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母婴床旁护理模式对产后并发症、
新生儿护理质量、产妇满意度的影响分析

单敏玉
（昆山市中医医院　江苏　昆山　215300）

【摘　要】目的 对母婴床旁护理模式的临床应用效果进行研究。方法 选择 2020 年 7 月至 2021 年 7 月期间分娩的 96 例产妇，
依照摸球法，分成对照组和研究组，每组 48 例。对照组行常规护理，研究组基于常规护理，增加母婴床旁护理，对比两组产妇
产后并发症发生率、新生儿护理知识知晓率和产妇护理满意度评分。结果 研究组产妇产后并发症发生率为 6.25%，低于对照组的
22.92%（P ＜ 0.05）。研究组产妇在抚触护理、母婴喂养、臀部护理和脐部护理等方面，新生儿护理知识知晓率均高于对照组（P
＜ 0.05）。研究组产妇在护患沟通、健康宣教、护理态度、风险预估、疑问解答等维度，评分均高于对照组（P ＜ 0.05）。结论 
母婴床旁护理模式可降低产妇并发症发生率，改善新生儿护理质量，建立良好的护患关系，应作为主要的护理模式进行推广。
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分娩是伴有强烈阵痛的生理反应，很多产妇分娩过后，都

可能因为各类生理因素，积累一定负性情绪，加上一些产妇自

身并不具备对新生儿护理的专业理论知识，因此在缺乏专业指

导的情况下，很容易手忙脚乱，出现错误护理的现象，影响新

生儿护理质量。母婴床旁护理模式近年来在产科临床应用十分

广泛，符合优生优育的要求，也能充分体现对产妇和新生儿的

人文关怀 [1]。本研究将以 96 例产妇为例，对母婴床旁护理模

式的临床应用效果进行研究，总结如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择 2020 年 7 月至 2021 年 7 月期间分娩的 96 例产妇，依

照摸球法，分成对照组和研究组，每组 48 例。纳入标准：①

产妇临床资料完整；②自愿签署知情同意书，参与本次研究。

排除标准：①存在精神疾病；②合并心、肝、肾等脏器功能障碍；

③双胞胎或多胞胎产妇；④不具备护理依从性 [2]。两组产妇基

线资料的对比无显著差异（P＞0.05），可进行对比。具体见表1。

1.2 方法

对照组行常规护理，做好产妇和新生儿各项检查，提醒产

妇遵医嘱用药，为产妇进行子宫和乳房按摩，加速产妇恢复。

研究组基于常规护理，增加母婴床旁护理，具体如下：首先，

强化心理护理。产妇产后可能未能快速心理上角色的转变，对

母亲角色的重任感到紧张，同时也担心自己产后能否快速恢复

至产前状态，进而积累较多焦虑和抑郁情绪 [3]。护理人员查房

时应主动和产妇沟通，了解产妇内心压力来源，多和产妇交流，

引导产妇释放内心压力，建立产妇对护理人员的信任。同时联

合产妇家属，平时多鼓励和关心产妇，树立产妇快速康复的信

心，尽快适应母亲角色。

其次，健康教育。护理人员需要教授产妇正确的新生儿怀

抱和母乳喂养姿势，提醒产妇经常抚触新生儿，并告知产妇动

作轻柔，保持一定频率。同时告知产妇新生儿脐部、臀部和沐

浴方法，使产妇和新生儿建立情感上的联结，提高新生儿护理

质量。产后第三天，为新生儿做好卡介苗和乙肝疫苗接种，同

时告知产妇产后恶露出现原因，并提醒产妇做好产后避孕，做

必要的出院指导 [4]。

另外，强化产后修复。通过电脑治疗设备做好产后乳腺管

疏通，快速恢复产妇子宫功能，将尿潴留的发生率降至最低。

将超声耦合剂涂在治疗片上，并在子宫底部和膀胱区位置贴好

治疗片，固定好腹带，以 60MJ 为标准设置开机后能量，每天

治疗 1 次（产后恢复较差的产妇可酌情增加 1 次），每次治疗

20-30min。能量的调节需要结合产妇耐受度科学控制。完成治

疗后为产妇按摩，放松产妇肌肉，并结合产妇饮食习惯，为产

妇制定适合产后快速康复的食谱 [5]。

最后，为产妇现场示范新生儿沐浴、脐部、臀部和抚触护理，

随时解答产妇提出的各项疑问。环境方面，适当限制探视产妇

的人数，避免打扰产妇正常休息。提醒产妇每天坚持会阴和乳

房清洁，避免产后感染 [6]。

1.3 观察指标

对比两组产妇产后并发症发生率、新生儿护理知识知晓率

和产妇护理满意度评分。其中新生儿护理知识包含抚触护理、

母婴喂养、臀部护理和脐部护理；产妇护理满意度评分采用科

室自制问卷评估，包括护患沟通、健康宣教、护理态度、风险

预估、疑问解答等维度。单项满分 20 分，超过 16 分定为十分

满意，10-15 分定为比较满意，低于 10 分定为不满意。分数越

高，产妇满意度越高。

表 1 两组患者一般资料

分组 例数 年龄均值（岁） 孕周均值（周） 新生儿体质量（kg）

对照组 48 30.02±2.16 39.42±2.38 3.25±0.26

研究组 48 30.57±2.29 40.15±2.24 3.36±0.34

t - 1.210 1.547 1.781

P - 0.229 0.125 0.078

表 2 两组产妇产后并发症发生率对比 [n（%）]

