to 

emphasize the urgency of postpartum timely intervention in pelvic floor function rehabilitation [1].Although the degree of 

difference in pelvic injury caused by vaginal delivery and cesarean delivery is not clear，it is crucial to start systematic 

rehabilitation care as early as possible，regardless of the mode of delivery.This paper summarizes the influence of different 

delivery modes on postpartum pelvic floor muscle function and the corresponding progress of rehabilitation nursing.Through 

comprehensive literature analysis，this paper aims to optimize the intervention measures of postpartum pelvic floor dysfunction，

promote the full recovery of postpartum body and mind，and provide theoretical basis and practical guidance for improving 

women's overall quality of life. 
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盆底功能障碍作为一种在妇产科领域广泛存在的健康

问题，其核心在于盆底支持结构的损伤与盆腔脏器的位置或
功能异常。此病症常展现为阴道前壁的下垂、直肠膨出以及
膀胱颈位置的不稳定等体征，尤其在中老年群体及产后女性
中更为普遍，产后妇女的患病率居高不下，接近半数[2]。在
女性生育过程中，妊娠与分娩是两个不可忽视导致盆底肌肉
松弛的主要因素，妊娠进程中由于羊水量增加与胎儿体重的
上升，给盆底肌群带来持续的压力与负担；而在分娩阶段，
胎儿的娩出、宫颈的扩张过程直接造成肛提肌、闭孔内肌及
盆底肌肉组织的牵拉损伤。优化针对不同分娩方式后的盆底
肌康复护理策略，对于有效预防及改善盆底功能障碍具有重
要意义。本文旨在系统性地回顾与分析产后盆底肌受损的内
在机制、当前所采用的评估手段，以及前沿的康复护理方法
与技术。探讨如何根据不同的分娩方式制定科学有效的护理
策略，旨在为临床实践提供有价值的参考与指导，助力提升
产后女性的生活质量与盆底健康水平。 

1.产后盆底肌损伤的机制 

1.1 阴道分娩的损伤机制 
作为临床上最常用的分娩方式，对盆底肌的影响显著。

首先，在分娩过程中，尤其是处于分娩时间较长以及胎儿体
重较大的状态中，产妇易发生会阴撕裂，与胎儿的头部或身
体通过产道的过程中对会阴部的压力过大有关，进而导致会
阴组织的损伤[3]。其次，分娩过程中，随着胎儿的娩出，盆
底肌群需要经历极大的拉伸。导致肌纤维的微损伤，可能影
响肌肉的收缩能力和弹性，主要表现为肌肉强度下降以及功
能障碍等，影响预后，易伴随慢性疼痛、性生活不和谐等。
此外，在分娩过程中，盆底神经也可能遭受损伤，表现为神

经传导功能受损，影响神经信号的正常传导，进而导致盆底
肌的收缩和放松功能受损，易出现尿失禁或大便失禁等问
题。最后，神经损伤还会导致阴道和会阴部的感觉减弱，影
响产妇的生理及心理适应，导致性生活质量下降。 

1.2 剖宫产的损伤机制 
尽管剖宫产能够避免阴道分娩对盆底肌造成的机械性

损伤，但其手术过程及术后恢复期同样对盆底肌有潜在影
响。首先是手术过程中对产妇的盆底肌及相关结构造成了一
定程度的创伤，在剖宫产过程中，医生需要切开腹壁和子宫，
尽管直接对盆底肌的损伤较小，但手术对周围神经、血管及
肌肉组织的影响仍然存在，导致盆底肌的神经传导功能受到
干扰，不利于盆底肌的正常收缩。术后恢复期间，产妇经历
疼痛和不适，使得术后较长时间内无法进行有效的盆底肌锻
炼，影响肌肉的恢复。 

2.产后盆底肌功能评估 

盆底肌的评估旨在制定有效的康复护理计划，为后续康
复措施提供科学依据。临床检查是评估盆底肌功能的重要手
段，常用的检查方法有阴道触诊和肛门触诊，检查前医务人
员需要向产妇解释检查的目的、过程和可能的感受，以减轻
产妇的焦虑和紧张情绪。阴道触诊过程中医生通过触摸盆底
肌判断盆底肌的紧张度、评估其收缩力量以及肌肉的控制能
力。通过肛门触诊让产妇主动收缩肛门括约肌，感受到括约
肌的收缩强度；观察产妇在收缩和放松期间的肌肉反应，评
估其肌肉的协调能力和控制力；评估肛门周围肌肉的张力，
以及产妇对肛门区域的感觉是否正常。改良牛津肌力分级法
是目前公认的评估盆底肌力的方法，影像学检查为盆底肌的
结构与功能评估提供更直观的依据，其中盆底超声常被用于
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盆底功能障碍的辅助诊断，具有操作方便、实时动态、可重
复、无创、分辨率高等优点[4]。 

