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产后失血性休克的临床分析及护理对策
张瑶  张芬 

（西安交通大学第一附属医院  产科  陕西西安  710061） 

【摘  要】目的 探讨产后失血性休克的临床因素及护理对策。为降低产后失血性休克不良风险提供依据。方法 选取我院收治的产后失血

性休克患者共有 30 例进行调查，回顾 2018 年 7 月到 2019 年 7 月之间的信息，整合资料调查产后失血性休克的因素，采取针对性的护理措

施，给予及时的护理帮助。结果 产后失血性休克的因素有宫缩乏力、胎盘因素、产道因素、凝血功能障碍、羊水栓塞（各种原因有交叉性）。

患者出血量 400~ 500 ml、>1000 ml、>1500ml 对休克同样有所影响。结论 产后失血性休克的因素较多，各种因素之间可协同诱发休克，针

对产后失血性休克的因素展开调查分析，并探寻有关的护理对策，可控制产后失血性休克问题，及时抢救避免患者生命受到威胁。 
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引言：产后失血性休克应及时救治，与死神赛跑争分夺秒，

细化了解产妇子宫出血量、子宫收缩能力、出血因素等，采取合适

的方式止血并降低产后失血性休克同时产生的系列不良症状，挽救

产妇的生命等迫在眉睫。期间围绕产后失血性休克的诱发因素，充

分了解产后失血性休克形成的问题，采取有针对性的护理对策， 可

协同治疗开通抢救通道，为产妇意识清醒、生命指标恢复正常提供

保护，本次调查中围绕产后失血性休克展开护理讨论，将整理的资

料汇报如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取我院收治的产后失血性休克患者共有 30 例进行调查，回

顾 2018 年 7 月到 2019 年 7 月之间的信息，整合资料调查产后失血

性休克的因素，采取针对性的护理措施，给予及时的护理帮助。按

照产次进行划分，初产产妇 15 例；经产产妇 15 例。按照分娩形式

划分，本次顺产 16 例；剖宫产 14 例。生产条件与形式等对于本次

的调查分析无干扰意义。 

1.2 护理方法 

根据不同病因采用相应措施：如子宫收缩不良应用宫缩剂、按

摩子宫等。迅速补液，20 分钟内补液 1000ml，后 40 分钟补液 1000ml，

好转后 6 小时内再补 1000ml，按先晶体后胶体补液原则进行。配合

抢救小组进行检查与吸氧等工作，输血应维持血 HCT 在 30%左右

为宜，最好输新鲜全血。在补足液体的情况下若每小时尿量小于

17ml，予速尿 20mg 入壶。羊水栓塞护理：补充血容量、输血、输

液，多巴胺 20-80mg、阿拉明 20-80mg、酚妥拉明 20-40mg 静脉滴

注，地塞米松 20-40mg 静脉滴注或氢化考地松 300-400mg 静脉滴

注。胎盘因素护理：每日氧气吸入 3 次，每次 20-30 分钟。给予补

血药物纠正贫血。凝血功能障碍护理：改善器官功能：给氧、抗休

克、利尿、纠正酸中毒，处理原发病。宫缩乏力护理：指导产妇做

深呼吸、腹式呼吸。护理形式结合医嘱进行，围绕抢救中的种种要

求与目标，展开护理的灵活应变，无特定护理形式，护理之后患者

的病情逐渐稳定，还应进行心理护理，展开心理安慰，并引导患者

自我护理与检查。 

1.3 观察指标 

观察患者临床表征，并结合医疗观察进行因素排查，对患者宫

缩乏力、胎盘因素、产道因素、凝血功能障碍、羊水栓塞的例数与

占比进行排查，同时结合患者出血量 400~ 500 ml、>1000 ml、

>1500ml 下的不同休克表现进行对比记录。

1.4 统计学处理 

将利用 excel 表格 SPSS20.0 系统展开本次的数据统计和分析，

计数资料进行 X2 检验，以 t 检验计数资料，以 x±s 表示，两组对

比分析具有显著性差异（P<0.05）。 

2 结果 

表 1  患者出血因素的分析 

出血原因 休克例数（有

交叉） 

占比 t P 

羊水栓塞 6 20% 6.352 <0.05 

宫缩乏力 11 37% 6.475 <0.05 

胎盘因素 5 17% 6.598 <0.05 

产道因素 6 20% 6.587 <0.05 

凝血功能障碍 5 17% 6.574 <0.05 

表 2  不同出血量引起的休克例数与占比 

出血原因 休克例数 占比 t P 

400~ 500 ml 2 7% 3.352 <0.05 

1000 ml 6 20% 4.475 <0.05 

1500ml 22 73% 3.574 <0.05 

3 讨论 

产后失血性休克应结合状况及时输血、输液、给痒等，尽快安

排手术进行抢救，减少抢救的准备时间，护理中围绕抢救的需求，

结合患者产生产后失血性休克的因素进行护理分析，非常考验护理

人员的专业能力与应变能力，良好的护理帮助能够降低患者的死亡

率，避免抢救中造成感染、意外伤害等，可系统化分析患者产后失

血性休克的前后因素，在护理中考量到以上提到的问题，针对性的

展开预防控制，且出血量越多患者越容易休克，应及时检查患者出

血量进行止血控制，采取合适的护理形式保护患者生命安全。 
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