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引言

引起慢性盆腔痛!JM;8<GJV:ĤGJVFG<&!]]%的妇

科疾病包括盆腔粘连*附件包块*子宫内膜异位症*

输卵管炎*残余卵巢综合征*盆腔淤血综合征*盆腔

炎*子宫腺肌症*子宫肌瘤
+5&3,

) 治疗 !]]通常是有

创伤性的甚至需要手术) !]]的治疗有 74e采用

了腔镜&54e c53e切除了全子宫&这大大增加医疗

费用
+O&7,

)

子宫内膜异位症是指发生在正常子宫腔以外的

子宫内膜样腺体) 其症状包括经前或经期下腹痛*

尿路刺激*性交痛或性交后放射痛) 子宫内膜异位

症最佳的诊断是通过腹腔镜检查发现病灶并组织学

证实病灶含子宫内膜腺体和间质) 它是反复或渐进

性发作的 !]]的非常常见的诊断之一
+5,

) 盆腔疼

痛中心资料显示 !]]患者中有 BOe!7BU@B%活检证

实有子宫内膜异位症
+@,

) 最近的文献也越来越支

持这一观点
+O&C c54,

)

52间质性膀胱炎#G<Q:;XQGQGFHJ?XQGQGX%#!$及膀胱疼

痛综合征

22#!和子宫内膜异位症一样也是引起 !]]症状

的相关因素
+55&53,

&主要发生在 O4 c@6 岁&也有报道

53e cB@e发生于 74 c7@ 岁
+5O&57,

) 因此&和子宫

内膜异位症一样&#!也是引起 !]]的常见疾病
+5@,

)

然而&膀胱功能异常的病人仅有 @44 444 被诊断

#!

+5C,

&而实际人数估计应该是 B 444 444 甚至

3B 444 444!如果考虑被误诊和漏诊的数量 %

+5A,

)

#!典型的症状是在没有尿路感染的情况下患者出

现尿急*尿频和 !或%盆腔痛) 以上为 #!典型三联

征症状&但有些患者无下疼痛&仅表现为尿频&5@e

患者仅有慢性盆腔痛而无泌尿系症状
+5C,

) 另外&许

多病人有性交不适和周期性经前或经期性亲密行为

导致下腹痛加重
+5C&5B,

)

34 世纪 B4 年代中期&美国国立卫生研究院 S

美国国立肾病糖尿病及消化道疾病研究院!$FQG8<FH

#<XQGQ=Q:X8\":FHQMD$FQG8<FH#<XQGQ=Q:8\ZGFW:Q:XF<9

ZG>:XQĜ:F<9 YG9<:?ZGX:FX:X&$#"D$#ZZY%制定了

#!研究的临床和膀胱镜诊断标准
+56&34,

) 公认的标

准包括膀胱镜证实有溃疡和球样出血及应该排除的

诊断) 该标准已被临床和 #!研究者采用) 膀胱黏

膜的球样出血!图 5%并不仅是 #!的特异性病理表

现
+56&35,

) iFaEF< 等
+33,

报道输卵管绝育术后的妇

女 7@e有此现象&她们中有些伴有 !]]&但我们却

未对这些妇女系统排查过泌尿生殖系统的问题或进

行.疼痛问卷/调查) 这些妇女因盆腔痛和刺激性

排尿症状并存而掩盖了 #!

+35,

)

图 TU膀胱镜下见球状出血

$#"D$#ZZY标准对于临床应用过于严格&以至

于有 C4e以上资深临床医生评估并认定为 #!的病

人未能完全满足 $#"D$#ZZY的标准
+56,

) #!的发病

机制与 #!的诊断标准一样也尚未明了) 目前&所认

知的包括几部分&膀胱上皮细胞的功能退化为主要

原因&可能伴膀胱感觉神经敏感上调*肥大细胞的激

活导致了 #!

+5C&3O,

) 原理为泌尿道上皮由抗渗透作
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用的磺化黏多糖和糖蛋白覆盖&如果受到损伤&钾离

子就能渗透入泌尿道的上皮细胞&影响感觉和运动

神经&激活肥大细胞
+5B&3O&37,

)

基于这一假说&]F;X8<X等
+3@,

进行钾离子试验

!V8QFXXG=EXQGE=HFQG8< Q:XQ& ]&[%证明了上皮细胞渗

透性异常&这一检查可用于 #!的诊断) 该试验已经

在几个研究中证实有效) B4e以上的 !]]患者 ]&[

呈阳性&提示膀胱因素是 !]]的原因之一
+5B&3C,

)

]F;X8< 等
+3@,

同时也设计了盆腔痛及尿急U尿频症状

评分量表!V:HĜGJVFG< =;>:<J?F<9 \;:l=:<J?&])-%&

并且考虑到了膀胱源性和盆腔痛及性交痛) #!症

状的严重程度和范围由轻到重被分为 4 cO@ 分)

