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观察综合护理干预在产妇产时及产后出血护理中的应用效果 
张立彦 

(邢台市第九医院(巨鹿县医院)  河北邢台  055250） 

摘要:目的：探讨在综合护理的干预下对产妇出血情况的改善作用。方法：选取 2022 年 3 月-2023 年 3 月本院接收的产妇（32 例）作为主

要观察对象，通过随机抽签将其分成对照组（常规护理）、观察组（综合护理），各 16 例，将两组的围产期指标、睡眠质量进行比较。结果：

观察组第一产程（306.35±23.41）min、第二产程（33.45±6.29）min、第三产程（5.09±0.21）min，短于对照组的（483.65±52.49）min、

（52.27±20.12）min、（7.65±0.35）min，产时出血量（172.12±15.49）ml、产后 24h 出血量（303.52±21.66）ml，少于对照组的（238.96

±21.34）ml、（401.37±35.75）ml；护理后，观察组的睡眠质量（0.72±0.13）分、入睡时间（0.66±0.12）分、睡眠时间（0.58±0.10）分、

睡眠效率（0.76±0.13）分、睡眠障碍（0.89±0.15）分、催眠药物（0.87±0.13）分、日间功能障碍（0.63±0.15）分，低于对照组的（1.38

±0.20）分、（1.19±0.16）分、（1.24±0.15）分、（1.22±0.11）分、（1.27±0.18）分、（1.23±0.12）分、（1.36±0.13）分；均存在明显差异

（P＜0.05）。结论：对于产妇而言，经过一系列综合护理可以改善其围产期出血情况，缩短产程，提高睡眠质量。 
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分娩的方式主要包括阴道分娩与剖宫术分娩，前者

主要是足月胎儿经过阴道娩出，后者主要将产妇腹壁与

子宫切开取出胎儿，两者各有优势，还需根据实际情况

选择合适的分娩方式。而无论选择哪种分娩方式，都可

导致分娩出血，严重时还可能会引起失血性休克、贫血

等，影响母婴结局，还需要加强围产期的多方面护理干

预，保障母婴健康[1-2]。综合护理是一种比较全面的干预

方式，能够从精神、生理等方面满足产妇护理需要，有

学者认为该干预模式可以减少相关分娩问题，促进产妇

身体恢复[3-4]。故本文就综合护理的实施情况进行讨论。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

