
作者简介!陈刚!

!"90#

"#住院医师#博士#主要从事泌尿系结石及尿控研究$

!

"

!

通信作者#

$%&'()

%

.9/"008"0

!bb

234&

$

论著"临床研究
!!

54(

%

!/21"0"

&

6

2(**72!08!%91:92./!92/.2/.!

ANA

和
H

6

J*K

A[治疗女性压力性尿失禁的远期并发症及性功能改善分析

陈
!

刚!何云锋"

"重庆医科大学附属第一医院泌尿外科
!

:///!0

#

!!

#摘要$
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目的
!

探讨经耻骨后无张力尿道中段吊带术"

ANA

#和单切口可调节吊带"

H

6

J*K

A[

#治疗女性压力性尿失禁的远期

并发症及对性功能的影响$方法
!

回顾性分析
./!1

年
!

月至
./!D

年
!.

月在该院治疗的
:D

例压力性尿失禁患者!其中
ANA

组

.8

例!

H

6

J*K

A[组
!9

例!随访时间
/2D

"

.2D

年$随访内容包括治疗效果以及性功能改善情况等$结果
!

ANA

组
.8

例患者中
./

例获得满意随访!

H

6

J*K

A[组
!9

例均获得满意随访$其中
ANA

组
:

例患者出现远期并发症!发生率为
./2/e

&

H

6

J*K

A[组患者
.

例远期并发症!发生率为
!!2!e

!组间比较差异有统计学意义"

!

#

/2/D

#!在性功能改善方面均较术前有效提高"

!

#

/2/D

#$结论

!

H

6

J*K

A[组患者远期并发症发生率少于
ANA

组$

#关键词$
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尿失禁!压力性&手术后并发症&性功能&经耻骨后无张力尿道中段吊带术&单切口可调节吊带
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"严重影响

女性患者生活质量以及性生活质量$近年来人工吊带尿道中

段悬吊术已成为治疗
>]V

的金标准'

!

(

$本院已从
./!1

年
!

月

开展第一代经耻骨后无张力尿道中段吊带术!

ANA

"技术#但

是由于其手术路径问题导致术中易发生膀胱以及血管损伤$

为了减少手术相关并发症的发生#自
./!:

年
0

月开展了第四

代单切口可调节吊带!

H

6

J*K

A[

"技术#其经阴道前壁路径可显

著减少手术相关并发症的发生$现将两组不同方式治疗
>]V

患者远期并发症发生情况以及对性功能的影响报道如下$

?

!

资料与方法

?2?

!

一般资料
!

选取
./!1

年
!

月至
./!D

年
!.

月在本院治

疗的
:D

例
>]V

患者$年龄
:/

"

0D

岁#平均!

D/E:

"岁)病程

.

"

!/

年#平均!

D2:E!20

"年)分娩
!

"

D

次#平均!

.2.E/28

"

次$术前均通过咳嗽实验#膀胱镜检查以及膀胱颈抬举实验明

确诊断为
>]V

$同时根据临床症状严重程度分度#轻度
!:

例#

中度
.D

例#重度
!0

例$填写国际尿失禁咨询委员会尿失禁问

卷表简表!

V=V%i%>c

"进行评分#

V=V%i%>c

评分为
0

"

!0

分#平

均!

92DE.20

"分$两组患者在年龄*分娩次数*患者构成比方

面比较#差异无统计学意义!

!

$

/2/D

"#具有可比性$

?2@

!

方法
!

患者出院后开始制定随访计划#随访时间
/2D

"

.2D

年#平均!

!29E/20

"年#出院
!

个月后开始随访#每月
!

次$随访内容包括排尿困难症状#会阴部不适症状以及性功能

改善情况等$性功能改善情况通过数字评分法!

NH>

"评价

!

/

"

!/

分"$

?2A

!

统计学处理
!

采用
>?>>!82/

软件进行数据分析#计量

资料以
FE?

表示#比较采用
8

检验#计数资料以率表示#组间

比较采用
!

. 检验#以
!

#

/2/D

为差异有统计学意义$

@

!

结
!!

果

@2?

!

两组患者远期并发症比较
!

ANA

组
.8

例患者中
./

例

获得满意随访#

H

6

J*K

A[组
!9

例均获得满意随访$

ANA

组
:

例患者出现远期并发症#发生率为
./2/e

)

H

6

J*K

A[组并发症#

发生率为
!!2!e

$两组间并发症发生率比较#差异有统计学

"/.

