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摘要：目的：探讨生物反馈电刺激联合凯格尔训练对产后盆底功能障碍（PFD）患者盆底肌力的康

复效果。方法：选择2024年8月至2025年8月在我院接受治疗的6～12周产后PFD患者120例，并根据

随机数字表法将其分为观察组和对照组，每组各60例。对照组执行凯格尔训练；而观察组则是在

对照组的训练基础之上，结合了生物反馈电刺激的治疗方法，两组都进行了8周的干预。以盆底肌

力的分级作为唯一的比较标准，对比两组在干预前后的肌力改善情况。结果：在8周的干预后，观

察组的盆底肌力提升效果明显超过了对照组（P<0.05），同时，观察组的总有效率也超过了对照

组（P<0.05）。结论：结合生物反馈电刺激和凯格尔训练，可以更有效地提升产后PFD患者的盆底

肌力，其康复效果更佳，适合在临床上推广。
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Abstract: Abstract: Objective: To investigate the effect of biofeedback electrical stimulation combined with Kegel training 

on pelvic floor muscle strength in patients with postpartum pelvic floor dysfunction (PFD). Methods: 120 cases of 

postpartum PFD patients who received treatment in our hospital from August 2024 to August 2025 were selected 

and randomly divided into observation group and control group, with 60 cases in each group. The control group 

received Kegel training; The observation group was treated with biofeedback electrical stimulation based on the 

training of the control group, and both groups were intervened for 8 weeks. Taking the grading of pelvic floor 

muscle strength as the only comparison standard, the muscle strength improvement of the two groups before 

and after the intervention was compared. Results: after 8 weeks of intervention, the pelvic floor muscle strength 

improvement effect of the observation group was significantly higher than that of the control group (p<0.05), and 

the total effective rate of the observation group was also higher than that of the control group (p<0.05). Conclusion: 

the combination of biofeedback electrical stimulation and Kegel training can more effectively improve the pelvic 

floor muscle strength of patients with postpartum PFD, and its rehabilitation effect is better, which is suitable for 
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女性在分娩后，常会遭遇盆底功能障碍的问

题，这主要表现为盆底肌肉力量减弱、阴道松弛

和压力性尿失禁等症状，这对产妇的身心健康和

生活质量产生了严重的影响。凯格尔训练为临床

基础康复手段，通过自主收缩锻炼盆底肌 [1]，
但因动作不标准、依从性不一，效果存在差异。

生物反馈电刺激可借助仪器实现被动训练与可视

化指导，提升训练准确性与依从性 [2]。在这项

研究中，使用了单一的对照标准，来研究生物反

馈电刺激和凯格尔训练联合应用对产后PFD患者

盆底肌力的效果，以此为临床康复策略的优化提

供参考。

1  资料与方法
1.1  一般资料

选择120名产后PFD患者，并根据随机数字

表法将其分为观察组和对照组，每组各60名。对

照组年龄21～36岁，平均（27.8±3.5）岁，观察

组年龄22～35岁，平均（28.1±3.2）岁。经过对两

组基本数据的比较，差异在统计学上并无显著性

（P>0.05），因此具有可比性。这项研究已获得

医院医学伦理委员会的认可。纳入标准：单胎足

月分娩。产后6至12周。符合PFD的诊断标准，

盆底肌力不超过三级。自愿参与并签署知情同意

书。排除标准：有泌尿生殖系统感染史、有盆腔

手术经历、有神经源性疾病、有妊娠并发症或无

法进行干预。

1.2  方法

对照组执行标准的凯格尔训练：由专业护士进

行统一的指导，收缩肛门和阴道肌肉，保持5s后放

松5s，每组重复20～15次，每天进行3组，每周进

行6天的训练，持续8周。训练前统一示范、纠正动

作，每周随访1次，记录依从性并指导。

在对照组凯格尔的训练计划的基础上，观察

组采用了生物反馈电刺激治疗：使用盆底康复治

疗仪，让患者选择截石位置，并放入消毒阴道电

极。然后，根据患者肌力来调整治疗参数。电刺

激频率8～50Hz，脉宽200～500μs，以患者耐受

为宜；生物反馈模式下，通过视觉信号指导患者

完成正确收缩与放松[3]，每次30min，每周3次，

连续8周。两组训练时长、随访频次、依从性管理

保持一致。

1.3  观察指标

采用盆底肌力分级作为唯一的比较标准，由同

一位医生通过会阴肌力测试法进行评估0：级无收

缩。Ⅰ级略有震颤。Ⅱ级弱缩。Ⅲ级有效收缩。Ⅳ

级好的缩水量。Ⅴ等级正常缩水。评估效果：显

效：肌力至少2级。有效：提高肌力1级。无效：肌

表1表1.两组盆底肌力康复效果比较[例（%）]

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

观察组 60 32（53.33） 25（41.67） 3（5.00） 57（95.00）
对照组 60 18（30.00） 29（48.33） 13（21.67） 47（78.33）

x²值 - - - - 7.067
p值 - - - - 0.008

clinical promotion.

Keywords: Keywords: postpartum pelvic floor dysfunction; biofeedback electrical stimulation; Kegel training; pelvic floor 

muscle strength; rehabilitation effect
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力无改变或减少。

1.4  统计学方法

使用SPSS22.0软件进行分析，其中，计量数据

以平均值±标准差的形式呈现，并进行t检验；而计

数数据则以百分比（%）的形式呈现，并进行x²检
验。P<0.05表明差异在统计学上具有意义。

2  结果
两组盆底肌力康复效果比较

在8周的干预之后，观察组的盆底肌力得到

了95.00%的改善，这个比例明显超过了对照组的

78.33%，这种差距在统计上是有意义的（P<0.05）。

见表1表1。

3  讨论
产后盆底肌损伤与分娩牵拉、激素变化、

腹压增高等相关，早期规范康复是改善功能的关

键。凯格尔训练通过自主收缩强化盆底肌，是基

础干预手段，但存在动作偏差、反馈缺失、依从

性不足等问题，导致效果受限 [4]。生物反馈电

刺激通过脉冲电流实现被动收缩，激活神经肌肉

功能[5,6]，同时以可视化信号指导精准训练，弥

补自主训练不足，与凯格尔训练形成协同作用。

本研究仅以盆底肌力为对比指标，排除多指标干

扰，结果显示联合干预可更显著提升肌力、提高

总有效率。对照组仅靠自主训练，动作规范性

与训练强度难以保证，肌力提升较慢；观察组在

电刺激被动锻炼与生物反馈精准指导下，训练效

率与依从性提升，肌力恢复更明显。两组训练时

长、管理措施一致，差异仅源于联合治疗，证实

方案的叠加优势。

本研究样本量适中、设计规范、对照均衡，结

果可靠。不足之处为单中心研究，随访周期较短，

远期效果有待进一步观察。临床可将该联合方案作

为产后PFD常规康复选择，同时强化健康宣教与依

从性管理，进一步提升康复质量。

综上所述，生物反馈电刺激联合凯格尔训练可

显著改善产后盆底功能障碍患者盆底肌力，康复效

果优于单纯凯格尔训练，安全性好、依从性高，值

得临床应用。
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