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前  言

本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则 第一部分：标准化文件的结构和起草规则》的规则起草。

请注意本文件的某些内容可能涉及专利。本文件的发布机构不承担识别专利的责任。

本文件由浙江大学医学院附属妇产科医院提出并归口。

本文件起草单位：浙江大学医学院附属妇产科医院、嘉兴市妇幼保健院。

本文件主要起草人：冯素文、王红燕、徐雪芬、张乐、金颖、项珍珍、赵丽、谢臻蔚、顾水琴、

张纯、余长清。

本文件发布：杭州市健康促进协会。

本文件由浙江省中质健康科技标准化研究院提供标准化技术支持。
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盆底康复管理质量评价指标体系

1 范围

本文件规定了盆底康复管理质量评价指标体系的总体要求、结构指标、过程指标、结果指标、指标体系应

用等要求。

本文件适用于各级妇幼保健机构以及从事盆底康复的相关机构。

2 规范性引用文件

本文件没有规范性引用文件。

3 术语和定义

下列术语和定义适用于本文件。

3.1

盆底功能障碍 pelvic floor dysfunction

又称盆底缺陷或盆底支持组织松驰。是由于各种原因导致的盆底支持薄弱，进而盆腔脏器移位，连锁引发

其他盆腔器官的位置和功能异常。

3.2

盆底康复 pelvic floor rehabilitation

指在整体理论的指导下，利用物理康复治疗手段施行对盆底支持结构的训练、加强及功能恢复，并针对性

地治疗女性盆底功能障碍。

3.3

盆底康复机构 pelvic floor rehabilitation institution

指从事盆底康复的事业单位、人民团体、企业等组织。

4 总体要求

4.1 本文件旨在为各级盆底康复机构的盆底康复管理质量评价提供工具。

4.2 该指标体系基于“结构－过程－结果”三维质量评价模型，共包括一级指标 3 项、二级指标 9 项、三级指

标 46 项，其中包含 1 个否决项、3 个加分项。

5 结构指标

5.1 专科门诊
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5.1.1 应设有盆底专科门诊。

5.1.2 应设有盆底专家门诊。

5.2 设施环境

5.2.1 应保持环境整齐、清洁、干燥、通风，温度 22~26℃，湿度 50~60%。

5.2.2 筛查评估治疗区布局应合理,具有良好私密性，并符合消毒隔离制度要求。

5.2.3 功能区设置宜包括预诊区、诊室、盆底功能评估区、盆底功能治疗区及宣教区等。

5.2.4 治疗床与设备台车摆放应符合要求，保持床头抬高 30-60°，设备台车放置于治疗床尾端。

5.3 设备条件

5.3.1 应配备程序化、自动化、数字化的盆底评估设备，且仪器工作正常，可自动出具报告。

5.3.2 应配备具有电刺激及生物反馈功能的神经电生理治疗设备，仪器工作正常。

5.3.3 应制定仪器操作规程，专人规范保养维护，并有记录。

5.3.4 治疗电极使用和处置应规范，专人专用。

5.3.5 宜配备尿流动力学检测仪、尿流率检测仪等设备。

5.4 人员配备

5.4.1 应建立负责人-组长-组员三级人力资源管理体系，且应明确岗位职责和权限。

5.4.2 负责人在符合所在机构组长要求的基础上，应同时具备副高级及以上职称，有国内外盆底学习经历，并

每年组织或参加盆底相关学术会议。

5.4.3 组长在符合所在机构组员要求的基础上，应同时具备中级及以上职称，从事妇产科工作时间≥5 年。

5.4.4 组员应取得执业医师或执业护士资格证，接受过盆底专业培训，组员中至少 1 人持有卫生行政部门直属

盆底培训中心颁发的培训证书，且每年参加相关培训。

5.4.5 负责人年度内宜举办盆底相关学习班。

5.5 规章制度

5.5.1 各项工作制度应健全，包括盆底康复中心管理制度、设备仪器管理制度、病案管理制度、材料管理制度、

随访制度、会诊转诊制度、消毒隔离制度等。

5.5.2 盆底康复诊治规范化流程及各类设备仪器操作规程应齐全。

5.5.3 各级人员应熟悉并遵守规章制度，履行岗位职责。

6 过程指标

6.1 服务提供

6.1.1 应开展育龄期、围产期、围绝经期等不同时期妇女盆底功能评估及相应康复治疗项目。

6.1.2 每周开展盆底功能评估应不少于 3 天。

6.1.3 应固定时间开展盆底康复治疗，每周不少于 3 天，间隔时间不得超过 2 天。

6.1.4 应为每位患者建立个人诊疗档案。

6.1.5 应开展盆底功能障碍相关知识的教育，并有记录。

6.1.6 应针对居家康复器治疗患者开展盆底肌康复器居家使用指导培训。

6.1.7 宜开展子宫托治疗。

6.2 过程控制
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6.2.1 工作人员应严格把握盆底康复治疗的适应症和禁忌症。