在一项研究中，联合应用盆底超声和盆底肌力评分用于
不同分娩方式产后盆底功能障碍患者的评估，最终结果显示
顺产与剖宫产两种分娩途径的产妇，在产后盆底超声检测指
标与盆底肌力评估结果上有显著的差异性，使得盆底超声技
术与盆底肌力评分相结合的方法能够用于评估不同分娩方
式后产妇的盆底功能恢复状况，为临床医师提供关于产妇盆
底健康状况的直观数据，为制定针对性的盆底功能障碍预
防、诊断及治疗策略奠定科学依据[5]。 

3.康复护理措施 

3.1 物理治疗 
3.1.1 治疗仪 
通过电刺激的方式来促进盆底肌的康复，准备阶段需确

保产妇膀胱已经排空，随后取截石位，消毒完成后将其置于
产妇阴道内，治疗仪的电流强度根据产妇的具体情况进行合
理调整，治疗过程中仪器能够实时记录盆底肌群的收缩与舒
张信号。在治疗期间护理人员应引导产妇放松身心，保持全
身肌肉松弛。 

对于阴道分娩产妇来说，使用产后治疗仪能够有效刺激
盆底肌，减少因撕裂、拉伸等造成的后遗症；还能缓解产妇
因分娩导致的局部疼痛，促进血液循环，加速组织的修复；
缓解产后常见的尿失禁问题。对于剖宫产产妇来说，产后活
动受到限制，治疗仪可以在较短时间内帮助盆底肌恢复，减
少术后康复所需的时间；同时治疗仪通过电刺激促进盆底区
域的血液循环，加速术后恢复，降低术后并发症的发生率。 

3.1.2 凯格尔运动 
凯格尔运动是一种旨在增强盆底肌群力量的锻炼方法，

广泛应用于产后康复中。通过有意识地收缩和放松盆底肌，
帮助女性恢复阴道及肛门周围肌肉的张力与功能。不仅适用
于产后恢复，也有助于改善盆底肌的整体健康状况，预防和
治疗尿失禁等问题[6]。其中，阴道分娩产妇进行凯格尔运动
能够有效恢复受损的肌肉；剖宫产产妇在术后恢复期间进行
凯格尔运动能够促进盆底肌功能恢复。 

3.1.3 阴道哑铃疗法 
属于一种创新的盆底肌康复方法，通过使用专门设计的

阴道哑铃，帮助产妇进行盆底肌的训练，从而提高肌肉的力
量和功能。核心在于通过增加阴道内的负荷，促使盆底肌进
行主动的收缩与放松训练[7]。主要作用包括增强肌肉力量、
改善肌肉协调性、促进血液循环。具体步骤是选择合适的阴
道哑铃，涂导油软膏，每次插入患者阴道 10min 后开始锻炼，
2 次/周，治疗 10 次。 

3.1.4 排尿训练 
通过针对性地训练、增强产妇对盆底肌的控制能力，降

低尿失禁等问题的发生率，在开始排尿训练前，选择合适的
环境，避免外界干扰；建议产妇先排空膀胱。训练过程中，
指导产妇收紧肛门和阴道，感受盆底肌的收缩，保持收缩状态
约 5 秒钟，然后放松，休息 5 秒钟。在收缩后指导产妇深呼吸，
放松全身肌肉，尤其是盆底肌，确保肌肉充分放松。逐渐增加
对排尿过程的控制训练，排尿的过程中尝试收紧肛门和阴道，
降低尿流率或在适当时机停止排尿，帮助产妇增强对逼尿肌的
控制能力，逐渐达到能够主动控制排尿的效果[8]。 

3.1.5 缩提肛康复治疗 
通过对盆底肌肉的自主收缩与放松来增强其力量和耐

力，从而改善盆底肌的支持功能。该训练的基本原理是通过
收缩训练增强盆底肌肉的力量，提高其对膀胱、子宫和直肠
的支持能力；规律的收缩与放松训练可以促进盆底区域的血
液循环，帮助组织修复与再生；训练有助于改善对盆底肌的
神经控制能力，促进肌肉的协调性与功能。产妇取舒适体位，
然后主动收缩阴道肌肉，保持 5 秒钟，缓慢放松盆底肌，感
受肌肉的松弛状态。以上动作重复进行，每次建议进行
10-15 次的收缩与放松。 

3.1.6 生物反馈疗法 
生物反馈疗法是一种新兴的康复技术，广泛应用于盆底

肌的功能恢复中。该方法通过监测和反馈产妇的生理信号，
帮助其意识到自己盆底肌的状态，通过适当的训练提高肌肉
的功能。对于阴道分娩产妇来说，通过生物反馈训练，产妇
可以逐步增强盆底肌的力量，提高其对身体支持的能力；帮
助产妇识别并抑制逼尿肌的异常收缩，减少尿失禁的发生，
提升生活质量；帮助产妇改善盆底肌的协调性，提高其对肌
肉的控制能力。对于剖宫产产妇来讲，产后产妇的活动受限，
生物反馈疗法可以在相对静止的情况下帮助盆底肌进行有
效的锻炼，加速康复；通过生物反馈调节盆底肌功能，可以
有效减少术后可能出现的尿失禁、便秘等问题，提高产妇的
生活质量。产妇在治疗前需进行膀胱排空，并取舒适的体位
（如仰卧位或侧卧位），对生物反馈仪的电极进行消毒，并
轻轻置入阴道中，根据产妇的具体情况确定刺激强度，每次
治疗持续约 20 分钟。 

