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子宫内膜异位症和不孕症：可以手术治疗吗？

什么是子宫内膜异位症？

子宫内膜异位症是指在子宫外发现了类似于子

宫壁粘膜（子宫内膜）的组织的情况。子宫内

膜可能异位于子宫外、卵巢、输卵管，甚至还

有膀胱和肠道。这种组织会刺激与其接触的结

构，导致这些器官出现疼痛和粘连（瘢痕组

织）。

我怎样才能知道自己是否患子宫内膜异位症？

许多患有子宫内膜异位症的女性会感到盆腔或

腹部疼痛，尤其是在月经期和性交的过程中，

有一些女性则没有症状。子宫内膜异位症可以

使患者难以受孕。实际上，有30%-50%的不孕

女性都患有子宫内膜异位症。有时，子宫内膜

异位可以生长在卵巢里，并形成一个囊肿（子

宫内膜瘤）。和其他的异位内膜组织不同的

是，这一情况通常可以通过超声观察得到。如

果要确定你是否患有子宫内膜异位症，唯一的

方法就是通过一种叫腹腔镜的外科手术确诊。

腹腔镜手术是如何进行的？

用腹腔镜被称为“微创手术”，因为外科医生

会在你的肚脐（或附近）和下腹部开出很小的

切口。接着，医生会将一个细细的视镜（腹腔

镜）插入切口，并利用一个小小的摄影机在你

的体内寻找子宫内膜异位。医生会经由其他切

口插入一些小型的工具，以切除子宫内膜异位

组织和粘连。病人通常在手术后当天即可回

家，并且能够进行日常活动。出现并发症的风

险是很小的。

手术之后我还能怀孕吗？

腹腔镜可以提供有用的信息，帮助我们确定如

何怀孕以及何时接受生育治疗。在进行手术

时，医生会评估子宫内膜异位的数量、位置和

深度，并且给出一个“评分”。这个评分决定

了你的子宫内膜异位症的严重程度，包括轻

微（1级）、轻度（2级）、中度（3级）和重

度（4级）。这个评分体系与受孕的成功率有

关。如果患有较为轻微的子宫内膜异位症，切

除或破坏异位的子宫内膜便可以增加你自然受

孕的机会。如果你在手术后的合理时间范围内

没有成功怀孕的话，除非有新的问题出现，否

则再做手术也不会有任何帮助。

对于患有较为严重的子宫内膜异位症（3级或

4级）的患者来说，手术有助于恢复正常的骨

盆解剖结构，并使卵巢和输卵管的运作更好。

利用手术切除大的子宫内膜瘤也可以提高受孕

率。手术能够提高受孕率的作用是有限的。具

体的治疗是因人而异，应该考虑到所有可行的

方法来帮助你受孕。
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