]&[作为验证 ])-的诊断试验) ])-评分在 54 c

57 分&疑有 #!的患者中& A7e ]&[呈阳性
+5A,

)

])-5@ 分及以上者&B7e]&[阳性&为 #!的诊断提

供了强有力的依据
+5A,

)

32子宫内膜异位症

子宫内膜异位症是 !]]7 个最常见的病因之

一
+5@,

) 根据许多研究报道提示&至少 B4e!]]病人

患有子宫内膜异位症
+@ SB&54&3C&3A,

) 许多学者认为子

宫内膜异位症的确诊仍需要腹腔镜
+55,

) 由于子宫

内膜病灶表现的多样性&有时通过腹腔镜诊断内膜

异位症是困难的&这取决于手术医生的经验) 缺乏

经验的手术医生很容易漏诊子宫内膜异位症
+55&3B,

)

!]]中有 3@e的病人存在盆腔粘连或者并未发现

子宫内膜异位症&粘连是否导致疼痛尚有争议
+5@,

)

即使医生得到了子宫内膜异位症的组织学证实&还

是不能排除病灶粘连导致的疼痛) 所以&对于已诊

断子宫内膜异位症的 !]]患者&特别是治疗后症状

仍然持续的患者&需要考虑是否还存在其他病因)

尽管子宫内膜异位症被公认是 !]]的主要原

因&治疗上往往比较困难) 因缺乏足够的随机对照

试验研究&!]]和子宫内膜异位症的药物治疗*手术

治疗或联合治疗并无充分证据说明哪种更加有效)

事实上&即使 !]]患者诊断为内异症&种类繁多的

治疗方法虽然价格昂贵&但是效果欠佳
+36,

) !]]病

人中 C4e患有进行性加重的子宫内膜异位症&但令

人费解的是普通人群有 C4e以上患有子宫内膜异

位症却无症状
+@&O4&O5,

)

若术中发现子宫内膜异位症&建议予以切除或

电灼治疗) 虽然切除术对于有子宫内膜异位症的

!]]患者疗效好&但需要娴熟的手术技巧
+36,

) 遗憾

的是&许多病人不能得到有经验医生的治疗&从而导

致病灶迁延和复发&甚至有些患者经历了多次腹腔

镜手术或子宫切除&!]]仍不能得到缓解)

有意义的是&有报道 5Ce以上的 !]]女性患者

因子宫内膜异位症侵犯泌尿系统选择了开腹手

术
+O3,

&近来还有关于膀胱子宫内膜异位症小样本连

续病例的报道
+OO,

) 另外有研究显示&A6e全子宫切

除术后伴有持续 !]]的患者患有 #!

+O7,

) 因而&对

患有 !]]及子宫内膜异位症患者调查泌尿系症状

是必要的) #!和子宫内膜异位症两者密不可分&恰

如.邪恶双胞胎/在 !]]中同时并存)

O2子宫内膜异位症和 #!&&&'邪恶双胞胎(

最近已发表的研究表明&有 OBe cB4e慢性盆

腔痛患者通过 ]&[*腹腔镜检查及膀胱镜检查后证

实同时患有子宫内膜异位症和 #!&即 .邪恶双胞

胎/

+@&3C&3A&O@,

) 在我们最近一项.邪恶双胞胎/研究

中&5AB 例有 5@6 例!B6e%通过膀胱镜证实患有 #!&

57C 例!B3e%]&[阳性&膀胱镜和钾离子试验均阳

性的为 574 例!ABTCe%) 在 ]&[阳性组中&574 例

!6Ce%膀胱镜检查阳性) 活检证实 5O7 例 !A@e%

子宫内膜异位症) 子宫内膜异位症合并 #!55@ 例

!C@e%&57@ 例!B5T@e%!]]患者有尿路刺激症状&

AA 例!7OTOe%患有尿失禁) ])-评分 57 cO@ 分)

研究组中 34e患者无尿路症状) 膀胱过度刺激导

致疼痛不仅存在于子宫内膜异位症患者中&而且也

存在于腹腔镜检查阴性的患者中) 77 例没有子宫

内膜异位症的患者&通过膀胱水扩张试验治疗后包

括过度膀胱刺激症等的慢性腹痛症状明显改善&提

示 #!是导致 !]]的原因) 因此我们的结论是&!]]