在一项研究中，分析不同分娩方式联合应用物理锻炼
和产后治疗仪的临床效果，将阴道分娩和剖宫产产妇划分
至不同组别，均实施物理锻炼与产后治疗仪联合治疗，最
终结果显示阴道分娩产妇治疗有效率、妇盆底功能障碍发
生率以及盆底肌功能均优于剖宫产组，进一步说明不同分
娩方式均会导致产妇产后盆底肌力有不同程度的降低，将
物理锻炼与产后治疗仪的联合应用能够改善产妇盆底肌功
能障碍，但是阴道分娩产妇产后盆底肌康复效果与剖宫产
相比改善更显著[9]。 

3.2 心理支持 
产后盆底肌的康复不仅仅是生理上的问题，心理健康

同样在产妇的整体康复过程中扮演着至关重要的角色。阴
道分娩产妇可能对分娩过程中可能发生的会阴撕裂或其他
损伤感到恐惧；同时分娩后身体会发生明显变化，感到不
适应。而剖宫产产妇因为手术过程的复杂性以及术后恢复
的长期性使产妇感到焦虑。在临床实际护理中，护理人员
需要积极倾听产妇的担忧和需求，积极沟通交流，给予情
感上的支持和理解；提供盆底肌康复知识，帮助产妇了解
康复过程中的身体变化、预期效果和注意事项，减轻对未
知的恐惧感；鼓励产妇参与支持小组，与其他经历过相似
情况的产妇交流，通过分享经验和感受，增强彼此的支持，
减轻孤独感和无助感。 

3.3 个性化护理 
由于每位产妇的身体状况、分娩经历和康复需求各不相

同，制定个性化的康复计划更好地满足产妇的具体需求，提
高康复效果。评估产妇年龄、身体状况，分娩方式等，其中
阴道分娩需重点关注盆底肌的撕裂及恢复情况，制定相应的
锻炼方案；而剖宫产关注术后恢复及身体活动限制，制定适
合产妇的康复计划。根据评估结果，为每位产妇设定具体的
康复目标，例如增强盆底肌力量、改善尿失禁症状。制定适
合的盆底肌训练方案，根据产妇的反馈和康复进展进行灵活
调整，建立定期随访机制。 
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4.小结 

不同分娩方式对产后盆底肌的影响显著，及时的康复护
理至关重要。阴道分娩与剖宫产均可导致盆底功能障碍，而
分娩次数的增加更会加重这一问题，因此，尽早介入并制定
个性化的康复计划尤为重要。本文综述了不同分娩方式对盆

底肌的损伤机制、评估手段及相应的康复措施，通过系统性
分析，强调使用物理治疗、凯格尔运动、生物反馈疗法等方
法的重要性，并指出心理支持与个性化护理在康复过程中的关
键作用。这些措施不仅有助于改善产妇的身体状况，还能有效
提升其生活质量。未来的研究应继续探索和优化产后盆底肌康
复护理的策略，以期为产后女性提供更全面的健康支持。 
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的数据。随着三维地图的形成，可以在制定有效救援计划方

面提供充足的参考。另外，上文还提到了无人机在直接参与

救援活动时，通过投放物资、搭载医疗设备的方式有效地缩

短了实际的救援时间。 

在紧急救援场景中，无人机也能够发挥巨大的应用潜

力。以森林火灾为例，无人机先于火灾蔓延的时刻进入火场，

通过实时监测，针对火势发展动态做出客观评估，基于科学

依据这样帮助消防队制定完善的战斗计划。在地震救援工作

中，无人机能够快速飞跃障碍物，基于自身的高机动性，可

以迅速搜索受困人员，促进灾情评估效率的提升，通常能够

提高 30%以上，从而保障应急反应的高效性。 

伴随着人工智能技术的进步趋势，在应用无人机的过程

中，能够增强其自主决策能力。对于收集的数据而言，在全

面收集的基础上还可以对飞行路线自动规划，使得救援方案

得到优化。尽管不具备人为指导，也能够结合实际情况做出

相应的决策。伴随着 5G 技术的持续发展，与无人机技术协

同使用可以大幅度提升数据的实时传输能力。在与地面团队

配合时，通过与无人机的高效沟通与协作，促进整体应急响

应效率得到进一步提升。 

结束语： 

在野外救援过程中，运用无人机救援方案，不仅能够形

成快速响应，达到实施高效化救援的目的，也能够在展示无

人机的特殊能力时，通过提出全新的解决方案在面对灾情灾

害或者紧急情况的过程中，辅助救援工作顺利开展。对于无

人机技术的环境适应性以及技术方面的限制，对无人机野外

救援技术的发展带来了一定的局限，因此需要进一步加强培

训，加大对相关技术的创新力度和研发力度，通过检测飞行

环境的方式，组织适应性训练活动的开展。伴随着技术的研

发与创新，确保打造的法律法规和政策支持更加完善，通过

更好的利用无人机救援方案，既能够保障人员安全也可以促

进救援工作效率的提升。 
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