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为积极响应市委、市政府推进“健康盐城”建设号召，充分发挥名院、名科、名医的
优质医疗资源和专家人才优势，进一步增强群众健康获得感、幸福感、安全感，盐阜
大众报报业集团联合市卫健委和市政府驻上海联络处，定期邀请上海盐城医疗专业
协会专家全面系统地进行健康知识科普，敬请关注。

老人腹胀怎么办

家住市区凤麟府的居民侯奶奶
来电咨询：最近总是便秘，腹部坠胀
感明显，请问有什么治疗方法？

省名中医、市中医院主任中医
师徐兆山答：随着年龄的增长，老年
人的身体机能逐渐下降，盆底肌也不
例外。由于盆底肌的退化，盆底支撑
作用减弱，子宫等盆底脏器脱垂风险
增加，同时还可能会因为盆底肌功能
减弱出现尿失禁、盆腔脏器脱垂、排便
异常等问题。这些问题不仅影响老年
人的生活质量，还可能引发其他健康
问题。因此，老年女性应关注盆底肌
健康，及时采取措施进行预防和康复。

健康的生活方式有助于维护老
年女性盆底肌健康：

合理饮食：保持均衡的饮食，摄
入充足的水分和足够的营养，特别
是蛋白质和纤维素。蛋白质有助于
肌肉的恢复和生长，膳食纤维和充
足水分的摄入有助于保持肠道通
畅，预防便秘。

适量运动：适当的运动可以增
强盆底肌的力量和弹性。老年人可
以选择散步、瑜伽等轻度运动方式，
避免过度运动造成身体负担。

避免久坐：久坐会导致盆底肌的
紧张和疲劳，老年人应避免久坐，适
时起身活动。保持正确的坐姿和站
姿有助于减轻盆底的压力和负担。

避免过度用力排尿和排便：过
度用力排尿和排便会增加盆底肌肉
的压力，加重尿失禁和盆底脏器脱
垂的风险，所以排尿和排便时应避
免过度用力。同时应养成规律排尿
的习惯，尽量避免憋尿，长时间憋尿
会增加膀胱的负担，加重尿失禁的
症状。

特约刊登：盐城市中医院

57岁的陈阿姨是一位深受
学生爱戴的小学退休教师。半
年前起，她开始感觉下身隐隐
有坠胀感，傍晚时分尤其明显，

“像有个小球堵在那儿，要掉出
来似的”。起初她难以启齿，暗
自以为是妇科炎症，自行购买
了洗液使用，却毫无改善。随
着时间推移，症状逐渐加重。
打扫卫生或站立稍久后，下坠
感便汹涌袭来。一次洗澡时，
她惊恐地发现，在阴道口竟能
摸到乒乓球大小的质韧的肿
块。在女儿的坚持与陪伴下，
陈阿姨终于走进医院。经过检
查，医生用了一个形象的比喻：
陈阿姨盆底的那张“弹簧吊床”
松弛了，原本它该稳稳托住子
宫，现在它兜不住，子宫就从正
常位置往下掉了，医学上称为
子宫脱垂，属于盆底功能障碍
的表现之一。

医院临床数据显示，随着年
龄的增长，越来越多的老年女性朋
友忍受着盆底功能障碍的折磨，这
严重影响了她们的生活和工作。
女性体内的这张隐秘而至关重要
的“弹簧吊床”悄然松弛，带来的不
仅是身体的尴尬与不适，更是生活
质量的悄然滑坡。今天我们来全
面了解盆底功能障碍所带来的一
系列的临床表现和治疗手段。

隐秘的基石
盆底的“弹簧吊床”

女性骨盆底部，由多层肌
肉、筋膜和韧带交织成一张动
态“弹簧吊床”，也就是医学上
的盆底。它并非静态托盘，而
是富有弹性的支撑系统，承托
着膀胱、子宫、直肠等盆腔脏
器，维持其正常位置。同时，它
控制排尿排便、参与性生活节
律，还与核心肌群协同稳定骨
盆脊柱。健康的盆底肌能收放
自如，一旦松弛或过度紧张，就