重庆医学
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年
!

月第
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卷第
.

期



意义!

!

.

d/2D0

#

!

#

/2/D

"#见表
!

$

@2@

!

两组患者性功能改善情况比较
!

ANA

组
./

例患者中
!0

例术前有性生活#

H

6

J*K

A[组
!9

例患者中
!D

例术前有性生活#

两组差异无统计学意义!

!

$

/2/D

"$性欲改善*性唤起*性满

意度
ANA

组和
H

6

J*K

A[组组间比较差异无统计学意义!

!

$

/2/D

"#见表
.

$

表
!

!!

远期并发症发生情况#

'

&

e

'$

组别
'

排尿困难 会阴部不适 性交疼痛 总发生率

ANA

组
./ !

!

D2/

"

.

!

!/2/

"

!

!

D2/

"

:

!

./2/

"

H

6

J*K

A[组
!9 / .

!

!!2!

"

/ .

!
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表
.

!!

NH>

法性功能改善情况&

FE?

(分'

组别
'

性欲改善 性唤起 性满意度

ANA

组
./ :2DE.21 .2DE/29 82:E.2:

H

6

J*K

A[组
!9 :28E!20 .28E!2/ 821E.2.

A

!

讨
!!

论

!!

本院于
./!1

年
!

月开展了
ANA

手术#截止
./!D

年底治

疗了
.8

例患者$随访结果证实该治疗方式能够有效治疗

>]V

#但术后部分患者出现会阴部疼痛*器官损害及性功能下

降等并发症#发生率与其他报道相近$同时#于
./!:

年
0

月开

展了
H

6

J*K

A[手术#截止
./!D

年底#已累计开展了
!9

例$该治

疗方式在治愈率及性功能改善方面和
ANA

组比较#差异无统

计学意义!

!

$

/2/D

"#而会阴部疼痛*器官损害等并发症发生

率明显低于
ANA

组!

!

#

/2/D

"$

>]V

的发病机制尚不完全清楚#目前普遍认为与产妇的盆

底肌肉损伤有关$关于
>]V

的治疗方式#目前普遍认为#轻症

>]V

可以通过针灸*盆底锻炼*生物疗法等得到改善#但对于严

重的
>]V

#

ANA

是治疗金标准$

ANA

手术经耻骨后自下而上

穿刺#存在膀胱*尿道及盆腔内其他脏器损伤可能#术后患者容

易出现会阴部疼痛$而
H

6

J*K

A[则经阴道前壁路径#极大减少

了膀胱*尿道及盆腔内其他脏器损伤可能#同时其锚栓具有安

全并易于置入的特点#穿刺后可根据患者不同情况进行双向调

节$

[$>=XVH

等'

.

(应用
H

6

J*K

A[技术#认为其能够有效治疗

>]V

$

HT<$U%cHAAHX

等'

1

(研究显示#

H

6

J*K

A[与
ANA

主观

及客观治愈率差异均无统计学意义!

!

$

/2/D

"#且疗效确切$

性功能障碍是指个体不能参与伴侣所期望的性关系#包括

兴趣缺乏*快感缺乏*不能产生为有效性行为所必需的生理反

应或不能控制或体验到高潮'

:

(

$中老年女性性功能容易被忽

视#常被认为因年龄增大所致$然而#目前大量研究认为#女性

性功能障碍原因较男性更为复杂#且比男性更易发生'

D%0

(

$研

究认为其与年龄*卵巢功能*雌激素水平*阴道湿润程度*性交

疼痛以及是否存在抑郁心理有关'

8%9

(

$女性性功能量表!

c>%

cV

"是国际上常用的衡量女性性功能的客观指标$该量表有
0

个维度的量化方面#包括%性欲*性唤起*阴道润滑*性高潮*性

满意度及性交疼痛'

"%!/

(

$笔者在本研究中选择了该量表性欲*

性唤起以及性满意度
1

个维度#分析了不同手术方式对于患者

的性功能改善情况得出了上述结论$

综上所述#

H

6

J*K

A[组患者远期并发症发生率少于
ANA

组#但由于本研究样本量小#不能够准确反映两种术式对性交

疼痛改善的优劣#期待大样本量的进一步研究$
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