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骨盆在哪裡?

恥骨
坐骨

尾骨



骨盆底肌肉在哪裡??





我可以控制我的骨盆底肌肉嗎?

不可以: 因為它跟內臟的肌肉一樣，我沒辦法
叫它用力就用力，叫他放鬆就放鬆

可以: 因為它跟手臂的肌肉一樣，我可以叫它
用力就用力，叫他放鬆就放鬆



骨盆底肌肉(提肛肌) 的功能?
有力氣以支撐骨盆腔內臟器及維持禁尿機制

 平常時可以支撐在腹腔中的膀胱、子宮、直腸功能，
所以在咳嗽、搬重物時，使用腹壓或是用力的時候，
可以提供良好的支撐，讓這些器官不會向外脫垂、不
會尿失禁。

會放鬆以允許排尿、排便、性交、生產…等功能



排尿機制

 當膀胱儲存尿量達150-200 ml時，膀胱開始有尿液感，有一
點點想解尿的感覺

 達300 ml時，膀胱開始有尿脹感，想尿尿但沒有急的感覺，
如果不方便解尿，仍然可以忍住尿液

 達400-500 ml時，就會有很強烈尿意感，在時間與環境允許
排尿時，就會立刻去上廁所。

 此時，逼尿肌、膀胱壁收縮，並放鬆尿道內括約肌，尿道處
外括約肌與骨盆底肌，以利尿液的排出。

 一旦括約肌不能適當的放鬆，或者逼尿肌和膀胱壁的收縮無
力時，或者兩者的控制不協調時，便會產生排尿障礙。正常
情形下，解尿後膀胱餘尿量不應大於50 ml。



骨盆底肌有問題會怎樣?
有力氣—

 陰道鬆弛、骨盆器官脫垂 (下墜感、有東
西要從陰道跑出來、腰酸背痛、、)

 尿失禁 (咳嗽、大笑、跑步、抬重物、、)
 大便失禁

會放鬆—
 膀胱疼痛症候群（間質性膀胱炎）

 排尿異常(排尿細小、排尿困難、疼痛、尿
不乾淨、、)

 性交疼痛

 糞便積存(便秘、便不乾淨的感覺) 
 頻尿、急尿



間質性膀胱炎與骨盆底功能障礙

 87％ 罹患間質性膀胱炎婦女有骨盆底功能障
礙和合併提肛肌疼痛 (Peters KM., Urology, 2007)

 69 ％ 罹患間質性膀胱炎婦女，進行陰道指診
檢查時有疼痛現象 (署中)



骨盆底肌肉張力過高

骨盆底肌肉、骨盆關
節、骨盆附近軟組
織、、問題

骨盆底疼痛

膀胱問題 直腸肛門問題

性功能障礙

性交疼痛

腸胃道問題

學習

環境因素

情緒因素



FitzGerald MP, 2003



如何檢查骨盆底肌的問題

 觸診

 內診(經陰道或經肛門)
 儀器檢查



為何要治療骨盆底肌肉

 回復肌肉正常張力及功能

 對膀胱過動症者(頻尿、急尿) 達到抑制膀胱收縮

 放鬆骨盆底肌肉增加骨盆底區域及肌肉循環 、正常化

下泌尿系統神經反射、改善排尿情形



如何運動骨盆底肌肉？？



如何找到正確得骨盆底肌肉

 想像您正嘗試停止排氣(放屁) ，您將肛門周圍得肌肉
緊縮，如果您能體會到緊收並被拉起的感覺，這表示
您的骨盆肌有收縮。

 以半躺姿勢將手指放到陰道或肛門裡，嘗試收縮，如
果感覺到手指被夾緊，表示您的骨盆底肌肉有縮收。

 停止解尿法



強調肌肉放鬆及收縮技巧,並學習正確
使用骨盆底肌肉

訓練目標:

1秒鐘快速收縮，放鬆5~10秒鐘或更久

5秒鐘持續收縮，放鬆5~10秒鐘或更久

骨盆底肌肉基礎訓練



強調肌肉每回收縮,都能達到最大收縮力

及持久力,並加強反應力的訓練

訓練目標:收縮7~10秒放鬆7秒或更久

強化骨盆底肌肉



肌肉運用期

 強調除了每次收縮到能持續10秒鐘之外,並視個案情形

給予膀胱訓練、強化輔助肌訓練等等

 訓練目標:   

 1.肌肉收縮及放鬆可以達10秒以上

 2.能正確運用肌肉抑制急尿感及漏尿

 3.在察覺任何骨盆低肌肉緊張時，能主動放鬆骨盆底

肌肉



骨盆底肌運動之要領有哪些

 只收縮骨盆底肌肉，假如在做運動時，覺得腹部、大腿或屁股也
一起收縮時請先放鬆，重新用較小的力量，只收縮骨盆底肌
肉

 先了解自己能維持收縮的秒數，再隨著肌力的增加強逐漸延長

 每次收縮前，先完全放鬆在收縮

 每次肌肉收縮之後，都要休息至少相等於收縮的時間，以確定肌
肉再收縮後可以放鬆

 若已熟練肌肉的收縮放鬆，則可以將骨盆底肌肉運動加入日常活
動中，如：散步、騎車、游泳…..



要以何種姿勢做運動呢?

 躺著

 趴著

 坐著

 站著

什麼時候做運動?
 看書休閒時

 聽音樂時

 開車時

 作家事時

 任何時候



常見的錯誤有哪些

 運動量過多

 收縮時容易憋氣

 使用輔助肌(如腹直肌,臀肌)



什麼情形該停止練習

 感覺輔助肌有酸痛不適的情形時

 感覺骨盆底肌在收縮後無法放鬆

 越練習， 會陰部疼痛越明顯時

 確定有尿路感染或有感染症狀時

 練習時有頭痛心悸或胸悶的情形時



如何運用骨盆底肌肉運動

間質性膀胱炎病人

當感覺尿急時收縮, 排尿時放鬆

應力性尿失禁病人

當感覺要咳嗽、打噴嚏、提重物、下樓梯等腹
內壓增加時收縮

急迫性尿失禁病人

當感覺尿急時收縮



其他輔助治療

膀胱訓練

電刺激治療

藥物治療

按摩治療 （骨盆底的疼痛點）



液體攝取訓練(Fluid training)

 避免刺激性飲料的攝取(咖啡,茶, 酒,汽水等)

 一天約攝取1500~2000ml水份,可依照實際情形

循序漸進

 喝水的方法

 建立排尿時刻表



尿尿的方法你做對了嗎??

尿尿時需要用力嗎? 

骨盆底肌肉

腹部肌肉