6.2.2 工作人员应熟练掌握盆底康复设备及技术的操作方法与规范。

6.2.3 工作人员应严格按照盆底康复操作流程实施操作。

6.2.4 病历记录应规范、统一。包括完整的病史、症状记录（问卷、排尿记录）、检查结果（体格检查、专科

检查、辅助检查）、康复治疗方案等。

6.2.5 应建立信息系统，并专人负责资料整理与管理。

6.2.6 应建立质量控制小组，并定期开展质量督查工作。

6.2.7 应建立不良事件处理及上报流程，对存在的问题开展持续质量改进并有记录。

6.2.8 应定期随访，并建立随访台帐。

6.2.9 应每年进行资料统计与汇总，数据上报上级质量控制部门。

7 结果指标

7.1 疗效指标

7.1.1 康复治疗有效率之主观症状改善率（统计周期内康复治疗主观症状改善患者总例数/该时间段内本单位

盆底康复治疗患者的总例数）。

7.2 康复治疗有效率之客观指标改善率（统计周期内康复治疗客观指标改善患者总例数/该时间段内本单位盆底

康复治疗患者的总例数）。

7.1.2 应建立以上疗效指标目标值，并进行监测。

7.2 服务指标

7.2.1 盆底健康教育普及率达标（统计周期内接受盆底健康教育人员的总例数/该时间段内本单位分娩产妇或

盆底专科门诊就诊人员的总例数）。

7.2.2 盆底健康知识掌握率（统计周期内掌握盆底健康教育知识的人员总例数/该时间段内接受盆底健康教育

的人员总例数）。

7.2.3 盆底肌锻炼普及率（统计周期内盆底肌锻炼人员的总例数/该时间段本单位分娩产妇或盆底专科门诊就

诊人员的总例数）。

7.2.4 产后 90 d 内参加盆底功能筛查率（统计周期内产后 90d 内参加盆底功能筛查的产妇总例数/该时间段内

本单位分娩产妇的总例数）。

7.2.5 盆底肌力≤2 级者在院治疗率（统计周期内接受盆底评估肌力≤2 级在院治疗人员的总例数/该时间段盆

底评估肌力≤2 级产妇的总例数）。

7.2.6 患者满意度。应定期收集、统计并分析患者满意度，以改进服务质量。

7.2.1 随访率。应在治疗结束后 3 个月、6 个月、12 个月开展随访并记录。

7.2.2 应建立以上服务指标目标值，并进行监测。

8 指标体系应用

8.1 评价组织

应由卫生健康行政部门组织盆底康复质量控制中心及其相关单位实施评价工作，成立评价专家组。专家组

成员由盆底康复专业领域的专家组成。

8.2 评价方式

采取自评和专家评价相结合的方式进行评价，包括资料查看和实地核查。
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8.3 评价频度

