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盆腔脏器脱垂
女 性 指 南
1. 什么是盆腔脏器脱垂？
2. 导致盆腔脏器脱垂的原因？
3. 脱垂发生的部位？
4. 脱垂的严重程度评估？
5. 脱垂的治疗方法？
6. 如何选择合适的手术方式？
7. 手术中是否有必要使用移植材料？
8. 手术是否成功的评估？
9. 如还没决定不要还生孩子吗？

什么是盆腔脏器脱垂？
这种情况指的是一个或多个盆腔脏器脱出阴道外。盆腔器
官包括子宫、阴道、肠道以及膀胱。当维持这些器官在正常
位置的肌肉、韧带以及筋膜（支持组织网）变得薄弱时，盆
腔器官往往发生脱垂。
症状包括：
• 阴道或腰背有一种沉重的牵引感
• 感觉阴道或阴道外有硬块
• 泌尿系症状例如排尿缓慢、膀胱排空不全，尿频或尿急

的感觉和压力性尿失禁
• 肠道症状，例如排便困难或感觉排空不全，或需要给阴

道壁加压排空肠管
• 性交过程中的不适

引起盆底脏器脱垂的原因？
主要原因是支撑膀胱脏器的神经、韧带以及肌肉的损伤，同
时还有以下病因：
• 怀孕和分娩被认为是主要的导致阴道及其支撑物变薄

弱的因素。有一个或多个孩子的妇女，三分之一可能受
脱垂的影响。脱垂可能发生在孕期或分娩后很快发生，
或很多年后发生。然而，重要的是只有1/9的妇女（11%
）在她们的一生中需要手术治疗脱垂

• 老龄化和更年期可能会进一步削弱盆底结构
• 诸如肥胖、慢性咳嗽、慢性便秘、搬重物等导致骨盆压

力过大的情况
• 有些妇女可能有遗传性脱垂风险，有些疾病影响结缔

组织的强度如马凡氏综合征和埃勒斯-当洛斯综合征

脱垂可能发生的部位在哪里？
脱垂可能发生于阴道前壁（前壁部分），后壁（后壁部分），
子宫或是阴道顶端（穹隆部分）。很多妇女同时会合并多个
部分脱垂。
前壁脱垂
这是最常见的脱垂类型，并涉及膀胱和/或尿道膨出进入阴
道。你的医生可能称之为膀胱或尿道膀胱膨出。

后壁脱垂
这是当大肠的下部（直肠）膨胀到阴道后壁（你的医生可能
称之为直肠）和/或部分小肠。凸出至阴道后壁上部（你的医
生可能称为直肠前突）。
子宫脱垂-这发生在子宫（子宫）掉入或突出阴道。这是脱
垂的第二种常见形式。
子宫切除术后，阴道穹隆可能向下塌陷，（袜子的脚趾部外
翻）向下或脱出阴道口。

脱垂的严重程度？
许多有轻微的脱垂妇女（高达40%）有轻度或无症状。您的
医生将询问完整的病史并进行阴道检查确定脱垂的严重程

正常解剖，无脱垂

后壁脱垂

度和等级。不同医生利用不同的分级系统，你的医生会向你
解释这一切。

盆腔脏器脱垂的治疗方法？
治疗方法可以分类为非手术和手术治疗方法。
非手术治疗方法：
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• 不采取任何措施：脱垂很少危及生命，很多没有症状或
不舒服的妇女可能不会选择任何治疗方法。如果你被
诊断出有脱垂，注意避免搬重物、或是慢性锻炼等，便
秘、负重过大可以加重脱垂。

• 

• 经阴道方式
• 腹部方式（通过腹部切除）
• 腹腔镜（打孔）
• 机器人
• 阴道封闭手术（阴道封闭术）如果你有严重的脱垂，没

有性生活或者将来不再有性生活打算，或你不适合重
建手术，医生可能会建议这个手术。手术当中外科医生
会缝合阴道壁，从而防止再脱出。该手术的主要优势是
时间短，恢复快。这种类型的手术成功率是90 - 95%。

什么手术方法适合我？
没有一个适合所有患者的最好办法。适合你的手术取决于
许多因素，包括你的既往史，外科医生的能力，以及不同方

顶部区域的脱垂
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环形子宫托

• 子宫托：子宫托是一种具有多种性状和型号的阴道设
备。子宫托通过对脱垂器官机械支持，从而缓解症状。
如果你想延迟或避免手术，如，你的家人还没有决定或
你有其他会影响手术的疾病，子宫托是最适合的办法。
子宫托要求要和你的医生相互配合，可能需要一些试
验和错误之前来寻找合适的大小和类型。一些类型的
子宫托放入正确位置的是可以进行性生活的。

环形子宫托
• 盆底肌锻炼（凯格尔运动）：锻炼功能减弱的盆底肌可

以有助于改善或防止早期的脱垂恶化。就像其他的锻
炼项目医院，盆底锻炼需要时间、动力和适当的技巧。
进一步请参阅盆底肌锻炼宣传单。

手术治疗的选择
对于有脱垂症状的女性，可能需要手术来修复。外科医生
会根据你的年龄、既往手术史、脱垂的严重成都以及机体一
般情况来推荐适当手术方式。有两种主要选择：重建手术
和阴道关闭手术。
• 外科重建修复盆底重建手术的目的是恢复盆底器官的

自然位置，同时保留性功能。有许多不同的手术方法

法的经验和你的偏好。外科医生将与您讨论各种选择和推
荐适合您情况和需求的手术类型。每个修复都是个性化
的，即使是两个患有同种类型脱垂的不同女性都可能有不
同的要求。
• 经阴道手术 这通常包括在阴道做一个人切口，将脱垂

的器官从阴道壁分离并使用针和/或网片加强和修复阴
道。永久缝合可以放进阴道穹窿或进入宫颈，附着于强
的骨盆韧带，为子宫或阴道穹窿提供支撑（这些被称为
骶棘或骶韧带悬吊）。

• 经腹的方法：这包括在腹部做切口并使用缝合和/或移
植材料，以支持阴道、阴道穹窿或子宫。在骶骨阴道固
定术中，使用网片将脱垂的阴道连接到骶骨以固定的。
同样，还有许多不同的方法，医生会给你详细解释。

• 腹腔镜和机器人方法：他们采用类似开腹的方法，但往
往恢复更快、疤痕更小。目前，机器人手术仅在几个中
心开展。

手术过程中是否需要使用植入物？
并非所有的修复都需要使用植入物。传统中，在多次手术和
存在影响手术成功的因素时，会使用植入物。植入物可吸
收，来自于动物组织（生理的）将随时间逐渐消失，不可吸
收合成材料则永久停留在体内。一些植入物由可吸收和不
可吸收材料制成。与您的外科医生详细讨论这些使用的利
弊。
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本小册子中所载的资料仅供教育用途。它并不是用于诊断或治疗任何特定的医疗问题，医疗问题只能由一位合格的医生或者其它有资质的医疗工作者来完
成。
由殷为住院医师，泌尿妇科可科室，广州市妇女儿童医疗中心翻译的

手术有多成功？
进行阴道手术的女性中75%，开腹手术的女性中和进行开
腹手术的90-95%。脱垂复发可能是由于初始引起脱垂的病
因（如便秘和肌肉组织力量太差）而引起。

如果还没决定不要还生孩子吗？
一般建议推迟脱垂修复手术直到和家庭达成一致意见。在
此期间，可以采取一些保守治疗如盆底锻炼或使用阴道子
宫托。
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