共纳入 32 例产妇，按照随机抽签展开分组。对照组

（n=16）年龄 23-44 岁，平均（33.68±2.15）岁；孕周

36-42 周，平均（39.67±0.88）周；身体质量指数（BMI）：

17.64-26.95kg/m2，均值：（21.86±2.37）kg/m2。观察组

（n=16）年龄最小值为 23，最大值为 43，平均值为（33.77

±2.23）岁；孕周：37-42 周，均值：（39.81±0.75）周；

BMI：17.78-26.82kg/m2，均值：（21.96±2.45）kg/m2。 

1.2 方法 

对照组：常规护理，监测产妇的体征与胎心，协助

产妇完善各项检查，定期消毒、清洁病房，记录阴道出

血情况，及时向医生反馈产妇的状况等。 

观察组：综合护理，①心理疏导：密切关注产妇的

心理状态，引导产妇说出内心的困惑，与家属共同安慰、

鼓励产妇，使其保持积极的态度；开展座谈会，普及相

关分娩知识，减少产妇的恐慌，使其理性看待。②喂养

护理：指导产妇喂奶前后对乳房适当按摩，尽量疏通乳

房，减轻喂奶时的不适感，向产妇详细介绍喂奶的姿势、

时间、频率等，教会产妇判断婴儿吃饱的方法；同时产

妇自身还要摄入充足的蛋白质、钙元素等。③疼痛护理：

对于剖宫产的产妇前期需对其手术切口进行按压，随之

对切口周围、四肢进行按摩；科学评估产妇的疼痛程度，

指导产妇通过正确呼吸缓解疼痛，利用空闲时间播放不

同类型的音乐，借助催眠、心理暗示等方法帮助产妇转

移注意力，定期留置镇痛泵。④并发症预防：积极向产

妇讲解相关并发症风险情况，使其主动配合分娩检查，

根据分娩情况做出合理的止血方案，鼓励产妇产后尽早

活动，严格无菌操作，为产妇规划合理的作息时间，帮

助产妇养成健康的生活习惯。 

1.3 观察指标 

（1）记录两组围产期指标，包括产程与出血量。 

（2）根据匹兹堡睡眠质量指数量表（PSQI）对两组

护理前后的睡眠情况进行分析，主要包括 7 个内容，每

个内容 0-3 分，负向计分。 

1.4 统计学方法 

处理工具为 SPSS 25.0 统计软件，比较差异有统计学

意义以 P＜0.05 表示。 

2.结果 

2.1 围产期指标 

与对照组相比，观察组的第一、二、三产程较短，

产时与产后 24h 出血量较少，见表 1。 

表 1  两组围产期指标比较（ x ±s） 

组别 n 第一产程（min） 第二产程（min） 第三产程（min）产时出血量（ml） 产后 24h 出血量（ml）

对照组 16 483.65±52.49 52.27±20.12 7.65±0.35 238.96±21.34 401.37±35.75 

观察组 16 306.35±23.41 33.45±6.29 5.09±0.21 172.12±15.49 303.52±21.66 

t 值 - 6.235 8.022 5.964 10.028 8.942 

P 值 - 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

2.2 睡眠质量 

两组的睡眠障碍评分在护理前对比无差异；护理后

观察组低于对照组，见表 2。 
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表 2  两组睡眠质量比较（ x ±s，分） 

组别 n 时间 睡眠质量 入睡时间 睡眠时间 睡眠效率 睡眠障碍 催眠药物 
日间功能障

碍 

护理前 2.10±0.36 2.25±0.31 2.49±0.27 2.16±0.23 2.27±0.33 2.46±0.25 2.18±0.30 
对照组 16 

护理后 1.38±0.20 1.19±0.16 1.24±0.15 1.22±0.11 1.27±0.18 1.23±0.12 1.36±0.13 

t 值 5.087 8.463 12.295 15.468 10.347 8.254 11.647 

P 值 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

护理前 2.12±0.37 2.22±0.34 2.52±0.25 2.18±0.21 2.25±0.34 2.42±0.27 2.13±0.34 
观察组 16 

护理后 0.72±0.13 0.66±0.12 0.58±0.10 0.76±0.13 0.89±0.15 0.87±0.13 0.63±0.15 

t 值 13.325 16.129 12.458 12.473 10.027 14.568 16.545 

P 值 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

t 护理前组间值 0.438 0.749 0.562 0.342 0.376 0.528 0.419 

P 护理前组间值 0.205 0.136 0.294 0.327 0.549 0.835 0.564 

t 护理后组间值 4.032 5.158 5.697 12.325 10.248 10.627 6.565 

P 护理后组间值 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

3.讨论 

出血在分娩时经常发生，如果出血量较大可导致产

褥感染、水电解质失衡、休克等，危机产妇的生命，有

必要尽早预防[5-6]。在诸多产妇中，由于缺乏认知，精神

过度紧张等，未能够很好地配合分娩指导，围产期出现

各种各样的问题，常规的护理模式已经难以充分控制此

类问题，还需要寻求更加全面的干预方法[7-8]。有报道指

出，综合护理可以深入了解产妇的心理状态，消除其恐

惧、担忧等心理，加上全面的健康教育，能够提高产妇

的认知，提高宫缩配合度，对分娩的顺利进行有促进作

用，总体护理效果良好[9-10]。如以上结果所示，观察组护

理后的睡眠质量与围产期各项指标均优于对照组。在实

施综合护理时，不仅注重基础的护理操作，还能够增加

人性化，充分落实各个护理措施，提高护理人员与产妇

的配合度，不断推进产程。与此同时，还会考虑产妇的

个体差异，从心理、喂养、并发症预防等方面着手，改

善产妇的身心状态，减轻分娩应激，减少出血，为产妇

的睡眠提供保障。 

综上所述，借助综合护理，一方面可以在较大限度

上改善产妇的围产期指标，另一方面可以减轻其睡眠障

碍。 
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