每年评价1次。

8.4 评价程序

8.4.1 按 8.1 要求成立评价专家组，并确定评价组长。

8.4.2 现场评价之前，评价专家组应印发正式文件至被评价单位。

8.4.3 被评价单位收到评价通知文件后，按盆底康复管理质量评价记录表（见附录 A）开展自我评价。

8.4.4 评价小组实地核查，通过听取被评价单位工作汇报，现场查看文件资料，与工作人员交流等方式收集所

需佐证资料，填写盆底康复管理质量评价记录表（见附录 A）。

8.4.5 现场评价结束后，评价小组可向被评价单位初步反馈评价结果。

8.4.6 评价小组应以书面形式将评价详细情况向被评价单位及上级卫生行政部门进行反馈。

8.5 评价结果

最终评价以专家评分为准，总分 230 分，按评价得分分为优秀、良好、合格及不合格四个等级，见下表 1。

表 1.盆底康复管理质量评价等级表

评价等级 评价总得分 评价说明

优秀 总得分≥207 分

结构指标 1.1.1 为否决项，单

项得分为 0 则评价为不合格

良好 207 分＞总得分≥184 分

合格 184 分＞总得分≥138 分

不合格 总得分＜138 分

A
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附录 A

（规范性）

表 A1.盆底康复管理质量评价记录表

一级

指标
二级指标 三级指标 评分细则

分

值

自

评

专家

评分

1

结 构

指 标
1.1 专科

门诊

1.1.1 应设有专科门诊 此为否决项。通过现场核实进行评

价。按要求设置得 5 分，未独立设

置扣 2 分，未设置扣 5 分。

5

1.1.2 应设有盆底专家门

诊

通过现场核实进行评价。按要求设

置得 5 分，未独立设置扣 2分，未

设置扣 5 分。

5

1.2 设施

环境

1.2.1 应保持环境整齐、

清洁、干燥、通风，温度

22~26℃，湿度 50%~60%。

通过文件查询及现场检查进行评

价。完全符合得 5分，未建立环境

卫生相关管理制度扣 3 分，现场环

境不符合要求扣 2 分。

5

1.2.2 筛查评估治疗区布

局应合理,具有良好私密

性，并符合消毒隔离制度

要求。

通过现场观察进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合要求扣 2 分，

扣完为止。

5

1.2.3 功能区设置宜包括

预诊区、诊室、盆底功能

评估区、盆底功能治疗区

及宣教区等。

通过现场观察进行评价。完全符合

得 5分，少设置一个功能区扣 1分，

扣完为止。

5

1.2.4 治疗床与设备台车

摆放应符合要求，保持床

头抬高 30~60°，设备台

车放置于治疗床尾端。

通过现场观察进行评价。完全符合

得 5分，一项不符合要求扣 2.5 分。

5

1.3 设备

条件

1.3.1 应配备程序化、自

动化、数字化的盆底评估

设备，且仪器工作正常，

可自动出具报告。

通过现场观察进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合要求扣 2 分，

扣完为止。

5

1.3.2 应配备具有电刺激

及生物反馈功能的神经电

生理治疗设备，仪器工作

正常。

通过现场查证进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合要求扣 2 分，

扣完为止。

5

1.3.3 应制定仪器操作规

程，专人规范保养维护，

并有记录。

通过现场查证进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合要求扣 2 分，

扣完为止。

5
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表 A1. 盆底康复管理质量评价记录表（续）

一级
指标

二级指标 三级指标 评分细则
分
值

自
评

专家
评分

1

结 构

指 标

1.3.4 治疗电极使用和处

置应规范，专人专用。

通过现场观察进行评价。完全符合
得 5 分，有一处不符合扣 2 分，扣
完为止。

5

1.3.5 宜配备尿流动力学

检测仪、尿流率检测仪等

设备。

此为加分项。通过现场确认进行评
价。配备其中一种设备加 2.5 分，

总分 5 分。

5

1.4 人员

配备

1.4.1 应建立负责人-组长

-组员三级人力资源管理

体系，且应明确岗位职责

和权限。

通过现场交流及查看资料进行评
价。完全符合得 5 分，一项不符合

扣 2 分，扣完为止。

5

1.4.2 负责人在符合所在

机构组长要求的基础上，

应同时具备：1、副高级及

以上职称；2有国内外盆底

学习经历；3每年组织或参

加盆底相关学术会议。

通过查看资料进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合扣 2 分，扣完
为止。

5

1.4.3 组长在符合所在机

构组员要求的基础上，应

同时具备中级及以上职

称，从事妇产科工作时间

≥5年。

通过查看资料进行评价。完全符合

得 5 分，一项不符合扣 2.5 分，扣
完为止。

5

1.4.4 组员应取得执业医

师或执业护士资格证，接

受过盆底专业培训，组员

中至少 1人持有卫生行政

部门直属盆底培训中心颁

发的培训证书，且每年参

加相关培训。

通过查看资料进行评价。完全符合
得 5 分，未取得执业医师/护士资
格证扣 2 分，未接受过盆底专业培

训扣 1分，组员至少 1人持有卫生
行政部门直属盆底培训中心培训
证书扣 1 分；未每年参加相关培训

扣 1分。

5

1.4.5 负责人宜定期主办

盆底相关学习班。

此加加分项。通过查看资料进行评

价。开展一次加 2.5 分，加满 5 分

止。

5

1.5 规章

制度

1.5.1 各项工作制度应健

全，应包括盆底康复中心

管理制度、设备仪器管理

制度、病案管理制度、材

料管理制度、随访制度、

会诊转诊制度、消毒隔离

制度等。

通过查看资料进行评价。完全符合

得 5 分，缺一项扣 1 分，扣完为止。
5
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表 A1. 盆底康复管理质量评价记录表（续）