会引发一系列问题。

失灵的警报
盆底功能障碍的多元面孔

盆底功能障碍是盆底肌肉
功能异常引发的综合征，主要
分两类：一类是“吊床”松弛、支
撑力下降，表现为咳嗽、打喷嚏
时漏尿的压力性尿失禁，以及
子宫、阴道壁脱垂的盆腔器官
脱垂；另一类是肌肉过度活跃，
易被忽视，表现为慢性盆腔疼
痛、性交痛、排尿困难、便秘等。

这类问题隐蔽且渐进，初
期轻微症状常被误认为是产后
或衰老的正常现象，最终逐渐
加重，成为日常困扰。

日积月累
盆底损伤的多因素理论

盆底的损伤，往往是多种因
素长期作用的结果：妊娠与分娩
是首要风险，孕期子宫压迫、分
娩时产道牵拉，都会损伤盆底组
织；绝经后雌激素骤降，盆底组
织萎缩弹性减退，50岁以上女性
发病率超半数；长期久坐、肥胖、
慢性便秘、重体力劳动，会持续
增加腹压，加重盆底负担；此外，
盆腔手术史、长期咳嗽、精神焦
虑，也是重要诱因。

科学修复
让“弹簧吊床”重焕弹性

盆底功能障碍可防可治，
先通过问诊、专科检查、肌电
评估、盆底超声精准诊断，再
遵循“先保守、后手术”的原则
进行个体化治疗。

轻中度患者以保守治疗为
主，核心是凯格尔运动，精准收
缩放松盆底肌，避免腹部、臀部
肌肉代偿；生物反馈与电刺激
治疗，能有效提升康复效果；同
时配合控制体重、治疗便秘、避
免提重物等生活方式干预，绝

经女性可在医生指导下局部用
雌激素改善组织弹性。

保守治疗无效的重度患
者，可选择尿道中段悬吊术、盆
底重建术等微创手术，恢复器
官解剖位置与功能。

终身养护
预防远胜于治疗

盆底健康尤其关乎晚年的
生活质量，预防意识需及早树
立。应将盆底健康知识纳入女
性健康教育的常规内容，尤其在
青春期与孕前。

科学管理孕产期至关重要：
孕期控制体重合理增长，学习分
娩技巧；产后切勿盲目等待“自
愈”，建议所有产妇在产后42天接
受盆底功能筛查，并抓住产后半年
内的黄金康复期进行系统训练。

建立盆底友好型生活方式：
避免久坐，定时起身活动；保持
均衡饮食与充足饮水，预防便
秘；进行规律锻炼，但避免对盆
底造成过度冲击的运动；维持健
康体重。

更重要的是，打破“羞耻感”
的沉默壁垒。盆底问题如同牙齿
龋坏、关节劳损，是身体一个部位
的功能失调，需要且值得被认真
对待。当出现相关症状时，及时
寻求妇科、泌尿妇科或康复科医
生的帮助，是迈向康复的第一步。

经过 3 个月的盆底康复治
疗，陈阿姨的脱垂程度已明显
改善，那种恼人的下坠感基本
消失。她重新拎起了菜篮子，
偶尔也敢去公园散步了。“早知
道这能治，我真不该自己硬扛
那么久。”回望那段被阴影笼罩
的日子，陈阿姨感慨道。

盆底作为深藏不露的身体
基石，默默承载着我们的脏器、
尊严与生活品质。守护好这张
内在的“弹簧吊床”，方能稳稳
托起我们从容且自在的人生。

身体里的身体里的““弹簧吊床弹簧吊床””松了松了？？
名医名片

张海燕，复旦大学附属妇产科医院妇科副主任医师，中国医疗保健国际交流促
进会中医药临床研究分会委员，长三角盆腔术后排尿功能障碍诊治联盟理事，中华
医学会上海医学分会卵巢癌学组成员。参编《实用妇产科学》《遗传性妇科肿瘤学》
等专著，主持国家自然科学基金、教育部博士点基金各1项，并参与多项国家自然科
学基金、上海市科委及上海市卫健委课题，国内外杂志发表论文20余篇。

擅长妇科常见疾病的诊断和治疗，擅长妇科恶性肿瘤的手术治疗和综合性治
疗，擅长腹腔镜尤其单孔微创手术治疗妇科良性肿瘤，擅长盆底功能障碍修复手术
和治疗，擅长宫腔镜常见疾病诊治。