患者中无论是否有无尿路症状&#!均有可能是导致

!]]的原因之一
+3C,

)

如果膀胱镜检查只用于主诉刺激性排尿或膀胱

过度刺激的患者&将有约 34e的 #!患者会被漏诊&

且膀胱镜加水扩张试验又常用于腹腔镜检查阴性

者&结果是膀胱镜加水扩张试验及腹腔镜检查常分

开单独进行&使 B4e的 #!患者诊断被延误) 因此&

作为 !]]整体诊疗&膀胱镜和腹腔镜检查应该同时

进行)

#!的诊断标准尚未得到公认&膀胱镜水扩张试

验和镜下所见目前仍是金标准) 但是这个金标准并

不完美&广受争议
+35&33,

) 此外&$#"D$#ZZY严格的

诊断标准及减少标准的争论随着对 #!认识及对

!]]主要病因的认识不断进步而受到影响) 更为不

利的是&大部分妇科医生未重视 !]]患者尿路刺激

症状&所以忽视了 #!的诊断) ]F;X8<X等所提出的

])-评分量表和 ]&[&对有 !]]和 #!症状的患者的

筛查和诊断流程提供了工具&这些试验最近已经被

证实是 #!诊断的有效途径
+5A&OC,

) 在这项研究中&

]&[与膀胱镜水扩张试验联合应用可提高诊断准确

率) 特别是 ])-评分 o5@ 的 B7e有 ]&[阳性&而

提示患有 #!) 使用现有的诊断工具尽早的诊断 #!

是很重要的) 有手术指征的患者&建议进行腹腔镜

手术同时应用膀胱镜加水扩张试验以早期诊断 !]]

的 . 邪 恶 双 胞 胎 /222子 宫 内 膜 异 位 症 和

#!

+@&3C&3A&O@&OA,

)

传统治疗 #!的方法包括控制饮食*盆腔物理治

疗以及药物治疗&如镇静剂和木聚硫钠 !爱泌罗%)

最近文献表明口服避孕药也可治疗 !]]和 #!

+OO&OB,

)

我们正在做一项利用麻醉药灌注来进行治疗的研

究&数据表明治疗 B c54 周&!]]患者的症状缓解了
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74e

+O6,

) 许多专家认为女性 !]]治疗无效是因为

其潜在的病因是泌尿系统疾病而非妇科疾病
+74,

)

因此&我们有理由说&!]]治疗无效或失败可能是漏

诊了 #!的结果)

综上所述&最好由泌尿科医生进行膀胱镜检查

和膀胱水扩张试验&尤其是妇科医生对此检查不熟

悉时) 如果没有泌尿科医生协助完成膀胱镜检查及

膀胱水扩张试验&或者妇科医生不希望行此检查时&

可以做 ]&[) 该试验验证了 ])-评分的有效性&

])-评分和 ]&[联合诊断 #!更为合适)

72#!和子宫内膜异位症的并存!潜在的神经病理

学病变

22由子宫内膜异位症和 #!引起的 !]]综合征&

令病人和医生均感到棘手) 这些 !]]综合征还与

其他疼痛综合征相关&包括肠激惹综合征 !G;;GQFWH:

W8I:HX?<9;8E:& #R& %*纤维肌痛*性交痛和外阴

痛
+75&73,

) 其相关的疼痛可能由于神经传导上调*疼

痛阈值降低及疼痛汇聚导致
+7O&77,

) 其他的神经病

理情况也有报道&如内脏疼痛过敏 !例如 #R&%*内

脏 S躯体疼痛过敏 !例如与 #!有关的原发性外阴

痛%*内脏 S内脏疼痛过敏!例如与 #!相关的 #R&%

及内 脏 肌 肉 反 射 异 常 ! 例 如 盆 底 张 力 性 肌

痛%

+7@ c@4,

)

我们预期从 !]]的神经病理学和涉及到上述

所有临床疼痛综合征的多系统相互作用的机制上来

证实我们研究中观察到的 #!和子宫内膜异位症在

临床疼痛症状上的叠加作用
+@5,

) 针对慢性疼痛的

这种多学科的治疗方法已经被反复证实是非常有效

的
+@3 c@@,P

&这种治疗方法可能通过下调已经兴奋的

脊髓背角神经而达到使慢性疼痛缓解的目的) 内脏

疼痛综合征的这一概念应该促使临床医生摒弃以往

的针对单个器官进行治疗的方法&取而代之的是应

该对 !]]患者从疼痛发生机制上采取整体治疗的

策略&我们的研究结果为这一策略提供了有力的支

持)
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VFG<" V;:̂FH:<J:& M:FHQMD;:HFQ:9 l=FHGQ?8\HG\:& F<9 :J8<8EGJ

J8;;:HFQ:XP(WXQ:Q1?<:J8H&566C&BA"O35 SO3AP

3 2"8IF;9 -.P #<Q;89=JQG8<P #<" "8IF;9 -.& :9P ]:ĤGJ]FG<
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