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共识背景与意义
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患者需求

随着生育政策的放开，输卵管性不孕患者的生育需求日益增加，

对诊疗效果提出更高要求。
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高发病率

输卵管性不孕在不孕症中占有较大比例，是女性不孕的主要原

因之一。
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诊疗挑战

输卵管性不孕的诊疗涉及多个环节，需要综合考虑患者情况，

制定个性化治疗方案。

输卵管性不孕现状



规范诊疗流程

通过制定共识，明确输卵管性不孕的诊疗流程，提高诊疗效率和
准确性。

促进多学科协作

共识强调多学科协作在输卵管性不孕诊疗中的重要性，有助于形
成更全面的诊疗方案。

提升患者满意度

通过规范诊疗和提高治疗效果，提升患者对医疗服务的满意度。

共识制定目的与意义



适用范围
本共识适用于各级医疗机构对输卵管性不孕的诊疗和

管理。

适用对象
共识适用于妇科、生殖医学、医学影像等相关专业的

医务人员，以及输卵管性不孕患者及其家属。医务人

员可参考共识进行诊疗决策，患者及家属可通过共识

了解疾病知识和诊疗过程，更好地配合治疗。

适用范围及对象



输卵管性不孕诊断流程
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输卵管性不孕患者通常伴有下腹痛、月经不调、白带异常等症状，严重者可出现发热、寒战等全身

症状。

初步筛查包括详细的病史询问、体格检查以及常规的实验室检查，如血常规、尿常规等，以排除其

他潜在的不孕原因。

临床表现

初步筛查

临床表现与初步筛查



    

影像学检查及评估

超声检查
超声检查是输卵管性不孕的常用筛查

手段，可以观察输卵管是否增粗、积

液，以及附件区是否存在包块等异常

表现。

输卵管造影

通过向输卵管内注入造影剂，观察造

影剂在输卵管内的流动情况，以评估

输卵管的通畅程度和功能状态。

CT或MRI扫描

对于超声检查无法明确的情况，可酌

情进行CT扫描或MRI成像，以更详细

地了解输卵管及周围组织的病变情况。



腹腔镜检查
腹腔镜检查是确诊输卵管性不孕的金标准，可以直接观察输卵管的外观、形态以

及周围组织的粘连情况，并进行相应的手术治疗。

确诊标准

根据腹腔镜检查结果，结合患者的临床表现、影像学检查等资料，由专业医生进

行综合评估，最终确诊输卵管性不孕症。同时，还需明确输卵管性不孕的具体类

型（如完全性堵塞、部分性堵塞等），以便制定针对性的治疗方案。

确诊方法与标准



输卵管性不孕治疗策略
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针对急、慢性输卵管炎症，采用抗生素、抗炎药等药物治疗，以消
除炎症，缓解输卵管功能障碍。

药物治疗

通过短波、微波等物理手段，促进血液循环，加速炎症消退，改善
输卵管微环境。

物理治疗

指导患者保持健康的生活方式，包括合理饮食、规律作息、适度运动
等，以提高身体免疫力，促进输卵管功能恢复。

生活方式调整

保守治疗措施



宫腔镜联合手术01

对于输卵管近端阻塞或存在输卵管周围粘连的患者，可采用宫腔镜联合

手术进行疏通和分离。手术创伤小，恢复快，可显著提高患者的妊娠率。

腹腔镜手术02

适用于输卵管远端阻塞或存在严重的输卵管周围粘连的患者。通过腹腔

镜手术，可以直观地观察输卵管及周围组织的状况，并进行精确的手术

治疗。

辅助生殖技术前手术处理03

对于因输卵管问题导致不孕的患者，在辅助生殖技术治疗前，可能需要

进行手术处理，如输卵管结扎或切除，以防止输卵管积水对胚胎着床造

成不良影响。

手术治疗选择及指征



体外受精-胚胎移植（IVF-ET）

对于经过手术治疗仍无法自然受孕的患者，可采用IVF-ET技术。通过促排卵、取卵、体外

受精和胚胎移植等步骤，帮助患者实现妊娠。

卵胞浆内单精子注射（ICSI）

对于因输卵管问题导致的严重男性因素不孕，如少弱畸精子症等，可在IVF基础上结合

ICSI技术，提高受精率和妊娠率。

植入前遗传学检测（PGT）

对于有遗传病家族史或高龄患者等高危人群，可在辅助生殖技术过程中进行PGT，以筛选

健康的胚胎进行移植，降低出生缺陷风险。

辅助生殖技术应用



全流程管理关键环节
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2

3

向患者普及输卵管性不孕的相关知识，包括病因、

诊断方法、治疗方案及预后等，帮助患者建立正

确的疾病认知。

基础知识教育

针对患者可能出现的焦虑、抑郁等情绪问题，提

供个性化的心理疏导与支持，增强患者的治疗信

心和依从性。

心理疏导与支持

指导患者养成健康的生活方式，包括合理饮食、

规律作息、适度运动等，为治疗创造良好的身体

条件。

健康生活方式指导

患者教育与心理支持



制定综合治疗方案
根据患者的具体情况，团队成员共同讨论并制定个性化的综合治疗
方案，确保治疗效果最大化。

协作与沟通机制建立
建立团队成员之间的有效协作与沟通机制，确保信息共享、治疗同
步，提高诊疗效率。

组建专业团队
整合妇科、生殖医学、影像学、心理学等多个学科的专业人员，
共同组成输卵管性不孕诊疗团队。

多学科团队协作模式建立
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