分组 例数 产后出血 尿潴留 乳腺炎 总发生率

对照组 48 4（8.33） 4（8.33） 3（6.25） 11（22.92）

研究组 48 2（4.17） 1（2.08） 0（0.00） 3（6.25）

χ2 - - - - 5.352

P - - - - 0.021
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1.4 统计学分析

本组研究采用 SPSS 24.0 统计学软件处理数据，用 χ2 检

验计数资料，用 t 检验计量资料，差异具有统计学意义时，P

＜ 0.05。

2 结果

2.1 两组产妇产后并发症发生率对比

研究组产妇产后并发症发生率为 6.25%，低于对照组的

22.92%（P ＜ 0.05）。具体见表 2。

2.2 两组产妇新生儿护理知识知晓率对比

研究组产妇在抚触护理、母婴喂养、臀部护理和脐部护理

等方面，新生儿护理知识知晓率均高于对照组（P ＜ 0.05）。

具体见表 3。

2.3 两组产妇护理满意度评分对比

研究组产妇在护患沟通、健康宣教、护理态度、风险预估、

疑问解答等维度，评分均高于对照组（P＜ 0.05）。具体见表 4。

3 讨论

分娩会为女性带来剧烈的疼痛感，而且经历角色身份的转

变，会让一部分产妇在生理和心理双重层面上承受巨大压力，

进而出现产后抑郁，影响产妇和新生儿健康。因此，科学的母

婴护理干预模式必不可少。母婴床旁护理模式作为新型护理理

念的一种，符合优生优育原则，以及家庭对独生子女的特殊关

注，在人们健康意识不断增强的社会背景下，很多新生儿家庭

不仅要求常规护理，而且希望能结合产妇的不同情况，做针对

性护理，从而达到更好的护理效果 [7]。而事实上，很多产妇即

使受教育程度有所提高，但是面对博大精深的产后康复知识，

很多依然一片空白。再加上网络空间的产后护理和产后康复信

息来源庞杂，可能会对产妇产生极大的误导影响，因此产妇对

专业医护人员的建议，需求度也在逐渐提升。母婴床旁护理模

式，其本质是在常规护理基础上，实现概念创新，提高产后保

健特色服务的针对性，为产妇带来令人满意的产后护理体验 [8]。

母婴床旁护理模式相较于常规护理，专业程度更高，不仅

需要为产妇营造温馨舒适的产后疗养环境，而且需要产科全体

人员，从根本上改变传统服务理念和护理态度。在产妇各项生

命体征监护的基础上，还需要加强对产妇的健康宣教，为产妇

普及产后保健、新生儿护理等各方面知识。并在护患沟通方面，

重视贯彻人文理念要求，掌握沟通技巧，提高患者对健康教育

的接受度。本研究结果表明，研究组产妇产后并发症发生率为

6.25%，低于对照组的 22.92%（P ＜ 0.05）。研究组产妇新生儿

护理知识知晓率和护理满意度评分，均高于对照组（P＜ 0.05），

充分体现了母婴床旁护理模式的价值。究其原因，母婴床旁护

理模式主要包含心理护理、健康教育、产后修复和环境护理等。

其中心理护理有助于了解产妇内心情感变化情况，明确产妇是

否有严重的负性情绪，同时通过转移产妇注意力的方式，避免

产妇心理状态过差，影响产后康复。健康教育可增强产妇对新

生儿护理知识的了解，建立母婴情感联结，同时通过新生儿抚

触、臀部、脐部等护理，温和刺激新生儿皮肤感受器，产生生

理效应。这不仅可以防止婴儿频繁哭闹，也可以刺激婴儿淋巴

系统，更可以改善婴儿睡眠质量，保证产妇正常休息，对母婴

均大有裨益。产后修复则可以通过专业的仪器设备或按摩方式，

令产妇各项生理机能尽快恢复。环境护理和产妇产后清洁护理，

则可以避免产妇感染，降低并发症发生概率，实现产后康复质

量的提升。在一系列护理操作下，产妇可以充分相信护理人员

的专业性，并通过向护理人员请教健康知识等方式，加强护患

沟通，进而有助于保持和谐的护患关系 [9]。

综上所述，母婴床旁护理模式可降低产妇并发症发生率，

改善新生儿护理质量，建立良好的护患关系，应作为主要的护

理模式进行推广。
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表 3 两组产妇新生儿护理知识知晓率对比 [n（%）]

分组 例数 抚触护理 母婴喂养 臀部护理 脐部护理

对照组 48 35（72.92） 31（64.58） 32（66.67） 33（68.75）

研究组 48 45（93.75） 43（89.58） 44（91.67） 44（91.67）

χ2 - 7.500 8.491 9.095 7.940

P - 0.006 0.004 0.003 0.005

表 4 两组产妇护理满意度评分对比（ x ±s，分）

分组 例数 护患沟通 健康宣教 护理态度 风险预估 疑问解答

对照组 48 14.02±2.87 13.66±2.88 12.64±2.35 13.74±2.69 14.55±2.96

研究组 48 17.22±1.03 16.84±1.42 16.59±2.18 16.48±2.68 17.64±2.44

t - 7.271 6.861 8.537 4.999 5.581

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000