1 结

构 指

标

1.5 规章

制度

1.5.2 盆底康复诊治规范

化流程及各类设备仪器

操作规程应齐全。

通过查看资料进行评价。完全符合
得 5 分，未建立盆底康复诊治规范
化流程扣 2 分；未建立各类设备仪

器操作规程扣 1 分；必须有盆底肌
电/张力评估、低频电刺激、生物反
馈治疗等操作规程，少一项扣 0.5

分，扣完 2 分为止。

5

1.5.3 各级人员应熟悉并

遵守规章制度，履行岗位

职责。

通过现场观察、文件查询和交流进
行评价。完全符合得 5 分，一项不

符合扣 1 分，扣完为止。

5

2过程

指标

2.1 服务

提供

2.1.1 应开展育龄期、围

产期、围绝经期等不同时

期妇女盆底功能评估及

相应康复治疗项目。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，少一项

扣 1.5 分，扣完为止。

5

2.1.2 每周开展盆底功能

评估应不少于 3天。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，否则不

得分。

5

2.1.3 应固定时间开展盆

底康复治疗，每周不少于

3天，间隔时间不得超过

2天。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，否则不

得分。

5

2.1.4 应为每位患者建立

个人诊疗档案。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，缺一位

扣 1 分，扣完 5 分止。

5

2.1.5 应开展盆底功能障

碍相关知识的教育，并有

记录。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，一位未

教育或未记录扣 1 分，扣完 5 分止。

5

2.1.6 应针对居家盆底肌

康复器治疗者开展康复

器居家使用指导培训。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，一位未

培训扣 1 分，扣完 5 分止。
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2.1.7 宜开展子宫托治

疗。

此为加分项。通过现场观察、文件

查询和交流进行评价，开展此项加

5分。

5

表 A1. 盆底康复管理质量评价记录表（续）

2过程

指标

2.2 过程

控制

2.2.1 工作人员应严格把

握盆底康复治疗的适应

症和禁忌症。

通过现场观察和交流进行评价，并

抽查三份治疗方案进行评价。完全

符合得 5 分，一项不符合扣 2 分，

扣完为止。

5

2.2.2 工作人员应熟练掌

握盆底康复设备及技术

的操作方法与规范。

通过现场观察和交流进行评价。完

全符合得 5 分，一项不符合扣 2 分，

扣完为止。

5

2.2.3 工作人员应严格按

照盆底康复操作流程实

施操作。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，一项不

符合未按要求操作情况扣 2 分，扣

完为止。

5

2.2.4 病历记录应规范、

统一。包括完整的病史、

症状记录（问卷、排尿记

录）、检查结果（体格检

查、专科检查、辅助检

查）、康复治疗方案等。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，缺失一

项扣 1 分，扣完为止。

5

2.2.5 应建立信息系统，

并专人负责资料整理与

管理。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未建立

信息系统管理扣 2 分，无专人管理

扣 1.5 分，未进行资料分析整理扣

1.5 分。

5

2.2.6 应建立质量控制

小组，并定期开展质量督

查工作。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未建立

质量控制小组扣 2.5 分，未定期开

展质量检查工作及记录扣 2.5 分。

5

2.2.7 应建立不良事件处

理及上报流程，对存在的

问题开展持续质量改进

并有记录。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未按要

求开展不良事件处理及上报扣 2.5

分，未开展持续质量改进扣 2.5 分。

5

2.2.8 应定期随访，并建

立随访台帐。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未定期

随访扣 2.5 分，无相关记录扣 2.5

分。
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2.2.9 应每年进行资料统

计与汇总，数据上报上级

质量控制部门。

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未按要

求汇总统计扣 3 分，未上报扣 2 分。

5

表 A1. 盆底康复管理质量评价记录表（续）

3结

果指

标

3.1疗效指

标

3.1.1 康复治疗有效率之

主观症状改善≥60%（统

计周期内康复治疗主观

症状改善患者总例数/该

时间段内本单位盆底康

复治疗患者的总例数）

通过查证统计分析数据评价。主观

症状改善率≥60%得 5 分；59%≥主

观症状改善率≥50%得 3 分；49%≥

主观症状改善率≥40%得 1 分；小于

40%为 0 分。

5

3.1.2 康复治疗有效率

之客观指标改善率≥60%

（统计周期内康复治疗

客观指标改善患者总例

数/该时间段内本单位盆

底康复治疗患者的总例

数）

通过查证统计分析数据评价。客观

指标改善率≥60%得 5 分；59%≥客

观指标改善率≥50%得 3 分；49%≥

客观指标改善率≥40%得 1 分；小于

40%为 0 分。

5

3.1.3 应建立以上疗效指

标目标值，并进行监测。
通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。完全符合得 5 分，未建立

适宜的指标扣 2.5 分，未按要求统

计分析扣 2.5 分。

3.2 服务

指标

3.2.2 盆底健康教育普及

率≥70%（统计周期内接

受盆底健康教育人员的

总例数/该时间段内本单

位分娩产妇或专科门诊

就诊人员的总例数）

通过查证统计分析数据评价。盆底

健康教育普及率≥70%得 5 分；69%

≥盆底健康教育普及率≥60%得 3

分；59%≥盆底健康教育普及率≥

50%得 1 分；小于 50%为 0 分。

5

3.2.3 产妇盆底健康知

识掌握率≥60%（统计周

期内掌握盆底健康教育

知识人员的总例数/该时

间段内接受盆底健康教

育人员的总例数）

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。产妇盆底健康知识掌握率

≥60%得 5 分；59%≥盆底健康知识

掌握率≥50%得 3 分；49%≥盆底健

康知识掌握率≥40%得 1 分；小于

40%为 0 分。

5

3.2.4 盆底肌锻炼普及

率≥60%（统计周期内盆

底肌锻炼人员的总例数/

该时间段本单位分娩产

妇或专科门诊就诊人员

通过现场观察、文件查询和交流进

行评价。。盆底肌锻炼普及率≥60%

得 5 分；59%≥盆底肌锻炼普及率≥

50%得 3 分；49%≥盆底肌锻炼普及

率≥40%得 1 分；小于 40%为 0 分。
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的总例数）

3.2.5 产后 90 d 内参加

盆底功能筛查率>30%（年

度在产后 90 d 内参加筛

查产妇的总例数/该时间

段内本单位分娩产妇的

总例数）

通过查证统计分析数据进行评价。

产后 90d 内参加盆底功能筛查

率>30%得 5 分；29%≥产后 90d 内参

加盆底功能筛查率≥20%得 3 分；

19%≥产后盆底肌锻炼普及率≥10%

得 1 分；小于 10%为 0 分。

5

3.2.6 产后盆底肌力≤2

级者在院治疗率>30%（年

度接受产后盆底评估肌

力≤2 级在院治疗人员的

总例数/该时间段盆底评

估肌力≤2 级人员的总例

数）

通过查证统计分析数据进行评价。

（盆底肌力≤2 级者在院治疗

率）>30%得 5 分；29%≥（盆底肌力

≤2 级者在院治疗率）>30%≥20%得

3 分；19%≥（盆底肌力≤2 级者在

院治疗率）>30%≥10%得 1 分；小于

10%为 0 分。

5

表 A1. 盆底康复管理质量评价记录表（续）

3结果

指标

3.2 服务

指标

3.2.6 患者满意度≥

90%

通过查证统计分析数据进行评价。患

者满意度≥90%得 5 分；89%≥患者满

意度≥80%得 4 分；79%≥患者满意度

≥70%得 3 分；69%≥患者满意度≥60%

得 2 分；小于 60%得 0 分。

5

3.2.7 随访率。3 个月

随访率≥50%；6 个月

随访率≥30%；12 个月

随访率≥20%。

通过查证统计分析数据进行评价。3

个月随访率≥50%；6 个月随访率

≥30%；12 个月随访率≥20%，全部达

标得 5 分；1 项不达标扣 1 分，扣完为

止。

5

3.2.8应建立以上服务

指标目标值，并进行监

测。

通过现场观察、文件查询和交流进行

评价。完全符合得 5 分，未建立适宜

的指标扣 2.5 分，未按要求统计分析

扣 2.5 分。

注：结果指标目标值可根据地区实际情况适当调整。

总分 230
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